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Abstrak: Demam berdarah dengue merupakan penyakit yang timbul di negara tropis termasuk
di Indonesia, dapat dideteksi secara sederhana dengan pemeriksaan hematologi rutin. Metode:
Penelitian deskriptif yang bersifat cross sectional, dilakukan di rekam medik RSUD Dr.
Pirngadi kota Medan. Sampel sebanyak 93 orang secara total sampling dan diolah untuk
melihat karakteristik penderita demam berdarah dengue. Hasil: Usia penderita demam berdarah
dengue terbanyak adalah <20 tahun 46 orang (49,5%), jenis kelamin terbanyak adalah laki-
laki 57 orang (61,3%), dan pekerjaan terbanyak adalah tidak bekerja 53 orang (57%). Jumlah
hemoglobin terbanyak adalah normal 65 orang (69,9%), jumlah eritrosit terbanyak normal 72
orang (77,4%), hematokrit terbanyak normal 50 orang (53,8%), leukosit terbanyak normal 56
orang (60,2%) jumlah trombosit terbanyak adalah menurun 90 orang (96,8%), basofil
terbanyak normal 93 orang (100%), eosinofil terbanyak normal 92 orang (98,9%), neutrofil
terbanyak normal 46 orang (49,5%), monosit terbanyak adalah meningkat 61 orang (65,6%),
limfosit terbanyak normal 66 orang (71%).Kesimpulan: Karakteristik hematologi rutin pada
kejadian diduga demam berdarah dengue yang terbanyak mengalami perubahan adalah
penurunan jumlah trombosit dan peningkatan jumlah monosit.

Kata Kunci: Demam berdarah dengue, hematologi rutin.
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PENDAHULUAN
Demam berdarah dengue merupakan
penyakit infeksi yang disebabkan oleh virus
dengue dan ditularkan melalui nyamuk
Aedes aegypti dan Aedes albopictus.!
Penyakit ini merupakan penyakit yang
timbul di negara-negara tropis, termasuk di
Indonesia.> Kasus demam berdarah dengue
di Indonesia berfluktuasi setiap tahunnya
dan cenderung semakin meningkat angka
kesakitannya dan penyebaran wilayah yang
terjangkit semakin luas.>* Demam berdarah
dengue juga merupakan salah satu kasus
besar di Sumatera Utara. Pada tahun 2020,
jumlah kasus demam berdarah dengue di
Sumatera Utara mencapai 7.584 kasus,
dimana jumlah kasus demam berdarah
dengue di kota Medan sebanyak 681
kasus.>¢
Keterlambatan dalam mendiagnosis
dapat meningkatkan risiko kematian
sehingga anamnesis dan pemeriksaan fisik
yang baik dan lengkap disertai
pemeriksaan  laboratorium  diperlukan
dalam menegakkan diagnosa penderita
demam berdarah dengue.’> Salah satu
pemeriksaan laboratorium yang
dibutuhkan adalah pemeriksaan
hematologi rutin. Pemeriksaan darah
sangat bermanfaat dalam skrining dan
memantau kondisi penderita . Hematologi
rutin terdiri dari hemoglobin, hematokrit,
jumlah eritrosit, jumlah leukosit, jumlah
trombosit, serta hitung jenis leukosit.”®
Berdasarkan penelitian Rika et a/
dengan menggunakan data rekam medis
pasien DBD RSUD Prabumulih pada
tahun 2019, pada pemeriksaan darah rutin
pasien demam berdarah dengue ditemukan
penurunan kadar trombosit yaitu <
100.000 sel/mm3, leukopenia, dan
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peningkatan kadar hematokrit
(hemokonsentrasi). Namun dalam
beberapa kasus kadar hematokrit dapat
normal.> Sedangkan dalam penelitian Lisa
et al dengan menggunakan data rekam
medis RSUD Arifin Achmad Provinsi
Riau pada tahun 2016, pada pemeriksaan
darah rutin pasien DBD didapatkan rata-
rata kadar hemoglobin normal atau dapat
sedikit menurun. Kadar hematokrit rata-
rata dalam keadaan normal, terdapat
leukopenia dan trombositopenia.*

METODE

Penelitian deskriptif dengan desain
cross sectional, dilakukan di RSUD Dr.
Pirngadi Medan, pada bulan April-Mei
2022. Populasi pasien diduga demam
berdarah dengue. Sampel diambil dari data
rekam medik laboratorium hematologi
rutin periode tahun 2019-2020, dengan
metode total sampling. Analisis data
univariat dimana menggambarkan data
yang disajikan dalam bentuk narasi dan
tabel distribusi frekuensi.

Penelitian ini telah mendapatkan
persetujuan kelaikan etik dari Komisi Etik
Penelitian Kesehatan Fakultas Kedokteran
Universitas HKBP Nommensen Medan
dengan nomor 338/ KEPK/FK/V1/2022

HASIL
Karakteristik Pasien Demam Berdarah

Dengue.

