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Abstrak 

Perdarahan  intrakranial spontan pada bayi mengalami peningkatan jumlah di negara 
berkembang seperti Indonesia yang mengakibatkan penundaan dalam penanganan yang 
lebih baik karena terbatasnya dana yang tidak meratanya penyediaan CT-scan untuk dapat 
menegakan diagnosa dan penanganan selanjutnya. Hal ini tentu memerlukan suatu 
modalitas untuk bisa memilah pasien yang memerlukan pemeriksaan dengan CT-scan. 
Tujuan penelitian ini adalah menentukan prediksi terjadinya perdarahan intrakranial 
spontan pada bayi berdasarkan gejala klinis dan hasil pemeriksaan laboratorium 
berdasarkan sistem skoring sederhana dengan menggabungkan faktor-faktor tersebut. 

Karakteristik klinis dan hasil pemeriksaan laboratorium serta CT-scan 62 pasien 
dimasukkan dalam penelitian observasional dan retrospektif ini. Setelah memalui analisis 
univariabel, bivariabel, dan multivariabel, faktor resiko terjadi perdarahan intrakranial 
spontan pada bayi dapat ditentukan, kemudian dilakukan kuantifikasi sehingga 
menghasilkan sistem skor sederhana. 

Hasil penelitian menunjukan bahwa perdarahan subdural merupakan jenis 
perdarahan yang paling sering terjadi dan gejala klinis lebih dominan sebagai faktor resiko 
perdarahan inrakranial spontan jenis perdarahan subdural pada bayi yang dideteksi dengan 
menggunakan CT-scan dengan nilai prediksi 1,817 denagn nilai p=0,019 dan analisis 
keeratan menunjukkan bahwa nilai Rasio Prevalens (RP) sebesar 6,15 yang menunjukan 
bahwa subjek penelitian dengan skor klinis >2 memiliki resiko terjadi perdarahan spontan 
intrakranial 6 kali lebih besar dibandingkan dengan subjek penelitian dengan skor klinis ≤ 2 
yaitu subjek yang memiliki 2 faktor resiko atau kurang dari gejala klinis. 

Skoring sederhana ini hendaknya dapat dipakai untuk memilah pasien oleh tenaga 
ahli dan keluarga pasien untuk dilakukan pemeriksaan dini dengan CT-scan. 
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Abstract 

Spontaneous intracranial bleeding in babies has increased the number of developing 
countries like Indonesia resulted in a better handling of delays due to limited funding and 
unequal provision of CT-scan in order to establish the diagnosis and subsequent treatment. 
This certainly requires a modality to be able to sort out patients who require examination 
with CT-scan. The purpose of this study was to determine the prediction of spontaneous 
intracranial hemorrhage in infant based on clinical findings and laboratory results based on 
a simple scoring system combining these factors. 

Clinical characteristic and laboratory results and CT-scan of 62 patients included in 
this retrospective observational study. After univariate analysis, bivariate, and multivariate, 
predictors of the occurrence of spontaneous intracranial hemorrhage in babies can be 
determined, then performed the quantification simple scoring system. 

The result showed that the subdural hemorrhage is the most common type of 
bleeding occurs and the clinical symptoms are dominat as risk factors of spontaneous 
intracranial hemorrhage with subdural hemorrhage type in infants were detected by using 
CT-scan with the prdicted value 1,817 with p = 0.019 and closenes analysis showed that 
values prevalence ratio (RP) of 6.15 which indicates that the subject of research with clinical 
score > 2 has risk of spontaneous intracranial hemorrhage 6 times larger than the research 
subjects with a clinical score ≤ 2 that is a subject that 2 or fewer risk factors of clinical 
symptoms. 

This simple scoring should be used to sort patients by experts and families af patients 
to undertake an early examination with CT-scan. 
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