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THE DIFFERENCE IN URINE CHEMICAL EXAMINATION RESULTS 

BETWEEN IMMEDIATE AND DELAYED ANALYSIS IN INPATIENTS AT 

SANJIWANI GIANYAR REGIONAL HOSPITAL 

ABSTRACT 

Background: Urine chemical examination is an important diagnostic test; 

however, its results can be affected by the time of examination. Delays at room 

temperature may cause changes in urine composition, thereby influencing the 

accuracy of the results. Objective: This study aimed to analyze the differences in 

urine chemical examination results between specimens examined immediately and 

those delayed for 2 and 4 hours. Methods: This study used a true experimental 

method with a post test-only control design. Results: The results showed that 

respondents were predominantly aged 46–65 years (88.8%) and female (77.8%). 

Mean urinary leukocyte levels decreased from 368.9 cells/µL in immediate 

examination to 163.9 cells/µL after 2 hours and 49.4 cells/µL after 4 hours. Protein, 

blood, ketones, and glucose levels also decreased over time, while nitrite and 

urobilinogen remained stable. The Kruskal–Wallis test showed a significant 

difference only in leukocytes (p=0.004). The Mann–Whitney test showed 

significant differences between immediate examination and delays of 2 and 4 hours, 

but not between the 2-hour and 4-hour delays. Conclusion: Delayed urine chemical 

examination in inpatients at Sanjiwani Gianyar Regional General Hospital 

significantly affected the decrease in urine leukocyte results, particularly between 

immediate examination and delays of 2 and 4 hours, while other parameters showed 

no significant differences. 

Keywords: Urine chemistry, Examination delay 

  



ix 
 

 

PERBEDAAN HASIL PEMERIKSAAN KIMIA URIN YANG DIPERIKSA 

SEGERA DENGAN YANG DITUNDA PADA PASIEN RAWAT INAP  

RSUD SANJIWANI GIANYAR 

ABSTRAK 
 

Latar Belakang: Pemeriksaan kimia urin merupakan pemeriksaan penting dalam 

diagnosis, namun hasilnya dipengaruhi oleh waktu pemeriksaan. Penundaan pada 

suhu ruang dapat menyebabkan perubahan komposisi urin sehingga memengaruhi 

akurasi hasil. Tujuan: Penelitian ini bertujuan menganalisis perbedaan hasil 

pemeriksaan kimia urin antara spesimen yang diperiksa segera dengan yang ditunda 

selama 2 jam dan 4 jam. Metode: Penelitian ini menggunakan metode true 

experimental dengan desain post test-only control design. Hasil: Hasil penelitian 

menunjukkan responden didominasi usia 46–65 tahun (88,8%) dan perempuan 

(77,8%). Rerata leukosit urin menurun dari 368,9 sel/µL pada pemeriksaan segera 

menjadi 163,9 sel/µL setelah 2 jam dan 49,4 sel/µL setelah 4 jam. Parameter 

protein, darah, keton, dan glukosa juga menurun, sedangkan nitrit dan urobilinogen 

tetap stabil. Uji Kruskal–Wallis menunjukkan perbedaan bermakna hanya pada 

leukosit (p=0,004). Uji Mann–Whitney menunjukkan perbedaan signifikan antara 

pemeriksaan segera dengan penundaan 2 jam dan 4 jam, tetapi tidak antara 

penundaan 2 jam dan 4 jam. Simpulan: Penundaan pemeriksaan kimia urin pada 

pasien rawat inap RSUD Sanjiwani Gianyar berpengaruh bermakna terhadap 

penurunan hasil leukosit urin, terutama antara pemeriksaan segera dengan 

penundaan 2 jam dan 4 jam, sedangkan parameter nitrit, urobilinogen, protein, pH, 

darah, berat jenis, keton, bilirubin, dan glukosa tidak menunjukkan perbedaan yang 

bermakna. 

Kata kunci: Kimia urin, Penundaan pemeriksaan 
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RINGKASAN PENELITIAN 

 

PERBEDAAN HASIL PEMERIKSAAN KIMIA URIN YANG DIPERIKSA 

SEGERA DENGAN YANG DITUNDA PADA PASIEN RAWAT INAP  

RSUD SANJIWANI GIANYAR 

 

Oleh: Ni Made Arista Pramawati (P07134222013) 

 

Pemeriksaan laboratorium merupakan bagian penting dalam pelayanan 

kesehatan yang berfungsi untuk menegakkan diagnosis, memantau penyakit, dan 

menentukan prognosis pasien. Salah satu pemeriksaan yang sering dilakukan 

adalah urinalisis, yang meliputi pemeriksaan makroskopis, kimia, dan mikroskopis 

urin. Pemeriksaan kimia urin dengan metode dipstick banyak digunakan karena 

praktis dan cepat, namun hasilnya dipengaruhi oleh faktor pra-analitik seperti waktu 

pemeriksaan, suhu penyimpanan, serta penanganan spesimen. Penundaan 

pemeriksaan dapat menyebabkan perubahan komposisi urin akibat aktivitas 

mikroorganisme dan reaksi kimia, sehingga memengaruhi akurasi hasil. 

