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Latar belakang : Luka bakar merupakan salah satu penyebab kecacatan sementara, permanen maupun
kematian pada anak. Insiden dan kematian akibat |uka bakar bervarias di setiap negara dan dipengaruhi
karakteristik luka bakar. Saat ini belum ada data yang mengungkap karakteristik, angka mortalitas serta
menilai skor PELOD 2 pada anak dengan luka bakar di Indonesia. Pengenalan karakteristik, angka
mortalitas dan penilaian skor PEL OD dapat memengaruhi pencegahan dan tata laksana luka bakar yang
lebih baik.

Tujuan : Mengetahui karakteristik dan angka mortalitas pasien anak dengan luka bakar yang dirawat di Unit
Luka Bakar RSCM, serta mengetahui apakah skor PELOD 2 dapat digunakan untuk menilai keparahan luka
bakar dan memprediksi mortalitas.

Metode : Penelitian retrospektif deskriptif berdasarkan data pasien anak yang dirawat dengan luka bakar
yang tercatat di rekam medis sejak Januari 2012 - Januari 2017. Subyek penelitian dipilih secara total
sampling.

Hasil : Subyek yang memenuhi kriteria penelitian yaitu 148 pasien. Sebagian besar subyek berusia 0-<4
tahun, jenis kelamin laki-laki, gizi baik, rujukan rumah sakit lain dan lokasi kejadian umumnyadi rumah.
Etiologi luka bakar terbanyak adalah air panas, dengan luas luka bakar <20%, kedalaman luka bakar dergjat
I1. Angka mortalitas anak dengan luka bakar di RSCM adalah 20,3% dengan penyebab kematian sebagian
besar sepsis (43,3%). Etiologi terbanyak subyek yang meninggal adalah api, luas luka bakar >40%, dan
kedalaman luka bakar dergjat I1-111. Sebagian besar subyek yang meningga memiliki skor PELOD 2 10 dan
mengalami traumainhalasi.

Simpulan : Angka kematian anak dengan luka bakar di RSCM masih tinggi. Skor PELOD 2 dapat
digunakan sebagai metode skrining awal untuk menilai berat ringannya kondisi pasien serta memprediksi
mortalitas.

Background : Burn injury is one of the leading causes of temporary, permanent disability and death.
Incidence and mortality of burnsinjury vary among different countries, and its affected by burns
characteristic. Currently there is no data reported about characteristic, mortality rate and assessment of the
performance PELOD score 2 in pediatric burn injury in Indonesia. Identification characteristic, mortality
rate and PELOD score 2 assesment will influence the prevention and better management of burn injury.
Objective : To identify the characteristics and mortality rates of children with burn injury hopitalized in
Burn Centre Cipto Mangunkusumo Hospital, and to assess whether the PELOD score 2 can be used for
assessment of illness severity and predict mortality.

Methods : A descriptive retrospective study based on data of pediatric patients hospitalized with burnsinjury
in medical records from January 2012 to January 2017. The subjects were selected in total sampling.
Results : Subjects who fullfill criteria are 148 patients. The greatest number of pediatric burns occured in the
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age group 0-<4 years old, most were boys, normal nutritional status, referral patients, and commonly
occured in the patient’s home. Most etiology of burn injury were scalds, extent of burns < 20% total body
surface area and second degree burns. The mortality rate of pediatric burn injury in Cipto Mangunkusumo
Hospital is 20,3% and sepsisis the leading caused of death (43,3%). The etiology of most subject who died
was fire, extent of burns > 40% total body surface and depth burn grade I1-111. Most of the subjects who died
had PELOD score-2 10 and inhalation injury.

Conclusion : The mortality rate of children with burnsin RSCM is still high. PELOD score-2 can be used as
an initial screening method to assess the severity of the illness and predict mortality.



