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CORRELATION OF HEMOGLOBIN AND HEMATOCRIT LEVELS
WITH IMMUNOGLOBULIN M AND IMMUNOGLOBULIN G IN
PATIENTS WITH DENGUE HEMORRHAGIC FEVER IN WEST

DENPASAR

ABSTRACT

Background: Dengue Hemorrhagic Fever (DHF) is a mosquito-borne viral
disease that continues to be a major health concern in Indonesia. It presents
with symptoms such as high fever, bleeding, and low platelet counts.
Laboratory parameters including hemoglobin (Hb), hematocrit (HCT), and
antibodies IgM and IgG are essential in diagnosing and tracking the
infection stage. Objective: This study aimed to assess the relationship
between Hb and HCT levels and IgM and IgG levels in DHF patients in
West Denpasar. Methods: A cross-sectional, descriptive-analytic design
was used with 26 DHF patients. Hb and HCT were tested using a
hematology analyzer, and IgM and IgG were measured via
immunochromatography. Spearman’s correlation test was applied for
analysis. Results: No significant correlation was found between
hemoglobin and IgM or IgG (p = 0.740). However, hematocrit levels
showed a significant correlation with both IgM and IgG (p = 0.009).
Conclusion: While hemoglobin levels were not related to IgM or IgG,
hematocrit levels were significantly associated with both antibodies in DHF
patients in West Denpasar.

Keywords: DHF, Hemoglobin, Hematocrit, IgG, IgM
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HUBUNGAN KADAR HEMOGLOBIN DAN NILAI HEMATOKRIT
TERHADAP IMUNOGLOBULIN M SERTA IMUNOGLOBULIN G
PADA PASIEN DEMAM BERDARAH DENGUE (DBD) DI
DENPASAR BARAT

ABSTRAK

Latar Belakang: Demam Berdarah Dengue (DBD) adalah penyakit infeksi virus
dengue yang menjadi masalah kesehatan di Indonesia, ditandai dengan demam
tinggi, perdarahan, dan penurunan trombosit. Pemeriksaan kadar hemoglobin (Hb),
hematokrit (HCT), dan antibodi IgM serta IgG penting untuk diagnosis dan
pemantauan fase infeksi. Tujuan: Penelitian ini bertujuan mengetahui hubungan
kadar Hb dan HCT dengan kadar IgM dan IgG pada pasien DBD di Denpasar Barat.
Metode: Penelitian deskriptif analitik dengan pendekatan cross — sectional,
melibatkan 26 pasien DBD di Denpasar Barat. Pemeriksaan Hb dan HCT
menggunakan hematology analyzer, sementara IgM dan IgG diperiksa dengan
metode Imunokromatografi. Uji korelasi Spearman digunakan untuk analisis data.
Hasil Penelitian: Tidak ditemukan hubungan signifikan antara hemoglobin dengan
IgM serta IgG (p = 0,740), namun terdapat hubungan signifikan antara hematokrit
dengan IgM dan IgG (p = 0,009). Simpulan: Kadar hemoglobin tidak memiliki
hubungan signifikan terhadap IgM dan IgG pada pasien DBD di Denpasar Barat,
namun nilai hematokrit memiliki hubungan signifikan terhadap IgM dan IgG pada
pasien DBD di Denpasar Barat.

Kata Kunci: DBD, Hemoglobin, Hematokrit, IgG, IgM
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RINGKASAN PENELITIAN

HUBUNGAN KADAR HEMOGLOBIN DAN NILAI HEMATOKRIT
TERHADAP IMUNOGLOBULIN M SERTA IMUNOGLOBULIN G
PADA PASIEN DEMAM BERDARAH DENGUE (DBD) DI
DENPASAR BARAT

Oleh: Kadek Ayu Ari Adelia Putri (P07134221047)

Demam Berdarah Dengue (DBD) merupakan salah satu penyakit infeksi
yang masih menjadi tantangan serius di bidang kesehatan masyarakat di Indonesia.
DBD disebabkan oleh infeksi virus dengue yang ditularkan melalui gigitan nyamuk
Aedes aegypti dan Aedes albopictus. Penyakit ini bersifat endemis dan dapat
menimbulkan kejadian luar biasa (KLB) yang berdampak besar pada angka
morbiditas dan mortalitas, terutama di wilayah tropis dan subtropis seperti
Indonesia. Kota Denpasar sebagai ibu kota Provinsi Bali termasuk wilayah dengan
insidensi DBD yang cukup tinggi, sehingga penting dilakukan penelitian yang
mendukung strategi diagnosis dan pemantauan penyakit secara tepat.

Virus dengue memiliki empat serotipe berbeda (DENV-1 hingga DENV-4),
dan infeksi oleh salah satu serotipe hanya memberikan kekebalan jangka panjang
terhadap serotipe tersebut, sementara infeksi ulang oleh serotipe berbeda dapat
meningkatkan risiko terjadinya DBD berat melalui mekanisme antibody-dependent
enhancement (ADE). Manifestasi klinis DBD bervariasi, mulai dari infeksi
asimtomatik, demam dengue biasa, hingga bentuk berat seperti Dengue
Hemorrhagic Fever (DHF) dan Dengue Shock Syndrome (DSS). Gejala khas DBD
antara lain demam tinggi mendadak, nyeri kepala, nyeri otot, mual, dan perdarahan
ringan seperti mimisan atau bintik merah pada kulit. Dalam kasus berat, dapat
terjadi kebocoran plasma, syok, gangguan organ, dan bahkan kematian.

