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Abstract: Head injury is a medical injury that is directly or indirectly in the head which effects 
the injury to the scalp, skull fracture, tear on the lining of the brain, damage of the brain tissue, 
and neurological disorders. Head injury considered minor if the degree of total GCS is 14 – 15. 
Purpose: The research is aimed to get the CT Scan appearance on the minor head injury based 
on sex, age, and the causes on Surgery Department og BLU RSUP Prof. Dr. R. D. Kandou 
Manado period 2012 – 2013. Method: This research used descriptive retrospective methode by 
collecting data in Medical Record department of RSUP Prof. Dr. R. D. Kandou Manado. 
Conclusion: Among 105 cases of minor head injury, only 89 cases that met the criteria of 
inclusion study. Patients with minor head injury were mostly men, as many as 76% with largest 
age group range >15 – 20 years by 26%. The causes of minor head injury that most found was 
traffict accident as many as 73%. There were 11% minor head injury patients who had normal 
picture of CT Scan result, whreas the most abnormal CT Scan appearance was ICH as many as 
34%.    
Keywords : The Skull CT Scan appearance, Minor head injury 
 
 
Abstrak: Cedera kepala adalah cedera mekanik yang secara langsung atau tidak langsung 
mengenai kepala yang mengakibatkan Luka di kulit kepala, fraktur tulang tengkorak, robekan 
selaput otak, dan kerusakan jaringan otak itu sendiri, serta mengakibatkan gangguan neurologis. 
Cedera kepala dikatakan ringan bila derajat GCS total adalah 14-15. Tujuan: Penelitian ini 
bertujuan untuk mengetahui gambaran CT Scan kepala pada penderita cedera kepala ringan 
berdasarkan jenis kelamin, umur dan penyebab di IGD Bedah BLU RSUP Prof. Dr. R. D. 
Kandou Manado periode 2012 - 2013. Metode: Metode yang digunakan adalah metode 
deskriptif retrospektif, dengan mengumpulkan data di bagian Rekam Medik RSUP Prof. Dr. R. 
D. Kandou Manado. Simpulan: Dari 105 kasus cedera kepala ringan, hanya 89 kasus yang 
memenuhi kriteria inklusi penelitian. Pasien cedera kepala ringan yang paling banyak adalah 
laki – laki sebanyak 76 % dengan kelompok umur terbanyak >15 – 20 tahun sebanyak 26 %. 
Penyebab cedera kepala ringan yang paling sering adalah kecelakaan lalu lintas sebanyak 73%. 
Sebanyak 11% pasien cedera kepala ringan memiliki hasil CT Scan dengan gambaran yang 
normal, sedangkan gambaran CT Scan abnormal yang paling banyak adalah ICH sebanyak 
34%. 
Kata kunci: Gambaran CT Scan Kepala, Cedera Kepala Ringan 
 

 
Cedera kepala merupakan salah satu 
penyebab kematian utama dikalangan usia 
produktif khususnya di negara berkembang.1 

Distribusi Soetom (2002), distribusi kasus 
cedera kepala terutama melibatkan 
kelompok usia produktif antara 15-44 tahun 
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dan lebih didominasi oleh kaum laki-laki 
dibandingkan dengan perempuan.2 Di 
Amerika Serikat pada tahun 1990 
dilaporkan kejadian cedera kepala 
200/100.000 penduduk pertahun.1 Insiden 
cedera kepala di Eropa pada tahun 2010 
adalah 500 per 100.000 populasi.3  Insiden 
cedera kepala di Inggris pada tahun 2005 
adalah 400 per 100.000 pasien per tahun.3 
Gururaj et al pada tahun 2004 mendapatkan 
bahwa insiden cedera kepala di India setiap 
tahunnya adalah 160 per 100.000 populasi.
Menurut WHO, kecelakaan lalu lintas di 
dunia tahun 2004 telah merenggut satu juta 
orang setiap tahunnya sampai sekarang dan 
dari 50 juta orang mengalami luka dengan 
sebagian besar korbannya adalah pemakai 
jalan yang rentan seperti pejalan kaki, 
pengendara sepeda motor, anak-anak, dan 
penumpang.

