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ABSTRAK

PROFIL PENDERITA SEPSIS DI INTENSIVE CARE UNIT (ICU)

RSUD ARIFIN AHMAD PROVINSI RIAU 
PERIODE JANUARI - DESEMBER 2017
Sepsis adalah disfungsi organ yang mengancam nyawa akibat tidak berfungsinya respon tubuh terhadap infeksi. Syok septic adalah bagian dari sepsis disertai disfungsi sirkulasi/metabolik, berhubungan dengan resiko tinggi kematian. Sepsis dan syok septic adalah masalah kesehatan utama yang memengaruhi jutaan orang di seluruh dunia yang menewaskan satu dari empat orang setiap tahunnya. Penelitian ini bertujuan untuk mendapatkan profil penderita sepsis di ICU RSUD Arifin Ahmad Provinsi Riau Periode Januari - Desember 2017. Jenis penelitian adalah deskriptif retrospektif. Sampel penelitian adalah seluruh pasien ICU RSUD Arifin Achmad Provinsi Riau Periode Januari – Desember 2017. Hasil penelitian didapatkan total 54 sampel. Usia paling banyak mengalami sepsis usia 36-45tahun dan >65 tahun masing-masing 14 orang (25,9%), jenis kelamin perempuan 28 orang (51,85 %), laki-laki 26 orang (48,15%), penyakit dasar terbanyak adalah respirasi 13 orang (24,1%), lama rawat pasien 2-7 hari 30 orang (55,5%), dengan derajat keparahan dalam keadaan sepsis 28 orang (51,85%), kondisi keluar ICU terbanyak dalam keadaan meninggal sebanyak 51 orang (94,4%). Hal ini menunjukkan bahwainsiden dan mortalitaspenderita sepsis masih tinggi.
Kata kunci: sepsis, syok sepsis, infeksi, ICU

ABSTRACT

PROFILE OF SEPSIS PATIENTS IN INTENSIVE CARE UNIT (ICU) RSUD ARIFIN ACHMAD PROVINSI RIAU

IN THE JANUARY – DESEMBER 2017 PERIOD
Sepsis is life-threatening organ dysfunction caused by a dysregulated host response to infection. Septic shock is a subset of sepsis with circulatory and cellular/metabolic dysfunction associated with a higher risk of mortality. Sepsis and septic shock are major healthcare problems, affecting millions of people around the world each year, and killing as many as one in four. This study is a descriptive retrospective study to determine the profile of sepsis patients in the ICU RSUD Arifin Ahmad in the January - December 2017 period. The sample were patients in ICU Arifin Achmad General Hospital in the January – December 2017 period. Total of 54 samples were obtained. The most common age group in sepsis patient was the 36-45 years and >65 years for 14 people (25.9%) in each group, there were 28 female(51.85), 26 male (48.15%),the highest number of underlying diseases was respiratory that consists of 13 people (24.1%), length of the patient stay of 2-7 days were 30 people (55.5%), with severity in the condition of sepsis 28 people (51.85%), the highest ICU exit conditions died as many as 51 people (94.4%). This shows that the incidence and mortality of septic patients is still high.
Keywords: sepsis, septic shock, infection, ICU

PENDAHULUAN

Sepsis adalah disfungsi organ yang mengancam nyawa akibat tidak berfungsinya respon tubuh terhadap infeksi. Syok septik adalah bagian dari sepsis disertai disfungsi sirkulasi/metabolik, berhubungan dengan resiko tinggi kematian. Sepsis dan syok septik adalah masalah kesehatan utama yang memengaruhi jutaan orang di seluruh dunia yang menewaskan satu dari empat orang setiap tahunnya.1 

