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Gambaran Jenis Trauma Tajam pada Kasus Kekerasan di IGD
RSMH dari Tahun 2018-2020

(Muhammad Said Habil, Januari 2021, 32 halaman)
Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya

ABSTRAK

Latar belakang: Kasus kekerasan trauma tajam merupakan kasus yang paling
banyak tercatat di di Departemen Ilmu Kedokteran Forensik dan Rekam Medik
RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang. Penelitian ini dilakukan untuk
mengetahui jumlah korban kekerasan trauma tajam yang tercatat di Departemen
Ilmu Kedokteran Forensik dan Rekam Medik RSUP Dr. Mohammad Hoesin
Palembang dari tahun 2018 — 2020.

Metode: Jenis penelitian ini adalah deskriptif observasional. Pengambilan data
dilakukan di Departemen IImu Kedokteran Forensik dan Rekam Medik RSUP Dr.
Mohammad Hoesin Palembang pada periode 2018-2020 dengan populasi dan
sampel penelitian adalah korban kekerasan trauma tajam. Data ditampilkan secara
deskriptif dalam bentuk tabel dan grafik.

Hasil: Didapatkan 281 orang yang mengalami kekerasan trauma tajam dari tahun
2018-2020. Luka tusuk sebanyak 132 kejadian (46,97%). Luka pada ekstermitas
atas sebanyak 156 luka (26,18%). Jumlah luka <5 sebanyak 243 kejadian (86,47%).
Derajat sedang sebanyak 154 kejadian (54,80%). Kelompok usia 12-25 tahun
sebanyak 129 orang (45,90%). Laki-laki sebanyak 269 orang (95,72%) dan
perempuan 12 orang (4,28%). Latar belakang pekerjaan pegawai swasta sebanyak
85 orang (30,24%). Tempat kejadian di Ilir Barat | (11,74%).

Kesimpulan: Dari 281 korban kekerasan trauma tajam mayoritas adalah laki-laki,
pada usia produktif yaitu 12-25 tahun, latar belakang pekerjaan sebagai pegawai
swasta dengan Kkarakteristik trauma tajam terbanyak yaitu luka tusuk pada
ekstermitas atas berjumlah <5 dengan terbanyak di tempat kejadian di Ilir Barat I.

Kata kunci: Kekerasan, trauma tajam, forensik, visum et repertum
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Description of Sharp Trauma Types in Violence Cases at RSMH
Emergency Installation from 2018-2020

(Muhammad Said Habil, Januari 2021, 32 pages)
Faculty of Medicine Sriwijaya University

ABSTRACT

Background: Violent sharp trauma cases are the most recorded cases in the
Departement of Forensic Medicine and Medical Records, Dr.Mohammad Hoesin
Palembang. This Research was conducted to determine the number of victims of
sharp trauma violence recorded in the Department of Forensic Medicine and
Medical Records Dr. Mohammad Hoesin Palembang from 2018-2020.

Method: This type of research is descriptive observational. Data were collected at
the Department of Forensic Medicine and Medical Records Dr. Mohammad
Hoesin Palembang in the 2018-2020 period with the population and reserach
sample being victims of sharp trauma violence. Data are displayed descriptively in
tables and graphs

Result: There were 281 people who experienced sharp trauma from 2018-2020.
Stab wounds were 132 cases (46.97%). There were 156 wounds on the upper lim
(26.18%). The number of wounds <5 was 243 incidents (86.47%). The age group
of 12025 years was 129 people (45.90%). There were 269 men (95.72%) and 12
women (4.28%). The background of private employees is 85 people (30.24%). Ilir
Barat region | (11.74%).

Conclusion: From the 281 victims of sharp trauma violence, the majority were
men, at the productive age of 12-25 years old, the background of work as a private
employee where the most characteristic of sharp trauma was stab wounds in the
upper extremities amounted to <5 and mostly in Ilir Barat I.

Keyword: Violence, Sharp trauma, forensic, visum et repertum
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1.1.

BAB |
PENDAHULUAN

Latar Belakang

Aksi kekerasan merupakan bentuk dari suatu tindakan kejahatan.
Maraknya kejadian kekerasan terjadi pada lingkungan sekitar kita dan
sangat perlu diberikan perhatian yang lebih karena merupakan suatu
tindakan kriminal. Banyak kerugian yang ditinggalkan atas perbuatan
kekerasan. Dari kerugian harta benda, mental, ketertiban umum, hingga
hilangnya nyawa. Kekerasan dapat terjadi dengan berbagai cara dan alasan
tergantung dari motif pelaku.

