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Infeksi Saluran Kemih (1SK) disebabkan oleh mikroorganisme dengan atau tanpa gejala berupa sakit saat
berkemih, urgensi, dan peningkatan frekuensi berkemih. Pada | SK tanpa gegaa, diagnosis ditegakkan
melalui kultur urin dengan jumlah koloni mikroorganisme 105 colony forming unit (cfu)/mL. ISK terutama
disebabkan oleh bakteri, sehinggaterapi awal yang diberikan secara empirik untuk |SK adalah antibiotik.
Ampisilin dulu pernah digunakan sebagai terapi empirik untuk 1SK, tetapi tidak lagi digunakan karena
angkaresistensinya yang tinggi. Secarateoritis, resistensi tersebut dibawa oleh plasmid dan akan hilang
dalam populasi bakteri apabilatidak pernah digunakan. Penelitian ini bertujuan melihat apakah ampisilin
berpotens menjadi sensitif kembali dengan polaresistensi yang relatif sama dibandingkan dengan
siprofloksasin sebagai pembanding untuk menghambat pertumbuhan bakteri penyebab ISK secarain vitro.
Studi ini menggunakan metode potong lintang dengan pengambilan sampel urin di puskesmas-puskesmas di
Jakartayang diuji polaresistens terhadap kedua antibiotik. Hasil penelitian menunjukkan angka resistensi
bakteri penyebab ISK terhadap antibiotik ampisilin dan siprofloksasin secara berurutan adalah 89,5% dan
10,5% dan perbedaan tersebut tersebut bermakna melalui uji Chi-square dengan nilai p < 0,001. Dengan
tingginya angkaresistens bakteri penyebab | SK terhadap ampisilin, maka ampisilin belum dapat digunakan
kembali sebagal terapi ISK terutama untuk penyebab | SK oleh bakteri Gram negatif. Untuk bakteri Gram
positif, ampisilin masih mungkin untuk dipakai kembali sebagai pengobatan 1SK, tetapi masih perlu diteliti
lebih [anjut dengan jumlah sampel yang lebih besar.

...... Urinary tract infection (UTI) is caused by microorganism with or without clinical symptoms such as
dysuria, urgency, and increase frequency of urination. For asymptomatic UTI, diagnosis was supported by
urine culture marked by more than 105 colony forming unit (cfu)/mL. UTI ismainly caused by bacteria;
therefore, initial empirical therapy of UTI isusing antibiotic. Once, ampcillin has been used as empirical
therapy for UTI; however, it isno longer used as empirical therapy because of its high number of resistance.
Theoretically, the resistance is carried by plasmid which will be lost in bacteria population if it has never
been used. The objective of this study isto find whether ampicillin has potency to be sensitive again with
the same resistance pattern as ciprofloxacin as reference for inhibiting growth of bacteria causing UT].
Method of this study is cross-sectional study with urine samples collection at Puskesmas in Jakarta which
were tested its resistance pattern to both of antibiotics. Result of this study showed that resistance number of
bacteria causing UTI to ampicillin and ciprofloxacin and are 89,5% and 10,5% respectively and this
differenceis significant based on Chi-square test with ap value of < 0,001. Ampicillin’sresistance is high
so that ampicillin still can not be used again as therapy of UTI particularly against Gram negative bacteria.
For Gram-positive bacteria, ampicillin is still likely to be reused as atreatment for UTI, but still need to be
investigated further with alarger number of samples.
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