Penelitian di Amerika selama tahun 2003 sampai 2012 di antara orang yang berusia ≥15 tahun kematian terkait sepsis sebesar 69,9 kematian per 100.000 orang. Penelitian yang dilakukan di 150 ruang perawatan ICU dari 16 negara tahun 2011 angka kematian rumah sakit akibat sepsis berat di Asia sebesar (44,5%). Penelitian yang dilakukan di Rumah Sakit Cipto Mangunkusumo di Jakarta pada tahun 2015 berdasarkan lama rawat pasien sepsis lebih dari 10 hari lebih banyak dibanding kurang dari 10 hari, dengan angka kematian 54,7% pada perawatan lebih dari 10 hari.2,3,4
Sepsis dapat disebabkan oleh infeksi bakteri Gram negatif 70% (Pseudomonas aeruginosa, Klebsiella, Enterobacter, E. Colli, Proteus, Neisseria), infeksi bakteri Gram positif 20-40% (Staphyllococcus aureus, Streptococcus, Pneumococcus), infeksi jamur dan virus 2-3% (dengue, herpes), protozoa (Plasmodium falciparum).5

Sepsis dapat ditegakkan apabila terjadi perubahan akut pada total skor  Sequential Organ Failure Assessment (SOFA) ≥2 poin sebagai konsekuensi dari infeksi. Untuk membantu diagnosis umum terhadap infeksi dapat digunakan kriteria Systemic Inflammatory Response Syndrome (SIRS).6
Penelitian ini bertujuan untuk mendapatkan profil penderita sepsis di ICU RSUD Arifin Achmad Provinsi Riau periode Januari  – Desember 2017.
METODE 
Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif retrospektif yang dilaksanakan di Instalasi Rekam Medik RSUD Arifin Achmad Provinsi Riau pada bulan desember 2018 hingga februari 2019 dan sudah dinyatakan lulus kaji etik kedokteran dari Unit Etika Penelitian Kedokteran/Kesehatan Fakultas Kedokteran Universitas Riau dengan nomor Nomor: 007/UN.19.5.1.1.8/UEPKK/2019.
Populasi penelitian ini adalah seluruh rekam medis pasien di ICU RSUD Arifin Achmad Provinsi Riau periode Januari  – Desember 2017. Sampel penelitian adalah seluruh populasi penelitian yang termasuk dalam kriteria inklusi dan memenuhi kriteria eksklusi. Teknik pengambilan sampel yang digunakan adalah total sampling. Kriteria inklusi penelitian adalah data rekam medik pasien di ruang ICU RSUD Arifin Achmad Provinsi Riau periode Januari  – Desember 2017 yang lengkap menurut variabel yang diteliti dengan kriteria inklusi adalah data rekam  medik pasien ICU RSUD Arifin Achmad Provinsi Riau periode Januari  – Desember 2017 dengan SOFA Score <2. Semua data penelitian yang diperoleh dilakukan pencatatan, rangkuman dan analisis. Data disajikan menggunakan narasi dan tabel distribusi frekuensi dan dihitung persentasinya.

HASIL

1.
Jumlah Penderita Sepsis
Jumlah penderita sepsis dapat dilihat pada tabel 1. Jumlah penderita sepsis yang ditemukan di ICU RSUD Arifin Achmad Periode Januari – Desember 2017 adalah sebanyak 54 (57,5%) pasien dari 94 rekam medik yang diperiksa. 

2.
Distribusi Usia Penderita Sepsis 
Distribusi usia penderita sepsis dapat dilihat pada tabel 2. Usia penderita sepsis paling banyak yang ditemukan di ICU RSUD Arifin Achmad Periode Januari – Desember 2017 adalah usia 36-45 tahun (25,9%) dan >65 tahun (25,9%) masing masing usia sebanyak 14 orang.
3.
Distribusi Jenis Kelamin Penderita Sepsis
Distribusi jenis kelamin penderita sepsis dapat dilihat pada tabel 3. Jenis kelamin penderita sepsis yang paling banyak ditemukan di ICU RSUD Arifin Achmad Periode Januari – Desember 2017 adalah perempuan sebanyak 28 orang (51,85%).

