INTISARI

Demam Berdarah Dengue (DBD) atau dengue haemorrhagic fever (DHF)
adalah penyakit demam akut, terutama menyerang pada anak dengan manifestasi
perdarahan dan bertendensi menimbulkan syok yang dapat menyebabkan
kematian.

Patofisiologi utama yang menentukan berat penyakit dan membedakan DBD
dari dengue klasik adalah meningginya permeabilitas dinding pembuluh darah,
menurunnya volume plasma, terjadinya hipotensi dan diatesis hemoragik.

Prosedur laboratorium yang dipilih dalam pemeriksaan penyaring kelainan
perdarahan ialah pemeriksaan yang menilai 3 faktor utama yang berhubungan
dengan homeostasis, yaitu keadaan pembuluk darah, trombosit dan faktor
pembekuan,

Pada penderita DBD didapatkan penurunan kadar fibrinogen dan pembesaran
hepar. Pembesaran hepar terdapat pada beberapa penderita DBD dan kejadian ini
tidak sejajar dengan derajat penyakit. Asumsi yang digunakan ialah jika terjadi
pembesaran hepar maka akan terjadi kerusakan hepar, sehingga sintesis faktor
koagulasi akan menurun. Penurunan sintesis ini akan mengurangi jumlah faktor
koagulasi, akibatnya timbul manifestasi perdarahan hebat.

Pada kasus DBD hendaknya diperiksa keadaan lekosit apakah terfadi
lekositosis, trombositopeni, pemunculan limfosit plasma biru (EPB) dan nilai
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