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INTISARI 

 

Rohmiyati, 2022 Gambaran Jumlah Trombosit Pada Penderita 

suspect Demam Dengue Di Klinik Pratama Rawat Inap Estu Utomo 

Karanggede. Program Studi D3 Analis Kesehatan, Fakultas Ilmu 

Kesehatan Universitas Setia Budi. 

 

Demam dengue adalah penyakit infeksi yang disebabkan oleh 

virus dengue Penyakit demam dengue merupakan penyakit yang 

ditularkan melalui gigitan nyamuk Aedes aegypty dan Aedes albopictus 

yang menyerang anak-anak dan orang dewasa. Pemeriksaan darah untuk 

pasien tersangka demam dengue salah satunya adalah jumlah trombosit. 

Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui gambaran jumlah 

trombosit pada penderita suspect demam dengue di Klinik Pratama 

Rawat Inap Estu Utomo Karanggede. 

Jenis penelitian menggunakan data sekunder menggunakan alat 

Hematology Analyzer dengan metode impedance. Sampel penelitian 

diperoleh dari 30 pasien suspect demam dengue yang dilakukan pada 

bulan Januari 2022 samapai Februari 2022. 

Dari hasil penelitian, 30 pasien penderita suspect demam dengue 

terdapat 27orang (90%) dengan jumlah trombosit rendah, 3 orang(10%) 

dengan jumlah trombosit normal dan 0 orang (0%) dengan jumlah 

trombosit tinggi 

 

Kata kunci : Jumlah Trombosit, Hematology Analyzer, Demam 

Dengue 
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ABSTRACT 

 

Rohmiyati, 2022 Overview Of The Number Of Platelets In Patients 

Suspect Dengue Fever At Pratama Clinic Estu Utomo Karanggede's 

Hospitalization. Health Analyst D3 Study Program, Faculty of 

Health, Setia Budi University. 

 

Dengue fever is an infectious disease caused by the dengue virus. 

Dengue fever is a disease transmitted through the bite of the Aedes 

aegypty and Aedes albopictus mosquitoes that attack children and adults. 

One of the blood tests for suspected dengue fever patients is the platelet 

count. The purpose of this study was to determine the description of the 

platelet count in patients suspected of dengue fever at the Estu Utomo 

Karanggede Primary Inpatient Clinic. 

This type of research uses secondary data using a Hematology 

Analyzer with the impedance method. The research sample was obtained 

from 30 patients suspected of having dengue fever from January 2022 to 

February 2022. 

From the results of the study, 30 patients with suspected dengue 

fever were 27 people (90%) with low platelet counts, 3 people (10%) 

with normal platelet counts and 0 people (0%) with high platelet counts. 

 

Keywords: Platelet Count, Hematology Analyzer, Dengue Fever 
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BAB 1 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang 

Demam Dengue (DD) atau Dengue Fever (DF) adalah suatu 

penyakit epidemik akut yang disebabkan oleh virus dengue yang 

menyebar secara cepat di seluruh dunia terutama di daerah tropis dan sub 

tropis (World Health Organization, Januari 2016). Penyakit DD 

merupakan satu dari beberapa penyakit menular pada manusia yang 

ditularkan melalui gigitan nyamuk Aedes aegypti dan Aedes albopictus 

(Soedarto, 2012). Demam Dengue (DD) merupakan salah satu masalah 

kesehatan masyarakat utama di Indonesia. Perjalanan penyakit DD 

sangat cepat dan sering menjadi fatal karena banyak pasien meninggal 

akibat penangannya yang terlambat (Widoyono, 2011). 

Epidemiologi demam  dengue  atau  Dengue  Fever  (DF)  menjadi  

beban kesehatan dunia, karena penyebaran penyakit virus dengan vektor 

nyamuk Aedes sp ini terjadi paling cepat di dunia. Penyakit ini umumnya 

lebih sering ditemukan pada wilayah tropis dan subtropis. Beberapa 

bagian negara, seperti Amerika Selatan, Afrika, Timur Tengah, dan Asia, 

merupakan beberapa area endemis dengue. Deteksi demam dengue yang 

cepat dapat menurunkan tingkat fatalitas menuju demam dengue berat 

sampai di bawah 1%. Berikut prevalensi di Indonesia. 