3 

5 Di Indonesia sendiri angka 
kecelakaan lalu lintas masih cukup tinggi. 
Pada tahun 2003 kasus cedera kepala akibat 
kecelakaan lalu lintas sebanyak 13.399 
kejadian. Dari jumlah yang ada sebanyak 
9.865 orang meninggal dunia, 6.142 orang 
cedera berat dan 8.694 cedera ringan. Di 
negara berkembang seperti Indonesia, 
perkembangan ekonomi dan industri 
memberikan dampak frekuensi cedera 
kepala cenderung semakin meningkat, dan 
merupakan salah satu kasus yang paling 
sering dijumpai di ruang gawat darurat 
rumah sakit.

Berdasarkan beratnya, cedera kepala 
dibagi atas ringan, sedang dan berat.
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4 
Pembagian ringan, sedang dan berat ini 
dinilai melalui Glasgow Coma Scale (GCS). 
GCS merupakan instrument standar yang 
dapat digunakan untuk mengukur tingkat 
kesadaran pasien trauma kepala.5 

Computerized tomography scanning 
merupakan modalitas diagnostik penting 
dalam praktek neuradiologi dan merupakan 
langkah utama untuk menunjukkan adanya 

lesi intrakranial, perluasan serta lokasinya.

Yang 
dinilai dari pemeriksaan ini adalah tingkat 
penurunan terbukanya mata, respon verbal, 
dan respon motorik dari penderita cedera 
kepala. Cedera kepala dikatakan ringan bila 
derajat GCS total adalah 14-15, sedang bila 
derajat GCS total adalah 9-13, dan berat bila 
derajat GCS total 3-8. 

 

Pemeriksaan ini merupakan metode 
diagnostik standar terpilih (gold standart) 
untuk kasus cedera kepala mengingat selain 
prosedur ini tidak invasive (sehingga aman), 
juga memiliki kehandalan yang tinggi.

Pasien dengan cedera kepala ringan 
pada umumnya dapat mengikuti semua 
perintah dalam penilaian GCS. Bahkan 
pasien dengan cedera kepala ringan bisa 
dikatakan sadar penuh atau tidak mengalami 
penurunan kesadaran. Keadaan yang seperti 
ini sering dianggap remeh sehingga 
terkadang pemeriksaan lebih lanjut sering 
terlewatkan dan bahkan tidak dilakukan. Hal 
ini membuat pasien dengan cedera kepala 
ringan kadang-kadang terjun ke keadaan 
yang lebih buruk, jika terdapat lesi 
intrakranial. 

6 

 
METODE 

Penelitian ini bersifat deskriptif 
retrospektif dengan menggunakan data 
sekunder yaitu catatan medik penderita, 
yang dilakukan di bagian Rekam Medik 
RSUP Prof. Dr. R. D. Kandou Manado dan 
dilaksanakan pada Januari 2014. Subjek 
penelitian adalah semua penderita Cedera 
Kepala Ringan yang dirawat di IGD Bedah 
BLU RSUP Prof. Dr. R. D. Kandou Manado 
periode 2012-2013. Data yang dikumpulkan 
dari catatan medik yaitu jenis kelamin, 
umur, penyebab, gambaran CT Scan kepala, 
dan penanganan yang diberikan. Selanjutnya 
dilakukan pengolahan data, analisis data, 
dan disajikan dalam bentuk laporan 
penelitian. 
 