Menurut Abdulsyani (1987), motif pelaku melakukan tindakan
kriminalitas disebabkan oleh beberapa faktor yaitu, faktor internal dan
eksternal. Faktor internal dapat disebabkan oleh gangguan jiwa, daya
emosional yang lemah, anonim (kebingungan) dan rendahnya mental.
Faktor eksternal dapat disebabkan oleh faktor ekonomi, faktor agama,
faktor bacaan dan faktor film.

Berdasarkan sifat dan penyebabnya, kekerasan dapat dibedakan
menjadi beberapa sifat, yaitu: mekanik, fisika, dan kimia. Mekanik terdiri
dari kekerasan oleh benda tajam, tumpul, dan senjata api. Fisika terdiri dari
suhu, listrik, perubahan tekanan udara, akustik dan radiasi. Kimia terdiri
dari asam atau basa kuat (Budiyanto, 1997).

Di Indonesia selama periode tahun 2016-2018, jumlah kejadian
kejahatan atau tindak kriminalitas cenderung fluktuatif. Data polri
memperlihatkan jumlah kejadian kejahatan pada tahun 2016 sebanyak
357.197 kejadian, menurun menjadi sebanyak 336.652 kejadian pada tahun
2017 dan menurun lagi pada tahun 2018 menjadi 294.281 kejadian
(Statistik Kriminalitas 2019).

Dari segi jumlah kejahatan selama tahun 2018 Polda Sumatera
Selatan mencatat terdapat 13.558 kejadian kejahatan dan berada pada
peringkat 7 di seluruh provinsi di Indonesia. Peringkat 1 pada jumlah
kejadian kejahatan terhadap nyawa dengan jumlah 111 kejadian. Peringkat
8 pada jumlah kejadian kejahatan terhadap fisik/badan dengan jumlah

1.753 kejadian dan peringkat 2 pada jumlah kejadian kejahatan terhadap
1



1.2.

1.3.
1.3.1.

1.3.2.

hak/milik dengan penggunaan kekerasan dengan jumlah 694 kejadian
(Statistik Kriminalitas 2019).

Luka terjadi akibat adanya gangguan dari kontinuitas jaringan yang
dapat diakibatkan oleh energi mekanik eksterna (ldries, 2008). Pada
kekerasan benda tajam terdapat 3 pola luka yaitu, luka iris, luka tusuk dan
luka bacok (Vincent dan Dominick, 2001).

Ditinjau dari hasil penelitian dengan judul korban pembunuhan yang
disebabkan oleh trauma benda tajam yang diperiksa di bagian forensik RS
Bhayangkara Palembang berdasarkan Visum Et Repertum 2016-2018,
ditemukan bahwa kelompok umur terbanyak berada pada rentang 26-45
dengan jenis kelamin laki-laki. Ditemukan bahwa bentuk luka tersering
adalah bentuk luka garis yang diikuti dengan elips dan untuk jenis luka
terbanyak adalah luka tusuk.

Berdasarkan penjelasan di atas peneliti tertarik unutk melakukan
penelitian yang berjudul Gambaran jenis trauma tajam pada kasus
kekerasan di IGD RSMH dari tahun 2018-2020.

Rumusan Masalah

1.2.1. Bagaimana jenis gambaran pada kasus trauma tajam pada kasus
kekerasan di IGD RSMH dari 1 Januari 2018-30 Juni 20207

1.2.2. Bagaimana angka kejadian korban pada kasus trauma tajam
pada kasus kekerasan di IGD RSMH dari 1 Januari 2018-30 Juni 2020?

Tujuan Penelitian
Tujuan Umum

Mengetahui gambaran pada kasus trauma benda tajam pada kasus
kekerasan di IGD RSMH dari 1 Januari 2018-30 Juni 2020.
Tujuan Khusus
1.3.2.1. Mengidentifikasi angka kejadian korban kasus trauma tajam pada
kasus kekerasan di IGD RSMH dari 1 Januari 2018-30 Juni 2020.
1.3.2.2. Mengidentifikasi sosiodemografi korban trauma tajam pada kasus
kekerasan di IGD RSMH dari 1 Januari 2018-30 Juni 2020.



14.
14.1.

1.4.2.

Manfaat Penelitian
Manfaat Teoritis
Hasil penilitian ini dapat menjadi referensi karya tulis ilmiah bagi

mahasiswa di Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya Palembang.

Manfaat Praktis

1. Hasil penilitian ini dapat memberikan informasi terkait gambaran jenis
trauma benda tajam pada kasus kekerasan di IGD RSMH dari 1 Januari
2018- 30 Juni 2020

2. Sebagai penambah wawasan terhadap kejadian yang dapat terjadi pada
kasus kekerasan dengan jenis trauma benda tajam

3. Sebagai bahan kajian untuk penelitian selanjutnya oleh para peneliti lain.
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