Diagnosis DBD tidak hanya mengandalkan gambaran klinis, tetapi juga
parameter hematologi dan imunologi. Pemeriksaan hemoglobin (Hb) dan
hematokrit (HCT) sangat penting dalam pemantauan pasien DBD karena dapat
mencerminkan kondisi dehidrasi dan kemungkinan kebocoran plasma. Penurunan
Hb dapat menunjukkan adanya perdarahan, sementara peningkatan HCT menjadi

indikator adanya hemokonsentrasi akibat kebocoran plasma. Di sisi lain,



pemeriksaan antibodi IgM dan IgG juga penting dalam menilai fase infeksi.
Antibodi IgM muncul pada fase akut infeksi primer, sedangkan IgG lebih dominan
pada infeksi sekunder dan menetap lebih lama dalam tubuh. Oleh karena itu,
pemeriksaan serologis dapat membantu menilai riwayat infeksi dan status
kekebalan pasien.

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui apakah terdapat hubungan antara
kadar hemoglobin dan hematokrit dengan kadar antibodi IgM dan IgG pada pasien
yang didiagnosis menderita DBD. Penelitian dilakukan dengan menggunakan
metode analitik observasional dengan pendekatan cross-sectional. Penelitian
dilaksanakan selama 30 hari, yaitu dari tanggal 26 Maret hingga 26 April 2025, di
Rumah Sakit Umum Surya Husadha Denpasar. Pemilihan lokasi penelitian ini
didasarkan pada ketersediaan fasilitas laboratorium yang lengkap dan sistem
pencatatan data pasien yang baik, serta lokasi strategis di Denpasar Barat yang
memudahkan akses terhadap pasien dari berbagai unit pelayanan. Jumlah sampel
dalam penelitian ini sebanyak 26 orang pasien yang didiagnosis menderita DBD,
yang direkrut secara konsekutif dari beberapa unit pelayanan rumah sakit seperti
Ruang Perawat Lantai III, Ruang Perawat Lantai IV, Ruang Gambuh, Poli Interna,
dan Unit Pendaftaran. Pengambilan spesimen dilakukan sesuai prosedur standar.
Pemeriksaan Hb dan HCT dilakukan menggunakan alat Hematology Analyzer,
sedangkan pemeriksaan antibodi IgM dan IgG dilakukan dengan metode
imunokromatografi yang bersifat kualitatif.

Data yang diperoleh kemudian dianalisis secara statistik menggunakan uji
korelasi Spearman karena distribusi data tidak normal. Hasil analisis menunjukkan
bahwa tidak terdapat hubungan yang signifikan antara kadar hemoglobin dengan
kadar antibodi IgM dan IgG (nilai signifikansi p = 0,740). Hal ini mengindikasikan
bahwa kadar hemoglobin pada pasien DBD tidak secara langsung berhubungan
dengan status imunoglobulin M maupun G. Akan tetapi, ditemukan adanya
hubungan yang signifikan antara nilai hematokrit dengan kadar antibodi IgM dan
IgG, dengan nilai signifikansi p = 0,009. Nilai korelasi termasuk dalam kategori
sedang dan bermakna secara statistik, yang menunjukkan bahwa peningkatan atau
penurunan nilai hematokrit berpotensi berkorelasi dengan fase infeksi berdasarkan

keberadaan antibodi IgM dan IgG.
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Dapat disimpulkan bahwa kadar hematokrit dapat digunakan sebagai
indikator laboratorium yang memiliki relevansi dalam mengidentifikasi fase atau
kondisi imunologis pasien DBD, meskipun kadar hemoglobin tidak menunjukkan
hubungan serupa. Hematokrit yang tinggi dapat mengindikasikan fase kritis akibat
hemokonsentrasi, yang seringkali juga merupakan fase aktif infeksi di mana
antibodi IgM dan/atau IgG mulai muncul atau meningkat. Oleh karena itu,
pemeriksaan HCT dapat memberikan informasi tambahan yang berguna dalam
menilai status imunologi dan keparahan infeksi pasien DBD. Saran yang dapat
diberikan dari hasil penelitian ini adalah perlunya penguatan pemeriksaan
laboratorium dengan metode yang lebih sensitif dan kuantitatif, seperti Enzyme-
Linked Immunosorbent Assay (ELISA) atau metode lainnya yang dapat mengukur
kadar antibodi secara lebih presisi. Selain itu, penelitian lebih lanjut dengan jumlah
sampel yang lebih besar dan desain longitudinal disarankan untuk mengevaluasi
dinamika perubahan parameter laboratorium pada setiap fase infeksi DBD.
Penelitian juga sebaiknya mempertimbangkan variabel klinis tambahan seperti
jumlah trombosit, kadar albumin, atau hasil pemeriksaan NS1 antigen sebagai data
penunjang untuk memberikan gambaran yang lebih komprehensif. Dengan adanya
penelitian ini, diharapkan dapat memberikan kontribusi dalam pemahaman lebih
lanjut mengenai peran parameter laboratorium dalam mendeteksi dan memantau
infeksi dengue, serta mendukung pengambilan keputusan klinis yang lebih tepat

dalam penanganan pasien DBD.

Daftar bacaan: 84 (tahun 2014-2025)
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