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ABSTRAK
PERBEDAAN PROFIL HEMATOLOGI RUTIN PADA PENDERITA
DEMAM BERDARAH DENGUE ANAK DAN DEWASA
Wardah Hanani Pangestu, lin Novita Nurhidayati M
Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Surakarta

Latar Belakang: Demam berdarah dengue banyak terjadi di daerah tropis dan sub
tropis. Faktor usia dapat mempengaruhi komplikasi pada demam berdarah dengue.
Usia anak mempunyai permeabilitas kapiler lebih tinggi sehingga memicu
terjadinya kebocoran plasma, sedangkan pada dewasa mempunyai risiko terjadi
perdarahan.

Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui perbedaan profil hematologi
rutin pada penderita demam berdarah dengue anak dan dewasa.

Metode: Penelitian ini menggunakan desain penelitian observasional analitik
dengan pendekatan cross-sectional. Pasien anak berusia <12 tahun dan dewasa
berusia >18 tahun. Jumlah sampel sebanyak 66 terdiri dari 33 pasien anak dan 33
pasien dewasa yang diambil dengan teknik Purposive sampling. Analisis data
menggunakan Uji T tidak berpasangan dan Uji Mann Whitney.

Hasil: rerata leukosit anak lebih rendah dari dewasa p=0,029 (p<0,05), rerata
hemoglobin anak lebih rendah dari dewasa p=0,015 (p<0,05), peningkatan
hematokrit anak lebih rendah dari pada dewasa p=0,160 (p>0,05), dan rerata
trombosit anak lebih tinggi daripada dewasa p=0,037 (p<0,05).

Kesimpulan: Terdapat perbedaan bermakna rerata nilai leukosit, hemoglobin, dan
trombosit pada penderita demam berdarah dengue anak dan dewasa dan tidak
ditemukannya perbedaan peningkatan hematokrit pada penderita demam berdarah
dengue anak dan dewasa.

Kata Kunci: DBD, Leukosit, Hemoglobin, Hematokrit, Trombosit, Usia
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ABSTRACT

HEMATOLOGY ROUTINE PROFILE DIFFERENTIATIONS ON ADULT
AND CHILDREN DENGUE HEMORRHAGIC PATIENTS

Wardah Hanani Pangestu, lin Novita Nurhidayati M
Faculty of Medicine — University of Muhammadiyah Surakarta

Background: Dengue fever is a common disease in tropical and sub-tropical
regions. Age is a big factor that could affects the severity of dengue hemorrhagic
fever. Pediatric patients have higher capillary permeability which could cause
plasma leakage, whereas adult patients have higher risks of hemorrhage.

Aim: This research aims to identify the differentiations of hematology routine
profile on adult and children hemorrhagic dengue patients.

Methods: This research uses analytic observation method with cross sectional
approach. The research observes 66 samples consisting of 33 pediatric patients
(under 12 years old) and 33 adult patients (over 18 years old), taken with purposive
sampling technique. Data analyzed with unpaired T-tests and Mann-Whitney tests.

Results: Mean leukocyte value on children is lower than on adult p=0,029 (p<0,05),
mean hemoglobin value on children is lower than on adult p=0,015 (p<0,05), mean
hematocrit increase value on children is lower than on adult p=0,0160 (p>0,05), and
mean thrombocyte value on children is higher then on adult p=0,037 (p<0,05)

Conclusion: There were significant differentiations of mean value of leukocytes,
hemoglobin, and platelets on pediatric and adult hemorrhagic dengue patients.
There is no significant difference of hematocrit increase value on pediatric and
adult hemorrhagic dengue patients.

Keywords: DHF, Leukocytes, Hemoglobin, Hematocrit, Platelets, Ages.
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