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ABSTRAK 

 

Insiden penyakit BPH di Indonesia menduduki urutan kedua tertinggi di antara 

kasus perkemihan lainnya. BPH merupakan kasus yang banyak terjadi pada pria 

dewasa dan lanjut usia. Hal ini dapat menyebabkan kualitas hidup seseorang 

menjadi menurun. Dalam mengatasi masalah tersebut perlu adanya penanganan 

yaitu dengan pembedahan TURP. Dan pada post op TURP inilah pasien akan 

terpasang kateter. Meskipun TURP dapat mengatasi BPH, namun tidak jarang juga 

pasien mengalami komplikasi setelah dilakukan pembedahan tersebut diantaranya 

gangguan berkemih dan disfungsi kandung kemih atau kesulitan untuk 

mendapatkan kembali fungsi kandung kemih yang normal. Dalam hal ini, perawat 

memiliki peran penting dalam masalah tersebut yaitu dengan melakukan tindakan 

non farmakologi yaitu bladder training. Bladder training bertujuan untuk 

menguatkan otot bladder detrusor, meningkatkan tonus otot dan sensasi kandung 

kemih, menstimulasi pengisian dan pengosongan kandung kemih secara normal.  

Subyek pada penelitian ini berjumlah dua orang pasien post op TURP. Desain yang 

digunakan adalah kualitatif dengan metode studi kasus dalam bentuk penelitian 

yang berfokus pada satu masalah utama keperawatan yaitu inkontinensia urine dan 

intervensi keperawatan berupa bladder training. Penerapan bladder training 

dilakukan selama 3 hari dengan peningkatan waktu setiap harinya. Hasil penelitian 

menunjukkan bahwa penerapan bladder training dapat mengurangi resiko 

terjadinya inkontinensia urin berlanjut dengan meningkatkan keinginan berkemih 

pasien. Berdasarkan hasil tersebut penulis dapat menarik kesimpulan bahwa 

penerapan tindakan bladder training efektif dilakukan pasa pasien yang terpasang 

kateter khusunya post-op TURP untuk mengembalikan fungsi berkemih pasien 

setelah operasi. 

 

Kata kunci : BPH, Post op TURP, Bladder training, Inkontinensia urine 
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ABSTRACT 

 

The incidence of BPH in Indonesia ranks second highest among other urinary cases. 

BPH is a case that often occurs in adult and elderly men. This can cause a person's 

quality of life to decline. In overcoming this problem, it is necessary to have 

treatment, namely TURP surgery. And at this post-op TURP, the patient will have 

a catheter inserted. Although TURP can treat BPH, it is not uncommon for patients 

to experience complications after the surgery, including urinary disturbances and 

bladder dysfunction or difficulty in regaining normal bladder function. In this case, 

nurses have an important role in this problem, namely by carrying out non-

pharmacological actions, namely bladder training. Bladder training aims to 

strengthen the bladder detrusor muscle, improve muscle tone and bladder sensation, 

and stimulate bladder filling and emptying normally. The subjects in this study were 

two post-op TURP patients. The design used is qualitative with a case study method 

in the form of research that focuses on one main nursing problem, namely urinary 

incontinence and nursing interventions in the form of bladder training. The 

application of bladder training was carried out for 3 days with an increase in time 

every day. The results showed that the application of bladder training could reduce 

the risk of continuing urinary incontinence by increasing the patient's desire to 

urinate. Based on these results, the authors can conclude that the application of 

bladder training is effective for catheterized patients, especially post-op TURP to 

restore the patient's urinary function after surgery. 
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