BAB IlI

KERANGKA TEORI, KERANGKA KONSEP, DAN HIPOTESIS

3.1 Kerangka teori
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Gambar 2. Kerangka Teori

Virulensi virus yang menginfeksi dan infeksi seunder akan mempengaruhi

faktor pejamu. Faktor pejamu terdiri dari genetik dan usia. Faktor-faktor tersebut

dapat mempengaruhi

profil

klinis yang terdiri

dari

demam, perdarahan,

pembesaran hepar, syok, kebocoran plasma, dan derajat penyakit DBD. Dalam

perjalanan penyakit, terdapat beberapa hal yang dapat mempengaruhi profil klinis,

yaitu status gizi, imunitas, penyakit komorbid, dan faktor koagulasi.
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3.2  Kerangka konsep

Usia > Profil Klinis DBD:
1. Demam
2. Perdarahan
3. Pembesaran hepar
4. Syok
5. Kebocoran plasma
6. Derajat DBD

Gambar 3. Kerangka Konsep
3.3  Hipotesis

3.3.1 Hipotesis Mayor
Terdapat perbedaan profil klinis penyakit Demam Berdarah Dengue pada
anak dan dewasa.
3.3.2 Hipotesis Minor
1) Terdapat perbedaan profil klinis lama demam penyakit Demam
Berdarah Dengue pada anak dan dewasa
2) Terdapat perbedaan profil Kklinik perdarahan penyakit Demam
Berdarah Dengue pada anak dan dewasa
3) Terdapat perbedaan profil klinis pembesaran hepar penyakit Demam
Berdarah Dengue pada anak dan dewasa
4) Terdapat perbedaan profil klinis syok penyakit Demam Berdarah
Dengue pada anak dan dewasa
5) Terdapat perbedaan profil klinis kebocoran plasma penyakit Demam

Berdarah Dengue pada anak dan dewasa
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6) Terdapat perbedaan derajat penyakit Demam Berdarah Dengue pada

anak dan dewasa