Tabel distribusi frekuensi yang
mencakup karakteristik pasien demam
berdarah dengue berdasarkan usia, jenis
kelamin, dan pekerjaan.

Tabel 1. Karakteristik Pasien Demam Berdarah Dengue.
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Karakteristik Kategori N %
Usia < 20 tahun 46 49,5
20 — 40 tahun 33 355
=40 tahun 14 15,1
Total 93 100
Jenis kelamin Laki-laki 57 61,3
Perempuan 36 38,7
Total 93 100
Pekerjaan Bekerja 40 43
Tidak bekerja 53 57
Total 93 100

Tabel 1. menunjukkan bahwa pasien
demam Dberdarah dengue terbanyak
berusia < 20 tahun adalah sebanyak
49,5%, jenis kelamin pasien terbanyak
laki-laki yaitu 57 orang (61,3%),
pekerjaan pasien didapatkan terbanyak
tidak bekerja 53 orang (57%).

Distribusi Hematologi Rutin Pasien
Demam Berdarah Dengue.

Tabel 2. Distribusi hematologi rutin pasien demam
berdarah dengue.

Profi  Hemoglobin Erifrosit Hemafoknit Leukosit  Trombosit
Hematologi
Rtk N % N % N % N % N %

Nl 65 89 T T4 S0 BE 6 62 3 32

Meningat 4 43 7 15 16 172 3 32 0 0

¥ o

Memrun 24 258 14 151 27 29 34 366 %0 968

Totadl 9% 100 % 100 % w00 % 100 % 100
Tabel 2. menunjukkan bahwa jumlah
pasien demam berdarah dengue terbanyak
hemoglobin normal yaitu 65 orang
(69,9%), jumlah eritrosit terbanyak
normal yaitu 72 orang (77,4%),
hematokrit terbanyak normal sebesar 50
orang (53,8%), jumlah leukosit terbanyak
normal yaitu 56 orang (60,2%), jumlah
trombosit yang terbanyak mengalami
penurunan sebanyak 90 orang (96,8%).

Tabel 3. Distribusi jumlah hitung jenis sel leukosit
pasien demam berdarah dengue.
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Profil Neutrofili  Limfosit ~ Monosit  Eosinofil Basofil

Hematoogh N % N % N % N % N %
Rutin

Normal 46 495 66 71 28 301 92 989 93 100

Meningkat 14 151 13 14 6 656 1 11 0 0

Memurun 33 355 14 15 4 43 0 0 9 0

Total 93 100 93 100 93 100 93 100 93 100

Tabel 3. menunjukkan bahwa jumlah
neutrofil pasien demam berdarah dengue
terbanyak normal yaitu 46 orang (49,5%),
jumlah limfosit yang terbanyak adalah
normal sebanyak 66 orang (71%), jumlah
monosit terbanyak mengalami
peningkatan sebesar 61 orang (65,6%),
jumlah eosinophil normal sebanyak 92
orang (98,9%), jumlah basofil semuanya
dalam batas normal sebanyak 93 orang
(100%).

DISKUSI
Hasil penelitian
karakteristik usia (Tabel 1) menunjukkan
bahwa kejadian demam berdarah dengue
paling banyak terjadi pada kelompok usia
< 20 tahun tahun, yaitu sebanyak 46 orang
(49,5%). ini sejalan dengan penelitian
Rika Mayasari, dkk yang dilakukan di
RSUD Kota Prabumulih pada tahun 2019
menunjukkan penderita DBD terbanyak
terjadi pada kelompok usia 5 — 14 tahun
yaitu 26 orang (33,7%).” Penelitian ini
juga sejalan dengan penelitian Nia Audina
Hasibuan, dkk yang dilakukan di Rumah
Sakit Umum Haji Medan pada tahun 2017,
menunjukkan penderita DBD terbanyak
terjadi pada kelompok usia 11 — 20 tahun
sebanyak 97 orang (28,7%).!°
Usia merupakan salah satu faktor
yang mempengaruhi terjangkitnya virus
dengue. Hal ini disebabkan anak-anak atau
usia yang lebih muda memiliki daya tahan

