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Latar belakang: Sepsis pascabedah jantung terbuka merupakan kondisi yang jarang terjadi tetapi memiliki
mortalitas yang cukup tinggi. Gejala sepsis yang muncul pascabedah seringkali sulit dibedakan dengan
kondis inflamasi sistemik sehingga menimbulkan keterlambatan dalam menegakkan diagnosis maupun
overtreatment pada pasien. Presepsin merupakan salah satu penanda sepsis yang mulai banyak digunakan
terutama pada populasi dewasa. Penelitian ini bertujuan untuk melihat peran presepsin dalam menegakkan
diagnosis sepsis pascabedah jantung terbuka pada anak.

Tujuan: Untuk menguji performa diagnostik presepsin sebagai penanda sepsis pada anak pascabedahjantung
terbuka dibandingkan dengan prokalsitonin (PCT).

Metode: Studi potong lintang terhadap 49 pasien anak pascabedah jantung terbuka yang dirawat di RSCM.
Penelitian ini mencari nilai batas optimal presepsin untuk mendiagnosis sepsis pascabedah jantung terbuka
pada anak yaitu pada hari pertama dan ketiga pascabedah, kemudian membandingkannya dengan
prokalsitonin. Analisis kurva ROC dikerjakan untuk menentukan nilai batas optimal presepsin.

Hasil: Kadar presepsin hari pertama (T1) dan ketiga (T3) lebih tinggi pada subyek dengan sepsis daripada
subyek yang tidak sepsis (median 415 pg/mL vs. 141,5 pg/mL pada hari pertama dan 624 pg/mL vs. 75,9
pa/mL pada hari ke tiga). Titik potong presepsin pada T1 dengan nilai 404 pg/mL memiliki performa untuk
mendiagnosis sepsis dengan AUC 0,752 sedangkan presepsin T3 dengan nilai 203,5 pg/mL dengan AUC
0,945 yang lebih baik dibandingkan T1.

Simpulan: Presepsin dapat dijadikan suatu modalitas untuk memberikan nilai tambah dan pertimbangan bagi
klinisi untuk menegakkan diagnosis sepsis pada pasien anak pascabedah jantung terbuka.

Background: Postoperative open-heart sepsisis arare condition but has afairly high mortality. Symptoms of
sepsis that appear postoperatively are often difficult to distinguish from systemic inflammatory conditions,
causing delays in establishing diagnosis and overtreatment in patients. Presepsin is one of the markers of
sepsisthat is starting to be widely used, especialy in the adult population. This study is to identify the role
of presepsin for diagnosing sepsisin post open-heart surgery in pediatric population.

Aim: To perform diagnostic test of presepsin as sepsis screening markers compares to procalcitonin (PCT)
in post open-heart surgery.

Methods: Cross-sectional study of 49 postoperative open-heart pediatric patients treated at RSCM. This
study looked for optimal cut-off values of presepsin for diagnosing open-heart postoperative sepsisin
children on the first and third postoperative days, then compared it with procalcitonin. ROC curve analysis
is performed to determine the optimal limit value of presepsin.

Result: First (T1) and third day (T3) PSP levels were higher in subjects with sepsis than non- sepsis (median
415 pg/mL vs. 141.5 pg/mL on first day and 624 pg/mL vs. 75.9 pg/mL on third day). ). T1 presepsin cut off
404 pg/ml had AUC of 0.772, while T3 presepsin cut off 203.5 og/ml had better AUC of 0.945. T3 is better
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for diagnosing sepsis.
Conclusion: Presepsin can be used as a modality to provide added value and consideration for clinicians to
establish the diagnosis of sepsisin pediatric patients after open-heart surgery.



