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ABSTRAK

Kematian tidak wajar yang berkaitan dengan pestisida banyak terjadi di negara
berkembang. Namun demikian, studi yang mengulas secara sistematis tentang gambaran
postmortem pada kasus kematian yang berkaitan dengan pestisida masih sangat jarang.
Artikel ini bertujuan untuk melakukan tinjauan sistematis secara deskriptif terhadap
temuan pemeriksaan luar dan pemeriksaan dalam (autopsi) pada kejadian kematian tidak
wajar yang berkaitan dengan pestisida. Tinjauan sistematis ini mengikuti panduan dari
Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA).
Pencarian dilakukan pada PubMed, ScienceDirect, dan Springer, serta Manual Hand
Searching. Terdapat 11 artikel dipilin berdasarkan kriteria inklusi dan eksklusi peneliti.
Semua artikel yang dipilin berhasil memenuhi kriteria seleksi berdasarkan critical
appraisal tools untuk case report oleh JBI. Karakteristik demografi ini menunjukkan
bahwa paparan pestisida dapat mengenai pasien bayi hingga orang dewasa, baik laki-laki
maupun perempuan. Jenis pestisida yang paling sering digunakan adalah insektisida.
Ditemukan bahwa cara kematian tersering adalah bunuh diri. Hanya terdapat satu artikel
yang melaporkan kejadian keracunan. Temuan yang sering ditemukan bahwa gejala
parasimpatis, erosi, dan mulut berbuih. Pada hasil autopsi, temuan yang paling sering
ditemukan adalah gejala kongesti, edema, erosi, fibrotik, dan nekrosis organ. Dibutuhkan
pemeriksaan luar dan autopsi yang holistik untuk menentukan dugaan kematian tak wajar
akibat pestisida.
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PENDAHULUAN

Keracunan baik disengaja maupun tidak disengaja merupakan permasalahan global.
World Health Organization (WHO) memperkirakan hingga 250,000 kematian di dunia
tiap tahunnya disebabkan oleh keracunan, dengan kematian yang disebabkan oleh
keracunan pestisida mencapai 150,000 kematian (WHO, 2020). Mayoritas kematian yang
disebabkan oleh keracunan pestisida terjadi di negara miskin dan berkembang
(Karunarathne et al., 2020). Angka kematian yang disebabkan oleh keracunan serta jenis
zat penyebabnya bervariasi dari satu tempat, waktu, kemudahan akses, manajemen medis
yang efektif, usaha pencegahan, dan kebijakan yang berlaku (Bonvoisin et al., 2020).

Pestisida merupakan zat yang seringkali disalahgunakan pengaplikasiannya. Zat ini
umumnya sering digunakan oleh petani untuk membasmi hama tanaman dan termasuk
bersifat xenobiotik sehingga tidak biasa ditemukan di dalam tubuh manusia (Stefanac et
al., 2021). Beberapa penelitian dan kasus menunjukkan bahwa pestisida menyebabkan
efek toksik pada manusia. Tidak jarang pestisida sering menyebabkan kematian pada
manusia. Kematian yang terkait pestisida dapat disebabkan oleh bunuh diri, keracunan,
atau pembunuhan (Mew et al., 2017). Pestisida sering digunakan sebagai alat untuk bunuh
diri karena mudah didapat dan harga yang relatif terjangkau (Weerasinghe et al., 2014).
Pada tahun 2016, keracunan pestisida di Indonesia tercatat sebanyak 771 kasus,
sedangkan pada tahun 2017 terjadi 124 kasus keracunan, dan 2 diantaranya meninggal
dunia (Oktaviani & Pawenang, 2020). Berdasarkan targetnya, pestisida dapat
diklasifikasikan menjadi insektisida, herbisida, rodentisida, dan fungisida. Semua jenis
pestisida ini memiliki efek toksiknya masing-masing (WHO, 2020). Pestisida dalam
spektrum luas, dapat menyebabkan berbagai toksisitas level organ, jaringan bahkan
molekular sehingga menyebabkan disfungsi pada organ yang tidak dapat dievaluasi
secara langsung (Kalyabina et al., 2021). Beberapa studi kasus telah mencoba
mempelajari efek pestisida ternadap gambaran postmortem yang ditemukan. Namun
demikian, sampai saat ini belum ada studi yang merangkum secara sistematis berbagai
temuan-temuan ini. Oleh karena itu, tujuan studi ini adalah melakukan tinjauan sistematik
deskriptif terhadap temuan pemeriksaan luar dan autopsi pada kejadian kematian tidak
wajar berkaitan dengan pestisida.
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METODE
Protokol

Tinjauan Sistematis ini menggunakan metodologi berdasarkan Preferred Reporting Items
for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA) (Page et al., 2021).