HASIL 

Berdasarkan data yang diperoleh dari 
bagian Rekam Medik di BLU RSUP Prof. 
Dr. R. D. Kandou Manado periode 2012 - 
2013 ada 206 pasien cedera kepala yang 
masuk di RSUP Prof. Dr. R. D. Kandou 
Manado. Sebanyak 105 pasien mengalami 
cedera kepala ringan, 64 pasien mengalami 
cedera kepala ringan dan 37 pasien 
mengalami cedera kepala berat. Dari 105 
kasus cedera kepala ringan, hanya 89 kasus 
yang memenuhi kriteria inklusi penelitian. 
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Jenis Kelamin 
Berdasarkan hasil penelitian, dida-

patkan jumlah penderita laki-laki sebanyak 
68 penderita (76%) dan perempuan 
sebanyak 21 penderita (24%) (Tabel 1). 
 
 
Tabel 1. Distribusi penderita cedera kepala 
ringan berdasarkan jenis kelamin 

Jenis Kelamin n % 

 

laki-laki 68 76 
perempuan 21 24 

Total 89 100 
 
 
Umur 

Berdasarkan hasil penelitian, 
didapatkan jumlah penderita yang paling 
banyak adalah kelompok umur >15 – 20 
tahun dengan jumlah penderita 23 orang 
(26%). Jumlah penderita yang paling sedikit 
yaitu kelompok umur >40 – 45 tahun dan 
>55 – 60 tahun dengan jumlah penderita 2 
orang (2%).  (tabel 2) 
 
 
Tabel 2. Distribusi penderita cedera kepala 
ringan berdasarkan umur 

Umur (tahun) n % 

 

13 – 15 7 8 
>15 – 20 23 26 
>20 – 25 21 23 
>25 – 30 5 6 
>30 – 35 9 10 
>35 – 40 5 6 
>40 – 45 2 2 
>45 – 50 3 3 
>50 – 55 6 7 
>55 – 60 2 2 

>60 6 7 
Total 89 100 

 
Penyebab 

Penyebab cedera kepala paling sering 
adalah kecelakaan lalu lintas (KLL) 
sebanyak 65 kasus (73%). Sedangkan yang 
paling sedikit akibat dibacok sebanyak 1 
kasus (1%) (tabel 3) 

Tabel 3. Distribusi penderita cedera kepala 
ringan berdasarkan penyebab 

Penyebab n % 

 

KLL 65 73 

Terjatuh 18 20 

Dipukul 5 6 

Dibacok 1 1 

Total 89 100 
 
 
Gambaran CT Scan Kepala 

Dari 89 kasus yang ada, sebanyak 10 
kasus memiliki gambaran CT Scan kepala 
normal. Dari 79 kasus dengan gambaran CT 
Scan abnormal, gambaran intracranial 
haemorrhage (ICH) merupakan yang paling 
banyak dengan jumlah 30 (34%). 
Subarachnoid haemorrhage (SAH) 
merupakan gambaran yang paling sedikit 
dengan jumlah 1 kasus (1%). (tabel 4) 
 
 
Tabel 4. Distribusi penderita cedera kepala 
ringan berdasarkan gambaran hasil CT Scan 
kepala 

Gambaran CT 
Scan 

n % 

 

EDH 10 11 

FRAKTUR 
BASIS CRANII 8 9 

ICH 30 34 

LESI MULTIPLE 25 28 

SAH 1 1 

SDH 5 6 

NORMAL 10 11 

Total 89 100 
 
 
Penanganan 

Dari 79 kasus dengan gambaran CT 
Scan abnormal, ada 47 kasus yang 
dilakukan tindakan operasi dan 32 kasus 
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tidak dilakukan operasi. Untuk 10 orang 
dengan gambaran CT Scan kepala normal 
diberikan penangan konservatif. (tabel 5) 
 
 
Tabel 5. Distribusi penderita cedera kepala 
ringan berdasarkan penanganan 

Penanganan n % 
Operasi 47 59 
Tidak 32 41 

Total Data 79 100 
 
 

BAHASAN 
Penelitian yang pernah dilakukan pada 

tahun 2011, diagnosis cedera kepala yang 
datanya diambil di RSUP Prof Dr. R. D. 
Kandou Manado berjumlah 97 kasus cedera 
kepala. Oleh karena kepentingan penelitian, 
beberapa kasus dikeluarkan karena tidak 
memenuhi kriteria inklusi peneliti. Dari 79 
kasus yang memenuhi kriteria inklusi, 58 
kasus merupakan kasus cedera kepala 
ringan, 17 kasus cedera kepala sedang, dan 
4 kasus cedera kepala berat. 

