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DESCRIPTION OF HEMATOCRIT LEVELS IN PATIENTS
WITH DENGUE HEMORRHAGIC FEVER
AT MANGUSADA HOSPITAL IN 2023

ABSTRACT

Background: Dengue Hemorrhagic Fever (DHF) is a public health problem in
Indonesia that often causes outbreaks (Extraordinary Events). In 2020, Bali has
the highest DHF Incidence Rate (IR) in Indonesia, namely 273.1 per 100,000
population. Objective: to determine the description of hematocrit levels in
patients with Dengue Hemorrhagic Fever. Method: this research is a
descriptive study conducted in March-April 2023 at the Mangusada Hospital
Laboratory. The data used in this study are primary and secondary data by
examining hematocrit levels in the laboratory and collecting data from medical
records. The sampling technique used was saturated sampling technique (total
sampling) so that a total sample of 52 patients was obtained. Data processing
was carried out by recording the results of the hematocrit examination,
processing them, and presenting them in tabular form, accompanied by a
descriptive explanation. Results: From the research that has been done, it was
found that out of 52 DHF patients, most of them had normal hematocrit levels,
namely 43 patients (82,7%). Conclusion: the majority of DHF patients had
normal hematocrit levels and were aged 12-25 years (42,3%), with male sex
(55,8%) and the highest duration of fever was on day 5 (25,0%,).

Keywords: hematocrit, DHF patients
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GAMBARAN KADAR HEMATOKRIT PADA
PASIEN DEMAM BERDARAH DENGUE
DI RSD MANGUSADA TAHUN 2023

ABSTRAK

Latar Belakang: Demam Berdarah Dengue (DBD) ialah salah satu
permasalahan kesehatan warga di Indonesia yang kerap menimbulkan KLB
(Kejadian Luar Biasa). Pada tahun 2020, Bali memiliki Incidence Rate (IR)
DBD tertinggi di Indonesia, yaitu 273,1 per 100.000 penduduk. Tujuan: untuk
mengetahui gambaran kadar hematokrit pada pasien Demam Berdarah Dengue.
Metode: penelitian ini merupakan penelitian deskriptif yang dilakukan pada
bulan Maret-April 2023 di Laboratorium RSD Mangusada. Data yang
digunakan dalam penelitian ini adalah data primer dan sekunder yaitu dengan
cara pemeriksaan kadar hematokrit di laboratorium dan pengambilan data pada
rekam medis. Teknik sampling yang digunakan adalah teknik sampling jenuh
(total sampling) sehingga didapat jumlah sampel sebanyak 52 pasien.
Pengolahan data dilakukan dengan cara data hasil pemeriksaan hematokrit
dicatat, diolah, dan disajikan dalam bentuk tabel selanjutnya disertai penjelasan
secara deskriptif. Hasil: dari penelitian yang telah dilakukan didapat hasil
bahwa dari 52 pasien DBD sebagian besar memiliki kadar hematokrit normal
yaitu 43 pasien (82,7%). Kesimpulan: mayoritas pasien DBD memiliki kadar
hematokrit normal dan berusia 12-25 tahun (42,3%), dengan jenis kelamin laki-
laki (55,8%) dan lama demam terbanyak pada hari ke 5 (25,0%).

Kata kunci: hematokrit, Pasien DBD
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RINGKASAN PENELITIAN

GAMBARAN KADAR HEMATOKRIT PADA
PASIEN DEMAM BERDARAH DENGUE
DI RSD MANGUSADA TAHUN 2023

Oleh : Grace Monica Purwani Ruth (NIM. P07134120009)

Demam Berdarah Dengue (DBD) ialah salah satu permasalahan kesehatan
warga di Indonesia yang kerap menimbulkan KLB (Kejadian Luar Biasa).
Ekspedisi penyakit ini sangat kilat serta dapat menimbulkan kematian. Pada tahun
2020, Bali memiliki Incidence Rate (IR) DBD tertinggi di Indonesia, yaitu 273,1
per 100.000 penduduk. Menurut data sementara Dinas Kesehatan Kabupaten
Badung tahun 2022, pada bulan Mei Kabupaten Badung telah terjadi Kejadian Luar
Biasa pada penyakit DBD. Angka insiden kasus DBD secara kumulatif 50,5 per
100.000 penduduk, dari bulan Januari sampai bulan Mei tahun 2022 kasus DBD
terjadi peningkatan secara tajam dan masih berada diatas nilai rata-rata kasus pada
bulan yang sama di tahun 2021, peningkatan hampir 6 kali lipat dari bulan yang
sama pada kasus tahun sebelumnya.