Strategi Pencarian Sumber Informasi

Penelitian ini menggunakan strategi pencarian dengan berdasarkan boolean operator yang
mengombinasikan beberapa kata seperti pesticide, suicide, poisoning, homicide, dan case
report. Adapun kata kunci yang kami gunakan adalah (“Pesticide"[All fields] OR
"Herbicides"[MeSH Terms] OR "Insecticides"[MeSH Terms] OR "Fungicides"[All
fields] OR "Organophosphates"[MeSH Terms] OR "Carbamates"[MeSH Terms] OR
"Organochlorine”[All Fields] OR "Pyrethroids"[All Fields]) AND ("Suicide"[All Fields]
OR "Homicide"[MeSH Terms] OR "Lethal Intoxication"[All Fields] OR "Self-
Harming"[All Fields] OR "Self-Poisoning"[All Fields] OR "Poisoning” OR "Accidental
Poisoning™) AND ("Case Report"[All Fields]). Pencarian dilakukan pada bulan oktober
2023 menggunakan tiga database yaitu : PubMed, Springer link, dan ScienceDirect serta
Manual Hand Searching.

Kriteria Kelayakan

Kami memasukkan penelitian yang memenuhi kriteria inklusi berupa: 1) Membahas
mengenai temuan pemeriksaan luar dan/atau autopsi pada kasus kematian yang tak wajar
baik akibat keracunan pestisida atau bunuh diri dengan pestisida, 2) Desain studi
menggunakan Case Report atau Case Series, 3) Menyertakan data kualitatif mengenai
temuan pemeriksaan luar dan/atau autopsi, 4) Artikel terpublikasi 5 tahun terakhir, 5)
Artikel ditulis dalam bahasa Inggris untuk dipertimbangkan dimasukkan. Kami
mengecualikan penelitian yang memenuhi Kkriteria eksklusi yaitu: 1) Kasus keracunan
tidak sampai terjadi kematian, 2) Hasil pemeriksaan hanya menampilkan data toksikologi,
3) Tidak mencantumkan jenis pestisida yang digunakan, usia, jenis kelamin, atau tahun.

Seleksi Studi

Adapun teknik seleksi artikel yang kami gunakan dalam penelitian ini menggunakan
instrumen Rayyan.ai. Terdapat lima reviewer yang menyeleksi referensi secara
independen. Pertama, proses seleksi dimulai dengan meninjau judul dan abstrak,
menghapus yang tidak memenuhi kriteria inklusi serta skrining aksesibilitas data secara
full text. Reviewers kemudian secara independen mengevaluasi artikel full text. Artikel
yang tidak sesuai dieksklusi dan dicatat dalam diagram alir PRISMA. Tahap selanjutnya
adalah penilaian kritis dengan menggunakan kuesioner Joanna Briggs Institute (JBI)
critical appraisal tool dimana artikel akan diinklusikan apabila mencapai batas cut off
lebih dari sama dengan 50% pada critical appraisal.
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Ekstraksi Data

Penulis melakukan ekstraksi secara independen data dari artikel menggunakan template
standar. Beberapa data yang penulis ekstrak adalah:

Penulis artikel

Demografi pasien (yaitu usia dan jenis kelamin pasien)

karakteristik penelitian (yaitu negara dan tahun publikasi)

Jenis pestisida

Temuan penelitian (manner of death, temuan klinis, temuan autopsi)

gk owpneE

Kualitas Studi

Laporan kasus pada dasarnya bersifat bias. Namun, alat standar telah dikembangkan
untuk menilai kualitas metodologis mereka secara sistematis ulasan. Oleh karena itu, lima
penulis melakukan penilaian kualitas studi secara independen menggunakan alat standar
yang diadaptasi dari JBI Critical Appraisal Tools for Case Report.