Prevalensi di Indonesia dengan jumlah penduduk 272.229.372 

orang, kasus dengue 51.048 (0.01%). Prevalensi di Provinsi Jawa 

Tengah, dengan jumlah penduduk 36.516.035 orang , kasus dengue 

2.170 (0.005%). Prevalensi di Kabupaten Boyolali dengan jumlah 

penduduk 1.062.713 orang, kasus dengue 443 (0.04%). Prevalensi di 

Kecamatan Karanggede, jumlah penduduk 46.783 orang , kasus dengue 

25 (0.05%) (bps.go.id, 2020), (sehatnegeriku.kemkes.go.id, 2022). 

Seluruh serotipe virus dengue ditemukan di Indonesia. Namun, 

DENV-3 (46,8%) dan DENV-1 (26,1%) ditemukan paling banyak 

tersebar di Indonesia. Berbeda pada daerah Surabaya, dimana DENV-2 

merupakan serotipe paling banyak ditemukan (Kemenkes RI, 2016). 

Gejala awal infeksi virus dengue sering tidak khas sehingga terjadi 

keterlambatan diagnosis. Perjalanan penyakit bisa sangat cepat dalam 

beberapa hari, bahkan dalam hitungan jam penderita bisa masuk dalam 

kedaaan kritis. Untuk menghindari keterlambatan diagnosis, perlu 

diketahui deteksi dini terhadap infeksi virus ini. Saat ini, telah 
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dikembangkan suatu pemeriksaan baru tehadap antigen nonstructural 1 

(NS.1) yang dapat mendeteksi infeksi virus dengue lebih awal, bahkan 

pada hari pertama demam karena protein NS1 bersirkulasi dalam 

konsentrasi tinggi dalam darah pasien selama fase awal akut (Setiabudi 

D,2014). 

Pemeriksaaan jumlah trombosit adalah salah satu pemeriksaan 

untuk mendiagnosa penyakit Demam Dengue (DD). Pada penyakit ini 

akan menurunkan konsentrasi trombosit darah sampai tingkat yang 

rendah. Defisiensi trombosit atau trombositopenia, merupakan keadaan 

dimana trombosit dalam sisem sirkulasi jumlahnya dibawah normal 

(150.000-450.000/ul darah). Pasien trombositopenia cenderung 

mengalami pendarahan, akibatnya timbul bintik-bintik perdarahan 

diseluruh jaringan tubuh (Aditya, 2011). 

Berdasarkan latar belakang diatas, maka peneliti akan melakukan 

penelitian dengan judul “Gambaran Jumlah Trombosit Pada Penderita 

Suspect Demam Dengue Di Klinik Pratama Rawat Inap Estu Utomo 

Karanggede”(Fresti, 2020). 
 

1.2 Rumusan Masalah 

Bagaimana gambaran jumlah trombosit pada penderita suspect 

demam dengue di Klinik Pratama Rawat Inap Estu Utomo Karanggede” 
 

1.3 Tujuan Penelitian 

Untuk Mengetahui gambaran jumlah trombosit pada penderita 

suspect d emam dengue di Klinik Pratama Rawat Inap Estu Utomo 

Karanggede” 
 

1.4 Manfaat Penelitian 

Peneliti di harapkan dapat memberikan manfaat bagi : 

1. Bagi Peneliti 

Menambah pengetahuan, wawasan dan pengalaman terkait 

penelitian 

2. Bagi Institusi 

Menambahkan kepustakaan dan referensi bagi peneliti 

selanjutnya 

3. Bagi Klinik 

Meningkatkan mutu pelayanan dan hasil pemeriksaan 

laboratorium tehadap pasien  