Diagnosis DBD dapat ditegakkan berlandaskan gejala klinis dan
pemeriksaan laboratorium, yang meliputi trombositopenia (<100.000/mm?*) dan
kebocoran plasma yang menyebabkan peningkatan hematokrit (>20%).
Pemeriksaan hematokrit ialah pemeriksaan penunjang yang bisa memberikan
gambaran derajat kebocoran plasma. Tujuan pengecekan hematokrit adalah sebagai
bahan pertimbangan dalam menentukan beratnya derajat infeksi DBD, adanya
kemungkinan prognosis, sebagai penentuan pemberian terapi cairan intravena,
penentuan pemberhentian pemberian cairan, dan menentukan kecepatan pemberian
cairan intravena.

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran kadar hematokrit pada
pasien Demam Berdarah Dengue di RSD Mangusada. Penelitian ini merupakan
penelitian deskriptif yang dilakukan pada bulan Maret-April 2023 di Laboratorium

RSD Mangusada. Data yang digunakan dalam penelitian ini adalah data primer dan



sekunder yaitu dengan cara pemeriksaan kadar hematokrit di laboratorium
menggunakan alat Hematology analyzer dan pengambilan data pada rekam medis.
Teknik sampling yang digunakan adalah teknik sampling jenuh (total sampling)
sehingga didapat jumlah sampel sebanyak 52 pasien. Pengolahan data dilakukan
dengan cara data hasil pemeriksaan hematokrit dicatat, diolah, dan dibandingkan
hasil pemeriksan hematokrit yang diperoleh dengan nilai rujukan kemudian
disajikan dalam bentuk tabel dan disertai penjelasan secara deskriptif.
Berdasarkan karakteristik pasien demam berdarah dengue yang di rawat
inap di RSD Mangusada sebagian besar berasal dari kelompok usia 12-25 tahun
(42,3%) dan paling sedikit usia 5-11 tahun (9,6%). Pasien DBD dominan berjenis
kelamin laki-laki (55,8%). Berdasarkan lama demam lebih banyak pada lama
demam hari ke 5 (25,0%) dan paling sedikit pada lama demam hari ke 3 (15,4%).
Kadar hematokrit dari 52 pasien demam berdarah dengue yang dirawat inap
di RSD Mangusada didapatkan kadar hematokrit tinggi (3,8%) dan kadar
hematokrit yang normal (82,7%). Kemudian kadar hematokrit rendah (13,5%).
Kadar hematokrit normal dominan ditemukan pada kelompok usia 12-25
tahun (36,5%) dengan jenis kelamin laki-laki (46,2%) pada lama demam hari ke 5
(23,1%). Kadar hematokrit tinggi dominan pada kelompok usia 5-11 tahun (1,9%)
dengan jenis kelamin laki-laki (3,8%) pada lama demam hari ke 5 (1,9%) dan hari
ke 7 (1,9%). Kadar hematokrit rendah sebagian besar pada kelompok usia 26-45
tahun (20,0%) dengan jenis kelamin perempuan (7,7%) pada lama demam hari ke
6 (7,7%).
Mayoritas pasien DBD memiliki kadar hematokrit normal dan berusia 12-
25 tahun (42,3%), dengan jenis kelamin laki-laki (55,8%) dan lama demam
terbanyak pada hari ke 5 (25,0%). Setelah melakukan penelitian tentang Gambaran
Kadar Hematokrit Pada Pasien Demam Berdarah Dengue di RSD Mangusada
Tahun 2023 maka peneliti ingin menyarankan, bagi masyarakat untuk selalu
menjaga kesehatan baik kelompok usia anak-anak, remaja dan dewasa karena
penyakit demam berdarah dengue dapat menyerang setiap kelompok usia. Bagi
peneliti selanjutnya, dapat meneliti kadar hematokrit pada pasien DBD
berlandaskan derajat penyakit serta menerapkan jumlah sampel yang lebih besar

sehingga mendapatkan temuan yang lebih representative dan bagi institusi, agar
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karya tulis ilmiah ini dapat dijadikan pedoman dalam menambah wawasan
mengenai gambaran kadar hematokrit pada pasien demam berdarah dengue serta
menambah sumber-sumber buku perpustakaan sebagai bahan informasi dan
referensi untuk mendukung penulisan karya tulis ilmiah

Daftar bacaan : 50 (2013-2023)
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