Berdasarkan data yang diperoleh dari 
bagian Rekam Medik BLU RSUP Prof. Dr. R. 
D. Kandou Manado periode 2012 – 2013 ada 
206 pasien cedera kepala. Sebanyak 105 kasus 
cedera kepala ringan, 64 kasus cedera kepala 
ringan, dan 37 kasus cedera kepala berat. Dari 
105 kasus cedera kepala ringan yang ada, hanya 
89 kasus yang memenuhi kriteria inklusi 
penelitian. 

Berdasarkan data tabel 1 dari 89 kasus 
yang ada, sebanyak 68 orang (76%) berjenis 
kelamin laki-laki sedangkan perempuan 
berjumlah 21 orang (24%). Dengan demi-
kian, laki-laki lebih banyak mengalami 
cedera kepala dibandingkan dengan perem-
puan. Distribusi Soetom (2002), distribusi 
kasus cedera kepala lebih didominasi oleh 
kaum laki-laki dibandingkan dengan 
perempuan.2 Cedera kepala sebagian besar 
terjadi pada laki-laki karena laki-laki lebih 
aktif secara fisik dibandingkan perempuan, 
selain itu laki-laki juga memiliki perilaku 
yang cenderung beresiko mengalami 
cedera.3

Data pada Tabel 2 menunjukkan bahwa 
yang paling banyak mengalami cedera 
kepala ringan adalah kelompok umur >15 – 
20 tahun dengan jumlah penderita 23 orang 
(26%). Kelompok umur >40 – 45 tahun dan 
>55 – 60 tahun adalah yang paling sedikit 
mengalami cedera kepala dengan jumlah 2 
orang (2%). Distribusi Soetom (2002), 
distribusi kasus cedera kepala terutama 
melibatkan kelompok usia produktif antara 
15-44.

 Hal ini dikarenakan laki-laki lebih 
sering berada dalam keadaan yang ber-
bahaya seperti mengendarai kendaraan 

bermotor, perkelahian, buruh bangunan, 
bahkan berada di tempat-tempat tinggi 
untuk memperbaiki sesuatu. Sedangkan 
pada umumnya berada di lingkungan yang 
aman dan jauh dari resiko cedera kepala. 

2 

Berdasarkan distribusi penderita cedera 
kepala ringan berdasarkan penyebab pada 
tabel 3 menunjukkan bahwa kecelakaan lalu 
lintas (KLL) merupakan penyebab yang 
paling banyak dengan jumlah 65 kasus ( 
73%). Lebih dari 70% pasien yang terlibat 
dalam kecelakaan lalu lintas menderita 
cedera kepala. Kecelakaan lalu lintas dapat 
mengakibatkan berbagai cedera. Cedera 
yang paling banyak terjadi pada saat 
kecelakaan lalu lintas adalah cedera kepala.

Kelompok umur >15 – 20 tahun 
sangat rentan dengan keadaan yang beresiko 
tinggi cedera kepala seperti kecelakaan lalu 
lintas dan perkelahian. Selain itu, di umur 
yang masih muda tersebut tingkat 
kematangan emosional masih belum stabil 
sehingga mudah terlibat dalam keadaan 
yang beresiko mengalami cedera kepala. 

7 
Cedera kepala akibat kecelakaan lalu lintas 
merupakan penyebab utama disabilitas dan 
mortalitas di negara berkembang.7 Keadaan 
ini umumnya terjadi pada pengemudi motor 
tanpa helm atau memakai helm yang kurang 
tepat dan yang tidak memenuhi standar.7 
Kontribusi paling banyak terhadap cedera 
kepala serius adalah kecelakaan sepeda 
motor, dan sebagian besar diantaranya tidak 
menggunakan helm atau menggunakan helm 
yang tidak memadai (>85%).

