BAB 6

SIMPULAN DAN SARAN

6.1 Simpulan
Penelitian mengenai hubungan status gizi dengan perjalanan

penyakit demam berdarah dengue anak di Rumah Sakit Gotong Royong

Surabaya dilaksanakan mulai 6 Juni 2014 hingga 6 September 2014 dengan

jumlah sampel penelitian 18 sampel. Dari penelitian ini dapat diambil

kesimpulan sebagai berikut:

6.1.1  Status gizi bervariasi mulai obesitas hingga kurus dengan rincian
16.7% obesitas, 22.2% gemuk, 38.9% normal, dan 22.2% kurus.

6.1.2  Karakteristik pasien berdasarkan karakteristik klinis dan laboratoris
menunjukkan rata-rata demam terjadi selama 6 hari, lama
perbaikan skor FPS-R rata-rata terjadi pada hari ke-3 hingga ke-4
sejak pasien masuk rumah sakit, rata-rata jumlah leukosit pasien
sebesar 4.595 sel/mm’, derajat trombositopenia rata-rata sebesar
52.555 sel/mm’, dan derajat hemokonsentrasi rata-rata sebesar
43.2%.

6.1.3  Terdapat hubungan antara status gizi dengan lama demam.

6.1.4  Tidak terdapat hubungan antara status gizi dengan lama perbaikan

skor FPS-R.
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6.1.5 Tidak terdapat hubungan antara status gizi dengan derajat
leukopenia.
6.1.6  Tidak terdapat hubungan antara status gizi dengan derajat
trombositopenia.
6.1.7  Tidak terdapat hubungan antara status gizi dengan derajat
hemokonsentrasi.
6.2 Saran
Untuk penelitian selanjutnya, penelitian mengenai demam berdarah
dengue sebaiknya dilaksanakan dengan durasi yang lebih lama sehingga
jumlah sampel dapat menjadi lebih besar karena jumlah kasus yang tidak
dapat diprediksikan. Perlu dilakukan analisis dan penelitian lebih lanjut
mengenai faktor-faktor lain yang dapat mempengaruhi hubungan antara
status gizi dengan perjalanan penyakit demam berdarah dengue pada anak,

seperti faktor host dan virus.
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