3

berdasarkan
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tubuh yang lebih rentan dibandingkan
orang dewasa untuk terinfeksi. Anak-anak
dengan aktivitas bermainnya di luar rumah
menjadi salah satu risiko tertular virus
dengue.’ Berdasarkan karakteristik jenis
kelamin (Tabel 1) menunjukkan bahwa
kejadian demam berdarah dengue paling
banyak terjadi pada laki-laki yaitu
sebanyak 57 orang (61,3%). Hasil
penelitian ini sejalan dengan penelitian
Acivrida Mega Charisma yang dilakukan
di RSU Anwar Medika pada tahun 2017,
yang menunjukkan penderita DBD banyak
terjadi  pada laki-laki dibandingkan
perempuan, yaitu 109 orang (59,6%).!!
Namun pada beberapa penelitian
menunjukkan jumlah kasus DBD pada
laki-laki dan perempuan hampir sama
banyaknya bahkan sebaliknya dimana
kasus DBD pada perempuan dapat lebih
banyak dibandingkan laki-laki, sehingga
dikatakan virus dengue dapat menginfeksi
semua kelompok umur, baik laki-laki dan
perempuan.” Berdasarkan karakteristik
pekerjaan (Tabel 1) menunjukkan bahwa
kejadian demam berdarah dengue banyak
terjadi pada pasien yang tidak bekerja,
yaitu para pelajar sebanyak 53 orang
(57%). Hasil penelitian ini sejalan dengan
penelitian Ni Putu Anindya Divy, dkk
yang dilakukan di RSUP Sanglah pada
tahun 2018, di mana kategori pekerjaan
dengan jumlah pasien terbesar adalah
pelajar atau mahasiswa, yaitu sebanyak 53
orang (36,8%).!2

Kadar hemoglobin pasien DBD pada
penelitian ini (Tabel 2) menunjukkan
banyak pasien memiliki kadar hemoglobin
yang normal yaitu sebanyak 65 orang
(69,9%), namun terdapat beberapa pasien
dengan kadar Hb yang menurun, yaitu
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pada 24 pasien (25,8%). Penelitian ini
sejalan dengan penelitian Annisa di RSUD
Lubuk Basung pada tahun 2020, dimana
didapatkan banyak pasien memiliki kadar
Hb yang normal, yaitu 59 orang (57,8%)."

Pada penelitian ini jumlah eritrosit
pasien DBD menunjukkan terbanyak
jumlah eritrosit dalam batas normal, yaitu
72 orang (77,4%). Penelitian ini sejalan
dengan penelitian Rai A., et al yang
dilakukan di Central Lab, Department of
Pathology at SGRRIM & HS and Shri
Mahant Indiresh Hospital, Dehradun pada
tahun 2019, dimana nilai eritrosit pasien
DBD banyak dalam batas normal, yaitu
1153 kasus (57%).'

Jumlah hematokrit pasien DBD pada
penelitian ini menunjukkan banyak pasien
memiliki kadar hematokrit yang normal
yaitu sebanyak 50 orang (53,8%), namun
terdapat beberapa yang mengalami
peningkatan dan penurunan  kadar
hematokrit. Menurut WHO, parameter
laboratorium dalam menegakkan
diagnosis DBD adalah peningkatan nilai
trombositopenia.®
Penelitian ini menunjukkan bahwa tidak
semua penderita mengalami
hemokonsentrasi, sejalan dengan
penelitian Lisa Vebriani, dkk  di mana
jumlah hematokrit pasien DBD dalam
keadaan normal, yaitu 25 orang (54,3%).*
Penelitian ini juga sejalan dengan
penelitian Wardhy Arief Hidayat, dkk, di
mana penderita DBD yang mengalami
hemokonsentrasi sebanyak 44 orang
(31,9%), sedangkan penderita DBD yang
memiliki  nilai  hematokrit  normal
sebanyak 75 orang (54,4%).' Pada kasus
DBD, terjadinya peningkatan nilai
hematokrit (hemokonsentrasi)

hematokrit serta
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dikarenakan penurunan kadar plasma
darah akibat kebocoran vaskuler. Pada
penelitian ini banyak pasien DBD yang
memiliki nilai hematokrit normal bahkan
rendah dan didiagnosis DBD. Parameter
kebocoran plasma sebagai diagnosis DBD
menurut WHO tidak hanya peningkatan
nilai  hematokrit saja, namun juga
penurunan nilai hematokrit >20% setelah
mendapat terapi cairan juga menjadi
indikator diagnosis.!

Pada hasil penelitian didapatkan
jumlah trombosit pasien terbanyak
mengalami penurunan, yaitu 90 orang
(96,8%). Penelitian ini sejalan dengan
penelitian Acivrida Mega Charisma yang
dilakukan di RSU Anwar Medika, dimana
kadar trombosit pasien DBD 99%
mengalami penurunan, sebanyak 181
orang.!' Sejalan juga dengan penelitian
Lisa Vebriani, dkk di RSUD Arifin
Achmad
menunjukkan pasien DBD mengalami
penurunan trombosit, sebanyak 45 orang
(97,9%).*

Trombositopenia yang terjadi pada
demam  berdarah  dengue  dapat
dikarenakan adanya kebocoran plasma.
Penurunan jumlah trombosit disebabkan
oleh gangguan fungsi dan jumlah
trombosit akibat terbentuknya kompleks
imun sebagai reaksi dari antigen yaitu
virus dengue. Trombositopenia juga
terjadi karena adanya supresi pada
sumsum tulang dan destruksi atau
pemendekkan masa hidup trombosit.*
Kompleks antigen-antibodi akan
mengaktivasi sistem komplemen,
menyebabkan agregasi trombosit dan
mengaktivasi sistem koagulasi karena
kerusakan sel endotel pembuluh darah.