4. Distribusi Penyakit Dasar
Distribusi penyakit dasar penderita sepsis dapat dilihat pada tabel 4. Penyakit dasar terbanyak yang dialami penderita sepsis yang ditemukan di ICU RSUD Arifin Achmad Periode Januari – Desember 2017 adalah penyakit paru sebanyak 13 orang (24,1%).
5.
Distribusi Lama Waktu Rawat
Distribusi lama waktu rawat penderita sepsis dapat dilihat pada tabel 5. Lama waktu rawat terbanyak penderita sepsis yang ditemukan di ICU RSUD Arifin Achmad Periode Januari – Desember 2017 adalah selama 2-7 hari pada 30 orang (55,5%).

6.
Distribusi Derajat Keparahan
Distribusi derajat keparahan penderita sepsis dapat dilihat pada tabel 6. Derajat keparahan penderita sepsis di ICU RSUD Arifin Achmad Periode Januari – Desember 2017 ditemukan  terbanyak dalam keadaan sepsis pada 28  orang (51,85%).
7.
Distribusi Kondisi keluar
Distribusi kondisi keluar rawat penderita sepsis dapat dilihat pada tabel 7. Kondisi keluar terbanyak penderita sepsis dari ICU RSUD Arifin Achmad Periode Januari – Desember 2017 adalah dalam keadaan meninggal sebanyak 51  orang (94,4%).
DISKUSI

1. Usia 

Hasil penelitian ini mendapatkan bahwa penderita sepsis paling banyak pada kelompok usia 35-46 tahun dan >65 tahun yaitu masing-masing 14 orang (25,9%). Penelitian ini hampir sesuai dengan hasil penelitian yang dilakukan di Bangsal Rawat Inap RSCM tahun 2015 didapatkan usia <60 tahun sebanyak 53,3% dan penelitian di ICU RSUP Haji Adam Malik periode 2016 didapatkan penderita sepsis terbanyak pada usia 58-67 tahun yaitu 27 orang (27,3%). Penelitian di ICU Prof. Dr. R. D. Kandou Manado periode Desember 2014 – November 2015 didapatkan usia 60-90 tahun sebanyak 43% dalam kejadian sepsis.4,5,7 Kejadian sepsis yang sering pada penderita usia tua dikarenakan seiring bertambahnya usia fungsi kekebalan tubuh dan fungsi beberapa organ tubuh menurun yang mengakibatkan tingginya resiko terhadap infeksi yang parah dan berkepanjangan sehingga keadaan sepsis dapat lebih mudah terjadi.8,9
2. Jenis Kelamin 
Hasil penelitian ini mendapatkan bahwa penderita sepsis berdasarkan jenis kelamin perempuan lebih banyak yaitu 28 orang (51,85%) dibandingkan laki-laki yaitu 26 orang (48,15%). Penelitian ini sesuai dengan penelitian yang dilakukan di ICU RSUP Dr. Kandou Manado Periode Agustus 2016 – September 2017 yang didapatkan penderita sepsis perempuan (55,2%) lebih banyak dibanding laki-laki (44,8%).10 Penelitian ini berbeda dengan penelitian yang dilakukan di ICU RSUP Haji Adam Malik Medan Periode 2016 mendapatkan bahwa laki-laki (62,6%) lebih banyak menderita sepsis dibanding perempuan (37,4%).7 Penelitian yang dilakukan di ICU Itali tahun 2016 mendapatkan tidak terdapat perbedaan jenis kelamin terhadap terjadinya sepsis, kejadian sepsis dipengaruhi oleh respon genetik tiap individu saat mengekspresikan mediator inflamasi yang terbukti menjadi penentu utama perjalanan kondisi septik.11 
3. Penyakit Dasar

