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RINGKASAN 
 

Syok adalah salah satu kondisi yang cukup banyak ditemui serta menyebabkan mortalitas 

yang tinggi di PICU. Pada kasus syok, umumnya dilakukan monitoring hemodinamik untuk 

melihat kondisi komponen hemodinamik makrosirkulasi dan mikrosirkulasi. Komponen 

hemodinamik yang tercermin di dalam profil hemodinamik ini penting untuk diketahui untuk 

mengetahui derajat keparahan syok, sebagai bahan pertimbangan pemberian tatalaksana yang 

akan diberikan, serta untuk mengevaluasi hasil pemberian tatalaksana yang mungkin sudah 

diberikan sebelumnya. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui profil gangguan 

hemodinamik pasien anak syok yang dirawat di PICU RSUD Dr. Soetomo Surabaya Periode 

1 September 2021 – 31 Mei 2022. 

Penelitian ini dilakukan dengan metode deskriptif secara cross-sectional observasional. 

Populasi Sampel yang diambil adalah seluruh anggota populasi yang memenuhi kriteria inklusi 

dan eksklusi yang diambil secara total sampling sebanyak 32 sampel. Variabel yang diteliti 

dalam penelitian ini meliputi gambaran demografis dan distribusi jenis syok, gambaran 

gangguan hemodinamik makrosirkulasi, serta gambaran gangguan hemodinamik 

mikrosirkulasi. Data yang telah terkumpul kemudian diolah dan dianalisis menggunakan 

Microsoft Excel. 

Penelitian ini menunjukkan hasil sebanyak 11 pasien (34,38%) berasal dari kelompok 

usia School Age (5-12 tahun) dan sebanyak 20 pasien (62,5%) merupakan pasien dengan jenis 

kelamin laki-laki. Kebanyakan pasien pada penelitian ini sebanyak 27 pasien (84,38%) 

mengalami syok jenis syok septik. Pada data parameter hemodinamik makrosirkulasi, terdapat 

17 pasien (53,13%) dengan normotensi, 24 pasien (75%) dengan SV inadekuat, 25 pasien 

(78,13%) dengan takikardia, 19 pasien (59,38%) dengan CO normal, 22 pasien (68,75%) 

dengan SVR normal, dan 17 pasien (53,13%) dengan DO2 inadekuat. Pada data parameter 

hemodinamik mikrosirkulasi, terdapat 21 pasien (65,63%) alaktatemia.  
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ABSTRAK 

Latar Belakang : Syok adalah salah satu kondisi yang cukup banyak ditemui serta 

menyebabkan mortalitas yang tinggi di PICU. Monitoring hemodinamik makrosirkulasi dan 

mikrosirkulasi dilakukan untuk mengetahui derajat keparahan syok, sebagai bahan 

pertimbangan pemberian tatalaksana, dan evaluasi hasil pemberian tatalaksana sebelumnya. 

Oleh karena itu, profil gangguan hemodinamik yang didapatkan melalui tatalaksana 

monitoring ini penting untuk diketahui. 

Tujuan : Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui profil gangguan hemodinamik pasien anak 

syok yang dirawat di PICU RSUD Dr. Soetomo Surabaya Periode 1 September 2021 – 31 Mei 

2022. 

Metode : Penelitian ini merupakan penelitian cross-sectional observasional. Data yang 

didapatkan diolah dan dianalisis secara deskriptif menggunakan Microsoft Excel. 

Hasil : Pada penelitian ini didapatkan 32 sampel yang memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi. 

Penelitian ini menunjukkan hasil sebanyak 11 pasien (34,38%) berasal dari kelompok usia 

School Age (5-12 tahun) dan sebanyak 20 pasien (62,5%) merupakan pasien dengan jenis 

kelamin laki-laki. Kebanyakan pasien pada penelitian ini sebanyak 27 pasien (84,38%) 

mengalami syok jenis syok septik. Pada data parameter hemodinamik makrosirkulasi, terdapat 

17 pasien (53,13%) dengan normotensi, 24 pasien (75%) dengan SV inadekuat, 25 pasien 

(78,13%) dengan takikardia, 19 pasien (59,38%) dengan CO normal, 22 pasien (68,75%) 

dengan SVR normal, dan 17 pasien (53,13%) dengan DO2 inadekuat. Pada data parameter 

hemodinamik mikrosirkulasi, terdapat 21 pasien (65,63%) alaktatemia. 

Kesimpulan : Hasil pengukuran beberapa parameter hemodinamik pada mayoritas pasien anak 

syok menunjukkan abnormalitas yang sesuai dengan kondisi syok, sedangkan hasil pengukuran 

pada parameter hemodinamik lainnya dalam batas normal sebagai hasil tatalaksana resusitasi 

yang sudah diberikan sebelum pasien mendapatkan perawatan di PICU. 

Kata Kunci : syok, gangguan hemodinamik, monitoring hemodinamik, PICU 
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ABSTRACT 

Background : Shock is one of the most common cases found and causes high mortality in 

PICU. Macrocirculation and microcirculation hemodynamic monitorings are performed to 

know the degree of severity of the shock, to determine the treatment to be given, and to evaluate 

the previous treatments given. Therefore, the hemodynamic disturbances profile obtained 

through monitorings are useful to know. 

Objective : This study aims to determine the hemodynamic disturbances profile of pediatric 

patients in PICU of RSUD Dr. Soetomo Surabaya in the period of 1st September 2021-31st May 

2022. 

Method : This study is a cross-sectional observational data collection. The data obtained are 

processed and analyzed using Microsoft Excel. 

Results : In this study, a total of 32 samples met the inclusion and exclusion criteria. This study 

shows that 11 patients (34,38%) come from the age group of School Age (5-12 years old) and 

20 patients (62,5%) are male patients. The majority of the patients in this study, 27 patients 

(84,38%) suffer from septic shock. In the macrocirculation hemodynamic measurement, 17 

patients (53,13%) have normal blood pressure, 24 patients (75%) have inadequate SV, 25 

patients (78,13%) have tachycardia, 19 patients (59,38%) have normal CO, 22 patients 

(68,75%) have normal SVR, and 17 patients (53,13%) have inadequate DO2. In the 

microcirculation hemodynamic measurement, 21 patients (65,63%) have alaktatemia. 

Conclusion : The measurements of several hemodynamic parameters in the majority of the 

pediatric shock patients show the abnormality related to the shock condition, whereas the 

measurements of the other parameters are mostly in their normal ranges as the result of the 

early resuscitation given before the PICU administration. 

Keywords : shock, hemodynamic disturbances, hemodynamic monitoring, PICU 
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