Provinsi Riau dimana
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Agregasi  trombosit terjadi  karena
melekatnya kompleks antigen-antibodi
pada  membran trombosit  yang
menyebabkan  pelepasan
diphosphate (ADP), sehingga trombosit
akan saling melekat satu sama lain. Hal ini
menyebabkan trombosit akan dihancurkan
oleh sistem retikuloendotelial dan

adenosine

terjadilah trombositopenia.
Trombositopenia juga terjadi karena
adanya peningkatan penggunaan

trombosit dalam proses pembekuan
darah.’

Jumlah leukosit pasien DBD pada
penelitian ini menunjukkan banyak pasien
memiliki jumlah leukosit yang normal
yaitu sebanyak 56 orang (60,2%). Pada
penelitian lain menunjukkan bahwa pada
hari pertama rata-rata leukosit pasien
DBD berada di bawah jumlah leukosit
normal, namun pada hari ke-3 sampai
seterusnya mengalami  peningkatan.’
Penelitian ini sejalan dengan penelitian
Rosdiana, dkk di RSUD Abdul Wahab
Sjahranie Samarinda pada tahun 2017,
dimana rerata jumlah leukosit yang
didapat pada setiap derajat klinis masih
dalam jumlah normal.'> Pada penelitian
lainnya yang dilakukan oleh Marlini di
RSU Mayjen H.A. Thalib Kerinci pada
tahun 2019 mengalami leukopenia yaitu
sebanyak 21 pasien (70%).'6

Pada tabel 3, persentase basofil
pasien DBD terbanyak menunjukkan
normal yaitu 93 orang (100%). eosinofil
92 orang (98,9%), neutrofil normal
sebanyak 46 orang (49,5%), monosit
dalam keadaan meningkat, yaitu pada 61
orang (65,6%), sisanya dalam keadaan
normal dan hanya beberapa pasien
kadarnya menurun. Persentase limfosit
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pasien dalam keadaan normal, yaitu 66
pasien (71%). Penelitian ini sejalan
dengan penelitian Denanda Wulandari,
dkk di RS Advent Lampung, di mana
didapatkan jumlah basofil 70% dalam
batas normal yaitu pada 147 pasien DBD,
jumlah eosinofil 34,8% dalam batas
normal (73 orang), jumlah neutrofil 58,1%
dalam batas normal (122 orang), jumlah
monosit 77,6% dalam keadaan meningkat
(163 orang), dan jumlah limfosit 42,4%
dalam batas normal (89 orang).!”
Penelitian ini juga sejalan dengan
penelitian Hidayat, dkk di RSUD Dr. H.
Abdul Moelek Lampung, dimana jumlah
basofil 100% dalam batas normal (39
orang), jumlah eosinofil pada 31 dari 39
pasien mengalami penurunan, jumlah
neutrofil pada 19 dari 39 pasien menurun,
jumlah  monosit 100%  mengalami
peningkatan, dan jumlah limfosit pada 32
dari 39 pasien dalam batas normal.'® Pada
pasien DBD penyebab menurunnya sel
neutrofil karena adanya peningkatan
infeksi virus.!”!'® Jumlah monosit yang
tinggi disebabkan oleh karena monosit
sendiri merupakan tempat infeksi virus
dengue, kemudian virus bereplikasi di
dalam sel fagosit tersebut.!’

KESIMPULAN

Kejadian DBD banyak terjadi pada
kelompok usia < 20 tahun (49,5%).
Berdasarkan jenis kelamin, kejadian DBD
lebih banyak terjadi pada laki-laki
(61,3%). Berdasarkan pekerjaan, kejadian
DBD lebih banyak terjadi pada pasien
yang tidak bekerja (57%). Pasien DBD
memiliki kadar Hb yang normal (69,9%),
nilai eritrosit yang normal (77,4%), nilai
hematokrit yang normal (53,8%), namun
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juga dapat mengalami peningkatan
(hemokonsentrasi). Pasien DBD
mengalami penurunan nilai trombosit
(trombositopenia) yaitu 96,8%, nilai
leukosit yang normal (60,2%), namun
nilai tersebut juga dapat menurun
(leukopenia). Pasien DBD memiliki nilai
sel neutrofil yang normal (49,5%), nilai
limfosit yang normal (71%), nilai monosit
yang meningkat (65,6%), nilai eosinofil
yang normal (98,9%), dan nilai basofil
yang normal (100%.
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