Hasil penelitian ini mendapatkan bahwa penyakit dasar penderita sepsis terbanyak adalah penyakit respirasi sebanyak 13 orang (24,1%). Penelitian ini sesuai dengan penelitian yang dilakukan di ICU RSCM Jakarta periode Oktober 2011 - November 2012 didapatkan sumber infeksi sepsis dan syok septik terbanyak berasal dari saluran napas 67,2%. Penelitian di ICU RSUP Haji Adam Malik periode 2016 lokasi infeksi yang paling banyak terjadi pada penderita sepsis adalah dibagian paru-paru sebanyak 30 orang (30,3%). Penelitian di ICU Prof. Dr. R. D. Kandou Manado periode Desember 2014 – November 2015 juga infeksi tersering pada sepsis yaitu dibagian paru-paru sebanyak 71,4%.7,10,12 Gangguan fungsi pada saluran pernapasan akan mengakibatkan terjadinya kolonisasi bakteri pada jalan napas sehingga meningkatkan terjadinya infeksi pada bagian respirasi.13 Kejadian infeksi meningkat pada bagian respirasi di ICU sering terjadi setelah dilakukan intubasi dan penggunaan bantuan ventilator mekanik. Penggunaan kateter dan alat pemantauan membuat pasien lebih rentan terhadap infeksi dan meningkatkan risiko terjadinya sepsis.14
4. Lama Rawat

Hasil penelitian mendapatkan bahwa pasien sepsis dengan lama rawat 2-7 hari sebanyak 25 orang (46,3%), diikuti lama rawat >7 hari sebanyak 18 orang (33,3%)  dan <2  hari sebanyak 11 orang (20,4%). Penelitian ini hampir sesuai dengan penelitian yang dilakukan oleh di ICU RSUP Haji Adam Malik Medan periode 2016 yaitu sebanyak 50% pasien yang dirawat di ICU rata-rata selama 7 hari. Penelitian yang dilakukan di India mendapatkan lama rawat pasien didalam ICU rata-rata ≥7 hari merupakan salah satu faktor resiko terbesar untuk terjadinya infeksi nosokomial.7,15 Infeksi nosokomial di ICU didefinisikan sebagai infeksi baru yang didapat > 48 jam setelah masuk ICU. Durasi lama rawat serta penggunaan ventilator mekanik berhubungan dengan peningkatan terjadinya infeksi nosokomial.16
5. Derajat Keparahan
Hasil penelitian ini mendapatkan bahwa menunjukkan bahwa derajat keparahan penderita sepsis terbanyak adalah dalam keadaan sepsis sebanyak 28 orang (51,85%) diikuti keadaan syok septik sebanyak 26 orang (48,15%). Banyaknya keadaan sepsis yang berubah menjadi syok septik dapat diakibatkan oleh karena terjadi komplikasi dalam perjalanan penyakit pasien selama dirawat di ICU dan tidak terdeteksinya sepsis pada pasien sejak awal.5
6. Kondisi Keluar 
Hasil penelitian ini mendapatkan bahwa penderita sepsis banyak keluar dalam keadaan meninggal sebanyak 51 orang (94,4%) diikuti yang pulang atas permintaan sendiri 2 orang (3,7%) dan sembuh 1 orang (1,97%). Hal ini menunjukkan bahwa sepsis memiliki angka mortilitas kejadian yang sangat tinggi. Penelitian ini sesuai dengan laporan Center for Disease Control (CDC) tahun 2017 yang melaporkan bahwa sepsis memengaruhi sekitar 1,5 juta orang di Amerika Serikat setiap tahun, menyebabkan kematian 250.000 orang dan bertanggung jawab atas 1 dari setiap 3 kematian di rumah sakit.17 Penelitian ini hampir sama dengan penelitian di ICU Prof. Dr. R. D. Kandou Manado periode Desember 2014 – November 2015  didapatkan 65,7% meninggal dunia sedangkan 34,3% berhasil keluar dari ruang perawatan ICU dengan kondisi yang semakin membaik.5
SIMPULAN

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan tentang profil penderita sepsis di ICU RSUD Arifin Achmad periode Januari – Desember 2017, dapat disimpulkan sebagai berikut :

1. Prevalensi penderita sepsis di ICU RSUD Arifin Achmad periode Januari – Desember 2017 sebanyak 54 orang.

2. Jumlah penderita sepsis di ICU RSUD Arifin Achmad periode Januari – Desember 2017 terbanyak adalah usia 36-45 tahun dan >65 tahun masing-masing 14 orang (25,9%).