Data pada tabel 4 menunjukkan dari 89 
kasus cedera kepala ringan, hanya 10 kasus 
dengan hasil CT Scan kepala normal 
sedangkan 79 kasus hasil CT Scan yang 
abnormal. Dari 79 kasus dengan CT Scan 
abnormal, intracranial haemorrhage (ICH) 

8 
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merupakan gambaran CT Scan abnormal 
yang paling banyak dengan jumlah kasus  
30. Di urutan kedua ada lesi multiple dengan 
jumlah kasus 25. Gambaran yang paling 
sering pada lesi multiple adalah gabungan 
dari ICH dan EDH. Jika dibandingkan 
dengan penelitian sebelumnya, gambaran 
CT Scan abnormal yang paling sering 
didapati ICH dengan persentase 34,5 % 
yang hanya berbeda 0,5 % dengan hasil 
penelitian ini yang berjumlah 34 %. Dari 30 
kasus dengan gambaran ICH, sebanyak 12 
kasus memiliki gambaran ICH di regio 
temporalis, 13 kasus di regio frontalis, 2 
kasus di regio frontobasalis, 2 kasus di regio 
occipital, dan 1 kasus di regio temporo-
pariental. Hal ini sesuai dengan kepustakaan 
yang ada dimana ICH terutama melibatkan 
lobus frontal dan temporal (80% - 90%).

Data yang tersaji dari Tabel 5 menun-
jukkan distribusi penderita cedera kepala 
ringan berdasarkan penanganan yang dibe-
rikan. Untuk 10 penderita dengan gambaran 
CT Scan kepala normal diberikan pena-
nganan konservatif. Sedangkan 79 penderita 
dengan gambaran CT Scan kepala abnormal, 
sebanyak 47 penderita dilakukan penangan-
an operatif dan 32 penderita tidak dilakukan 
operatif. Hampir semua penderita yang tidak 
dilakukan tindakan operatif dikarenakan 
penderita menolak untuk dilakukan tindakan 
operatif dan memilih untuk pulang. 
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SIMPULAN 
Berdasarkan hasil penelitian yang 

dilakukan selama periode Januari 2012 – 
Desember 2013 dapat disimpulkan bahwa 
Pasien cedera kepala ringan yang paling 
banyak adalah laki – laki sebanyak 76 %. 
Pasien cedera kepala ringan yang paling 
banyak pada kelompok umur >15 – 20 tahun 
sebanyak 26 %. 

Penyebab cedera kepala ringan yang 
paling sering adalah kecelakaan lalu lintas 
sebanyak 73%. Sebanyak 11% pasien cedera 
kepala ringan memiliki hasil CT Scan 
dengan gambaran yang normal, sedangkan 
gambaran CT Scan abnormal yang paling 
banyak adalah ICH sebanyak 34%. Dari 79 
kasus dengan gambaran CT Scan yang 

abnormal, sebanyak 59% dilakukan 
tindakan operasi dan 41% tidak dilakukan 
tindakan operasi. Sedangkan untuk 10 kasus 
dengan gambaran CT Scan yang normal 
diberikan penanganan konservatif. 
 
SARAN 

Perlu disosialisasikan kepada masya-
rakat mengenai cedera kepala ringan meng-
ingat kasus cedera kepala ringan merupakan 
kasus cedera kepala yang paling banyak 
terjadi. Kesadaran masyarakat akan tingkat 
keselamatan dalam berkendara perlu diting-
katkan mengingat kecelakaan lalu lintas 
menjadi penyebab utama cedera kepala. 
Perlu juga disosialisasikan kepada masyara-
kat dan para medis mengenai pentingnya 
melakukan pemeriksaan CT Scan mengingat 
gambaran CT Scan kepala abnormal banyak 
terjadi pada kasus cedera kepala ringan. 
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