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DESCRIPTION OF HEMATOCRITE AND THROMBOCYTE LEVELS IN 

DENGUE HEMORRHAGIC FEVER PATIENTS AT KERTHA USADA 

GENERAL HOSPITAL, SINGARAJA 

ABSTRACT 

Dengue fever is one of the infectious diseases caused by viral infections that 

attack humans through the Aedes Aegypti mosquito. In the case of late handling it 

can even lead to death. The purpose of this study was to describe the description 

of hematocrit and platelet levels in Dengue Hemorrhagic Fever Patients at 

Kertha Usada General Hospital Singaraja. This research method is a descriptive 

method with a cross sectional design which was conducted in March-April 2022 

with a total of 32 respondents who were hospitalized with DHF using purposive 

sampling technique. Hematocrit (HCT) and Platelet (PLT) levels were measured 

using a Hematology Analyzer. The results of the study from 32 respondents 

showed that (16%) of respondents experienced high HCT and (100%) of 

respondents experienced low PLT levels, high Hematocrit levels in DHF 

inpatients were more experienced by DHF patients in the age range of 18-25 

years and 46 years of age. -73 years. Meanwhile, low platelet levels were 

experienced by all patients undergoing DHF from the age range of 18-73 years. 

High hematocrit levels were found in male patients (16%). While low platelet 

levels were found by all patients, both male and female. The increase in body 

temperature was more experienced by patients with normal HCT levels (22%). 

The conclusion of this study was that most patients had normal HCT and all 

patients experienced a decrease in the number of platelets. 

Keywords: DHF patients, HCT, PLT, Analyzer method 
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GAMBARAN KADAR HEMATOKRIT DAN TROMBOSIT PADA PASIEN 

DEMAM BERDARAH DENGUE DI RUMAH SAKIT UMUM KERTHA 

USADA SINGARAJA 

ABSTRAK 

Demam berdarah merupakan salah satu penyakit menular akibat infeksi virus 

yang menyerang manusia melalui gigitan nyamuk Aedes Aegypti. Dalam kasus 

ini penangan terlambat bahkan dapat menyebabkan kematian. Tujuan penelitian 

ini adalah untuk untuk mendeskripsikan gambaran kadar hematokrit dan trombosit 

pada Pasien Demam Berdarah Dengue di Rumah Sakit Umum Kertha Usada 

Singaraja. Metode penelitian ini adalah metode deskriptif dengan rancangan cross 

sectional yang dilakukan pada bulan Maret-April 2022 dengan jumlah responden 

sebanyak 32 pasien rawat inap DBD dengan teknik Purposive Sampling. Kadar 

Hematokrit (HCT) dan Trombosit (PLT) diukur dengan alat Hematology 

Analyzer. Hasil penelitian dari 32 responden menunjukkan bahwa (16%) 

responden mengalami kadar HCT tinggi dan (100%) responden mengalami kadar 

PLT rendah, kadar Hematokrit tinggi pada pasien rawat inap DBD lebih banyak 

dialami oleh pasien DBD dalam rentang usia 18-25 tahun dan usia 46-73 tahun. 

Sedangkan kadar trombosit rendah dialami oleh seluruh pasien rawat inap DBD 

dari rentang usia 18-73 tahun. Kadar hematokrit tinggi ditemukan pada pasien 

laki-laki (16%). Sedangkan kadar trombosit rendah ditemukan oleh seluruh pasien 

baik laki-laki atau perempuan. Kenaikan suhu tubuh lebih banyak dialami oleh 

pasien dengan kadar HCT normal (22%). Kesimpulan dari penelitian ini adalah 

sebagian besar pasien mengalami HCT normal dan seluruh pasien mengalami 

penurunan jumlah kadar trombosit. 

 

Kata kunci: Pasien DBD, HCT, PLT, metode Analyzer 
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RINGKASAN PENELITIAN 

Penyakit DBD merupakan penyakit yang disebabkan oleh virus dengue yang 

tergolong kedalam Arthropod-Borne Virus, genus Flavivirus, dan family 

Flaviviridae. Penyakit DBD ditularkan melalui gigitan nyamuk dari genus Aedes, 

terutama Aedes aegypti. Munculnya penyakit DBD ini berkaitan erat dengan 

kondisi lingkungan serta perilaku dan pola hidup masyarakat.  

Pada penderita penyakit ini akan mengalami ciri khas yaitu demam tinggi 

serta mengalami kenaikan kadar HCT dan penurunan Kadar PLT pada fase hari 

ke 3-7 demam. Penyakit ini dapat menyerang seluruh kelompok usia karena 

faktor aktivitas manusia diluar ruangan sehingga kemungkinan tergigit oleh 

nyamuk aedes sangat besar. 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui bagaimana gambaran kadar 

hematokrit dan trombosit pada Pasien Demam Berdarah Dengue di Rumah Sakit 

Umum Kertha Usada Singaraja. Penelitian ini adalah penelitian deskriptif 

dimana pengambilan sampel dilakukan dengan teknik purpose sampling. sampel 

dalam penelitian ini berjumlah 32 sampel. Data yang digunakan adalah data 

primer yang didapat dari hasil wawancara dan pengukuran kadar HCT dan PLT 

pasien menggunakan sampel darah vena pasien yang kemudian dimasukkan 

kedalam alat Hematology Analyzer. 

Berdasarkan hasil penelitian bahwa Pasien rawat inap DBD pada hari ke 5 

dirawat di RSU Kertha Usada Singaraja, lebih banyak mengalami kadar HCT 

normal yaitu sebanyak 18 pasien rawat inap (56%) dilanjutkan dengan kategori 

kadar HCT tinggi sebanyak 5 pasien (16%) dan kategori kadar HCT rendah 

tercatat 9 pasien. sebanyak 32 pasien rawat inap DBD (100%) mengalami kadar 

PLT rendah. Tingginya kadar HCT lebih banyak dialami oleh pasien laki-laki dan 

rentang usia pasien 18-25 tahun. Karakteristik responden berdasarkan usia 

menunjukkan bahwa pasien rawat inap DBD RSU Kertha Usada Singaraja (56%) 

pasien termasuk rentang usia 18-25 tahun, (9%) pasien DBD termasuk rentang 

usia 26-45 tahun, dan (34%) pasien DBD termasuk dalam rentang usia 46-73 

tahun. Responden perempuan lebih dominan (56%) daripada responden laki-laki. 

Berdasarkan demam hari ke 5 responden lebih dominan mengalami suhu tubuh 
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tinggi (53%). Pasien Rawat Inap DBD di RSU Kertha Usada Singaraja lebih 

banyak mengalami kadar HCT normal (56%) dan kadar trombosit rendah (100%). 

Berdasarkan hasil penelitian diatas kelompok usia kadar Hematokrit tidak 

normal pada pasien rawat inap DBD lebih banyak dialami oleh pasien DBD dalam 

rentang usia 18-25 tahun dan usia 46-73 tahun. Sedangkan kadar trombosit tidak 

normal dialami oleh seluruh pasien rawat inap DBD dari rentang usia 18-73 

tahun. Kenaikan kadar hematokrit ditemukan pada pasien laki-laki (16%). 

Sedangkan penurunan kadar trombosit ditemukan oleh seluruh pasien baik laki-

laki atau perempuan. Kenaikan suhu tubuh lebih banyak dialami oleh pasien 

dengan kadar HCT normal (22%).  
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