3. Jumlah penderita sepsis di ICU RSUD Arifin Achmad periode Januari – Desember 2017 berdasarkan jenis kelamin terbanyak adalah perempuan sebanyak 28 orang (51,85%).

4. Penyakit dasar terbanyak yang dialami penderita sepsis yang ditemukan di ICU RSUD Arifin Achmad periode Januari – Desember 2017 adalah penyakit paru sebanyak 13 orang (24,1%).

5. Lama waktu rawat terbanyak penderita sepsis yang ditemukan di ICU RSUD Arifin Achmad pada periode Januari – Desember 2017 adalah selama 2-7 hari pada 30 orang (55,5%).

6. Derajat keparahan penderita sepsis di ICU RSUD Arifin Achmad pada periode Januari – Desember 2017 ditemukan terbanyak dalam keadaan sepsis pada 28  orang (51,85%).

7. Kondisi keluar terbanyak penderita sepsis dari ICU RSUD Arifin Achmad Periode Januari – Desember 2017 adalah dalam keadaan meninggal sebanyak 51 orang (94,4%).
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TABEL
Tabel 1. Jumlah Penderita Sepsis di ICU RSUD Arifin Achmad Provinsi Riau Periode Januari – Desember 2017

	Pasien
	Jumlah
	Persentase (%)

	Sepsis
	54
	57,5

	Tidak Sepsis
	40
	42,5

	Total
	94
	100


Tabel 2. Distribusi Usia Penderita Sepsis di ICU RSUD Arifin Achmad Provinsi Riau Periode Januari – Desember 2017

	Usia (tahun)
	Jumlah
	Persentase (%)

	<26 tahun
	3
	5,6

	26 - 35 tahun
	6
	11,1

	36 - 45 tahun
	14
	25,9

	46 - 55 tahun
	12
	22,2

	56 – 65 tahun
	5
	9,3

	 >65 tahun
	14
	25,9

	Total
	54
	100


Tabel 3. Distribusi Jenis Kelamin Penderita Sepsis di ICU RSUD Arifin Achmad Provinsi Riau Periode Januari – Desember 2017

	Jenis Kelamin
	Jumlah
	Persentase (%)

	Laki-laki
	26
	48,15

	Perempuan
	28
	51,85

	Total
	54
	100


Tabel 4. Distribusi Penyakit Dasar Penderita Sepsis di ICU RSUD Arifin Achmad Provinsi Riau Periode Januari – Desember 2017

	Penyakit Dasar
	Jumlah
	Persentase (%)

	Paru
	13
	24,1

	 Kardiovaskuler
	10
	18,5

	Digestif
	6
	11,1

	Muskuloskeletal
	9
	16,6

	Metabolik
	3
	5,6

	Urologi
	5
	9,3

	Reproduksi
	8
	14,8

	Total
	54
	100


Tabel 5. Distribusi lama waktu rawat penderita sepsis di ICU RSUD Arifin Achmad Provinsi Riau Periode Januari – Desember 2017

	Lama waktu rawat (hari)
	Jumlah
	Persentase (%)

	<2 hari
	11
	20,4

	2-7 hari
	30
	55,5

	>7 hari
	13
	24,1

	Total
	54
	100


Tabel 6. Distribusi derajat keparahan penderita sepsis di ICU RSUD Arifin Achmad Provinsi Riau Periode Januari – Desember 2017

	Derajat keparahan
	Jumlah
	Persentase (%)

	Sepsis
	28
	51,85

	Syok Sepsis
	26
	48,15

	Total
	54
	100


Tabel 7. Distribusi kondisi keluar penderita sepsis di ICU RSUD Arifin Achmad Provinsi Riau Periode Januari – Desember 2017

	Kondisi Keluar
	Jumlah
	Persentase (%)

	Sembuh
	1
	3,7

	Pulang atas permintaan sendiri
	2
	1,9

	Meninggal
	51
	94,4

	Total
	54
	100


