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Masalah : dari tahun ke tahun kasus dengan cedera kepala karena kecel akaan lalu lintas semakin bertambah .
Sulit untuk membuat:, diagnosis dan prognosis pasien cedera kepal a segera setelah cedera, karena luasnya
kerusakan otak tidak bisa dibuktikan. LDH yang merupakan enzim sitoplasma jaringan otak, akan
dilepaskan kedalam serum bilaterjadi kerusakan jaringan otak. Dengan demikian dapat diprakirakan luasnya
kerusakan jaringan otak dengan memeriksa aktivitas LDH serum penderita. Material dan metodologi
dilakukan pemeriksaan SKG pada pasien cedera kepala umur O - 40 tahun yang masuk |GD Rumah Sakit
Dokter Cipto Mangunkusumo, dari bulan Agustus - Oktober '1993. Tidak dimasukkan dalam penelitian ini
bilaterdapat patah tulang skeletal, banyak luka, komplikasi perdarahan organ dalam tubuh, kesadaran
menurun karena alkohol / obat-obatan, riwayat penyakit jantung, hati, ginjal, keganasan diotak, penyakit
darah. 48 - 60 jam kemudian, pada pasien ini dilakukan pemeriksaan darah terhadap aktivitas LDH total dan
LDH isoenzimnya sambil diperiksalagi SKG nya. Darah yang lisis dikeluarkan dari penelitian.Pasien cedera
kepala segera setelah masuk diklasifikasikan menjadi tiga grup : cederakepalaringan ( SKG 13 - 15),
cederakepala sedang ( SKG 9 - '12), cedera kepalaberat ( SKG 3 - 8). Dan setelah 48 - 60 jam cedera
kepala, dilakukan penggolongan serupa. Analisis statistik dilakukan pada data aktivitas LDH total dan LOH
isoenzim yang ada, dengan menghitung mean dan standard deviasinya kemudian dikorel asikan dengan
masing-masing grup cedera kepala memakai uji Student t. Hasil penelitian sebanyak 143 orang pasien
cederakepala 110 pria, 33 wanita yang memenuhi kriteria dimasukkan kedalam penelitian ini. Terdapat 75
penderita cedera kepala ringan (52,45%), 40 penderita cedera kepala sedang (27,97%) dan 28 penderita
cedera kepala berat (19,58%). Setelah 48-60 jam cedera, jumlah penderita yang masuk golongan cedera
kepalaringan menjadi 114 orang (79,72%), cedera kepala sedang 12 orang (8,39%), dan cedera kepala berat
17 orang (11,89%). LDH total rata-rata pasien waktu masuk dengan cedera kepalaringan 296,7 u/L (SO
71,1 u/L), cedera kepala sedang 437,4 u/L (SO 226,7 u/L), dan cedera kepala berat 551,2 u/L (SO 342,4
u/L), sedang LDH 1-2-3 rata-rata pada cedera kepala ringan 234,8 (SD 59,7 u/L), cedera kepala sedang
335,1 u/L (SD 144,5 u/L), dan cedera kepala berat 405,7 u/L (SD 258,2 u/L). Setelah 48 -60 jam cedera
kepala, LDH total ratarata pada cedera kepalaringan 330,8 u/L (SD 154,6 u/L), cedera kepala sedang 488,7
u/L (SD 194,2 u/L) dan cedera kepala berat 682,6 u/L (SD 346,7 u/L), sedang LDH 1-2-3 rata-rata cedera
kepalaringan 265,5 u/L (SD 123,3 u/L), cedera kepala sedang 346,3 (SO 103,8 u/L) dan cedera kepala berat
487,7 u/lL (SD 242,2 u/L) .Terdapat perbedaan yang sangat bermakna (p < 0,01) aktivitas LOH total dan
LOH 1-2-3 (LDH isoenzim otak) antara SK G waktu masuk dan SKG 48 - 60 jam setelah trauma golongan
cedera kepala ringan dengan cedera kepal a sedang/berat, tetapi tidak ada perbedaan yang bermakna (p >. O,
05) antara cedera kepala sedang dengan cedera kepala berat. Kesimpulan aktivitas LDH total dan LDH
isoenzim dalam serum dapat dipakai untuk menilai berat ringannya derajat cedera kepala.
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