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ABSTRAK 

 

Latar belakang penelitian : Angka kejadian candiduria dilaporkan semakin meningkat 

hampir diseluruh dunia. Beberapa penelitian telah dilakukan untuk mengetahui faktor-faktor 

risiko dari candiduria. Di RSUP Dr. Kariadi sendiri belum pernah dilakukan penelitian untuk 

mengetahui faktor risiko candiduria, sehingga penelitian ini perlu dilakukan. 

 

Tujuan : Mengetahui diabetes mellitus, keganasan hematologi, usia tua, jenis kelamin 

perempuan, terapi kortikosteroid, pemakaian antibiotik, penggunaan kateter dan perawatan di 

ICU sebagai faktor risiko candiduria di RSUP Dr. Kariadi Semarang. 

 

Metode : Penelitian ini merupakan penelitian observasional analitik dengan rancangan case 

control pada kejadian candiduria di RSUP Dr. Kariadi Semarang selama Januari 2011 sampai 

dengan Desember 2012. Faktor risiko yang diteliti yaitu diabetes mellitus, keganasan 

hematologi, usia tua, jenis kelamin perempuan, terapi kortikosteroid, pemakaian antibiotik, 

penggunaan kateter dan perawatan ICU di uji statistik menggunakan uji 
2
, Uji Fisher- exact, 

odds ratio dan uji regresi logistik pada software SPSS.  

 

Hasil : Faktor risiko kejadian candiduria di RSUP Dr. Kariadi Semarang adalah diabetes 

mellitus dengan p = 0,001 dan RP = 2,1; 95%CI = 1,3 – 2,4. 

 

Kesimpulan : Diabetes mellitus merupakan faktor risiko terjadinya candiduria di RSUP Dr. 

Kariadi Semarang. 

 

Kata kunci : Candiduria, faktor risiko, diabetes mellitus 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



ABSTRACT 

 

 

 

Background : Incidence of candiduria have been increasing in almost all over the world. 

Several studies had been conducted to determine the risk factors of candiduria. However, in 

Dr.Kariadi Hospital had never done a study yet to determine the risk factors of candidemia. 

So this study needed to be done. 

 

Aim : To determine diabetes mellitus, hematological malignancies, older age, female gender, 

corticosteroid therapy, use of antibiotics, the use of catheters and care in the ICU as a risk 

factors  of candiduria in the Dr. Kariadi Hospital, Semarang. 

 

Methods : An observational analytic study with case control design on candiduria  

incidences in Dr.Kariadi Hospital that occurred within January 2011 to December 2012. 

Risk factors that studied in this study are diabetes mellitus, hematological malignancies, 

older age, female gender, corticosteroid therapy, use of antibiotics, the use of catheters and 

care in the ICU  statistical tests that used are  2, Fisher-Exact, ratio prevalence, and 

regression logistic on software SPSS. 

 

Results : Risk factors of candiduria in Dr. Kariadi Hospital Semarang is diabetes mellitus 

with p = 0.001 and RP = 2.1, 95% CI = 1.3 to 2.4. 

 

Conclusion : Diabetes mellitus is a risk factor of candiduria in the Dr. Kariadi Hospital, 

Semarang. 

 

Keywords : Candiduria, risk factors, diabetes mellitus. 
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