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GAMBARAN KLINIS KEMATIAN PASIEN DEMAM BERDARAH DENGUE (DBD) DI
RUMAH SAKIT KARESIDENAN BANYUMAS

Tegar Alam Pambudi®, Agus Santosa®

ABSTRAK

Latar Belakang: Demam berdarah dengue (DBD) adalah suatu penyakit yang disebabkan oleh infeksi
virus dengue. Demam berdarah dengue (DBD) ditandai oleh empat manifestasi klinis utama yaitu
demam tinggi, fenomena hemoragik, sering dengan hepatomegali, dan pada kasus berat tanda-tanda
kegagalan sirkulasi. Sampai saat ini infeksi virus Dengue tetap menjadi masalah kesehatan di Indonesia.
Oleh karena itu diperlukan perhatian yang serius untuk menangani kasus ini karena DBD adalah
penyakit akut dengan manifestasi klinis perdarahan yang menimbulkan syok yang berujung kematian
Tujuan: Mengetahui bagaimana gambaran klinis kematian pasien demam berdarah dengue (DBD) di
rumah sakit Karesidenan Banyumas.

Metode: Penelitian ini menggunakan metode deskriptif dengan pendekatan studi kasus, sampel dipilih
dengan teknik total sampling sejumlah 33 rekam medis pasien DBD yang mengalami kematian. Analisis
data dilakukan secara deskriptif.

Hasil: Karakteristik pasien DBD yang mengalami kematian paling banyak adalah anak-anak sebanyak
20 orang (60,6%). Fase DBD paling banyak adalah fase febris dan fase kritis masing—masing sebanyak
13 orang (39,4%). Tanda—tanda vital sebagian besar mengalami hipotensi sebanyak 27 orang (81,4%),
denyut nadi takikardi sebanyak 22 orang (66,7%), laju pernafasan cepat sebanyak 33 orang (100,0%),
dan suhu tubuh hipertermi sebanyak 18 orang (54,5%). Nilai laboratorium jumlah trombosit terbanyak
pada kategori rendah sebanyak 33 orang (100%), dan nilai hematrokit terbanyak pada kategori normal
sebanyak 16 orang (48,5%). Syok terbanyak dalam keadaan syok stadium 3 sebanyak 21 orang (63,6%).
Kesimpulan: Karakteristik pasien DBD yang mengalami kematian paling banyak adalah anak-anak.
Fase DBD paling banyak adalah fase febris dan fase kritis. Tanda-tanda vital sebagian besar mengalami
hipotensi, denyut nadi takikardi, laju pernafasan cepat, suhu tubuh hipertermi. Nilai laboratorium jumlah
trombosit terbanyak rendah. nilai hematrokit normal. Syok terbanyak dalam keadaan syok stadium 3.

Kata Kunci : Gambaran Klinis, kematian pasien, DBD
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A CLINICAL DESCRIPTION OF DENGUE HEMORRHAGIC FEVER PATIENTS'
MORTALITY IN HOSPITALS OF BANYUMAS RESIDENCY

Tegar Alam Pambudi®, Agus Santosa®

ABSTRACT

Background: Dengue Hemorrhagic Fever is a disease caused by an infection of dengue viruses. It is
characterized by four main clinical manifestations of high fever, hemorrhagic phenomenon, often with
hepatomegaly, and signs of circulatory failure (in severe cases). The infection of Dengue viruses still
becomes a health problem in Indonesia. Therefore, a serious attention is needed to deal with these cases
because Dengue Hemorrhagic Fever is an acute disease with bleeding clinical manifestation, which can
cause fatal shock.

Objectives: Finding out the clinical description of Dengue Hemorrhagic Fever patients' mortality in
hospitals of Banyumas Residency.

Methods: This research uses a descriptive method with case study approach. 33 medical records of
dead Dengue Hemorrhagic Fever patients are chosen as the samples through total sampling. The data
are analysed descriptively.

Results: The most dominant characteristic of dead Dengue Hemorrhagic Fever patients, 20 patients
(60.6%), is children. The most common Dengue Hemorrhagic Fever phases are febris and critical
phases, in which in each of them there are 13 patients (39.4%). Related to the vital signs, most of the
patients experience hypotension, 27 patients (81.4%), tachycardia pulse, 22 patients (66.7%), fast
respiratory rate, 33 patients (100,0%), and hyperthermia body temperature, 18 patients (54.5%). The
laboratory test shows that all patients suffer from low platelets number, 33 patients (100%), and the
highest hematocrit value is in the normal category, 16 patients (48.5%). The most common shock is the
third stadium shock, 21 patients (63.6%).

Conclusion: The most common characteristic of the dead Dengue Hemorrhagic Fever patients is
children. The most common phases of Dengue Hemorrhagic Fever are febris and critical phases. Related
to the vital signs, most patients experience hypotension, tachycardia pulse, fast respiratory rate, and
hyperthermia body temperature. The laboratory test shows that the platelets number is low and the
hematocrit value is normal. The most common shock is the third stadium shock.

Keywords: clinical description, patients' mortality, Dengue Hemorrhagic Fever
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