Penundaan pemeriksaan urin masih sering terjadi di fasilitas kesehatan, 

termasuk RSUD Sanjiwani Gianyar, akibat keterbatasan sistem transportasi 

spesimen dan sumber daya. Berdasarkan pedoman, pemeriksaan urin sebaiknya 

dilakukan kurang dari 2 jam setelah pengambilan untuk menjaga stabilitasnya. 

Penundaan lebih lama dapat menyebabkan perubahan pada beberapa parameter 

seperti leukosit, protein, pH, dan glukosa. Penelitian sebelumnya menunjukkan 

adanya perbedaan hasil akibat penundaan waktu, namun masih terbatas pada pasien 

rawat inap. Oleh karena itu, penelitian ini dilakukan untuk menganalisis perbedaan 

hasil pemeriksaan kimia urin berdasarkan waktu penundaan sebagai dasar 

peningkatan kualitas pelayanan laboratorium. 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui adanya perbedaan hasil 

pemeriksaan kimia urin yang diperiksa segera dengan yang ditunda pada pasien 

rawat inap RSUD Sanjiwani Gianyar. Penelitian ini dilakukan di Laboratorium 

Patologi Klinik RSUD (Rumah Sakit Umum Daerah) Sanjiwani Kabupaten 

Gianyar, pada bulan Februari 2026 sampai Maret 2026. Jenis penelitian yang 
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digunakan adalah true experimental dengan desain post test-only control design. 

Data yang dikumpulkan adalah data primer yang diperoleh langsung dari hasil 

pemeriksaan kimia urin berdasarkan variasi waktu penundaan (0, 2 dan 4 jam). 

Hasil penelitian menunjukkan karakteristik responden penelitian 

menunjukkan bahwa sebagian besar responden berada pada kelompok usia lansia 

awal (46–55 tahun) dan lansia akhir (56–65 tahun) masing-masing sebesar 44,4%, 

sedangkan kelompok usia dewasa akhir (36–45 tahun) sebesar 11,1%. Berdasarkan 

jenis kelamin, responden didominasi oleh perempuan (77,8%) dibandingkan laki-

laki (22,2%). Hasil pemeriksaan kimia urin pada spesimen yang diperiksa segera 

menunjukkan rerata leukosit 368,9 sel/µL, nitrit 0,0 mg/dL, urobilinogen 0,2 

mg/dL, protein 51,7 mg/dL, pH 6,3, darah 134,4 eritrosit/µL, berat jenis 1,016, 

keton 6,7 mg/dL, bilirubin 0,2 mg/dL, dan glukosa 66,7 mg/dL. 

Pada spesimen urin yang ditunda selama 2 jam, rerata leukosit menurun 

menjadi 163,9 sel/µL dan semakin menurun pada penundaan 4 jam menjadi 49,4 

sel/µL. Parameter lain seperti protein, darah, dan keton juga mengalami penurunan 

seiring waktu, sedangkan nitrit dan urobilinogen tetap stabil, serta glukosa menurun 

menjadi 0,0 mg/dL pada penundaan 4 jam. Hasil uji Kruskal Wallis menunjukkan 

perbedaan bermakna hanya pada leukosit (p=0,004), sedangkan parameter lainnya 

tidak bermakna (p>0,05). Uji Mann–Whitney menunjukkan perbedaan signifikan 

antara pemeriksaan segera dengan penundaan 2 jam (p=0,040) dan 4 jam (p=0,002), 

namun tidak terdapat perbedaan antara penundaan 2 jam dan 4 jam (p=0,098). 

Laboratorium diharapkan melakukan pemeriksaan urin sesegera mungkin 

atau menyimpan spesimen dengan tepat jika terjadi penundaan, tenaga analis 

kesehatan perlu memperhatikan faktor pra-analitik terutama waktu pemeriksaan, 

serta peneliti selanjutnya disarankan menggunakan sampel lebih besar dan variasi 

penundaan untuk memperoleh gambaran yang lebih luas mengenai stabilitas kimia 

urin. 

Daftar bacaan: 59 (2016-2025) 
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