Analisis Data

Karena tinjauan ini bersifat deskriptif, maka kami menggunakan pelaporan statistik
deskriptif untuk melaporkan temuan kasus, negara, karakteristik temuan luar maupun
autopsi. Kami melaporkan temuan yang ada dengan narasi sehingga sifatnya non-
kuantitatif.

HASIL

Hasil skrining artikel yang dilakukan pada tinjauan sistematik ini didapatkan melalui tiga
database, Pubmed, ScienceDirect, Springer, dan pencarian secara berdasarkan manual
hand searching. Seluruh artikel yang ditemukan kemudian dilakukan seleksi dan review.
Adapun total studi yang didapatkan adalah 321. Dari studi tersebut, terdiri atas 114
diperoleh dari Pubmed, 149 diperoleh dari ScienceDirect, 51 dari Springer, dan 7 studi
dari Manual Hand Searching. Seluruh artikel ini kemudian mendapatkan proses seleksi
berdasarkan PRISMA flowchart. Dimulai dari deteksi duplikasi, dimana ditemukan 11
studi. Sebanyak 311 studi berhasil melewati proses seleksi duplikasi, lalu dideteksi
berdasarkan kriteria Population, Intervention, Comparison, Outcome, dan Study (PICOS)
dengan menyesuaikan judul dan abstrak. Artikel tersebut kemudian juga dilakukan
seleksi berdasarkan aksesibilitas jurnal dalam full-text. Dalam proses seleksi judul,
abstrak, dan full-text ini didapatkan 35 artikel. Lalu kemudian, artikel yang berhasil
melewati seleksi kemudian diseleksi lebih lanjut berdasarkan kriteria inklusi yang
ditentukan peneliti. Terdapat 24 artikel yang tereksklusi karena alasan tidak terdapat data
mengenai pemeriksaan luar atau autopsinya pada post-mortem. Artikel ini kemudian
diseleksi kembali berdasarkan kualitasnya melalui instrumen critical appraisal. Adapun
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ringkasan proses pengambilan dan seleksi data dari tinjauan sistematik tersajikan pada
gambar berikut.
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Gambar 1. Ringkasan proses tinjauan sistematik berdasarkan PRISMA

Penelitian kualitas studi pada tinjauan sistematik ini menggunakan instrumen JBI Critical
Appraisal Tool. Hasil critical appraisal ini kemudian dijadikan dasar untuk menilai
kualitas case report sebagai data sekunder yang digunakan dalam tinjauan sistematik ini.
Studi yang berhasil diinklusi kemudian dinilai menggunakan JBI Critical Appraisal Tool
untuk studi case report yang terdiri atas delapan pertanyaan. Delapan pertanyaan tersebut
terdiri dari poin demografi pasien, riwayat pasien, kondisi klinis pre-intervensi, metode
diagnostik, intervensi, kondisi post intervensi, efek bahaya, dan memiliki kesimpulan.
Jawaban dari kedelapan pertanyan tersebut dapat berupa “ya”, “tidak”, atau “tidak jelas”,
atau “tidak dapat diterapkan”. Critical appraisal ini nantinya disimpulkan berdasarkan
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jumlah jawaban “yes” dalam bentuk presentase. Adapun artikel akan terinklusi apabila
memiliki nilai lebih dari sama dengan 50% dalam penilaian critical appraisal (Tabel 1).

Tabel 1. Penilaian Critical Appraisal

= g b - 5 .| = g
LS LR (R IR
Akina Nara 75%
o e e e
Angelo 75%
Atul Bajaj 75%
Jai Prakash 62,5%
Jianshi. T5%
=319 AR e
Mahesh @ _y_o 6 62,5%
Norma 75%
Stefano 75%
Vida 75%

Hasil dari pemeriksaan luar dan pemeriksaan dalam yang terdokumentasi pada tinjauan
sistematis ini bervariasi sehingga temuan antara laporan kasus satu dengan yang lain
berbeda-beda yang tercantum pada Tabel 2.

Tabel 2. Hasil Ekstraksi Data Temuan Postmortem

No Penulis Umur Tahun Negara Jenis Jenis Pestisida Manner Temuan Klinis Temuan Autopsi
Kelamin of death
1 (Simonel 24 2022 Italia Laki-laki Insektisida Bunuh Pupil pinpoint dan Erosi dan kongesti, dan
lietal., tahun (Organofosfat) diri buih putih dari darah merah kehitaman
2022) mulut dan hidung. pada lambung
2. (Montan 70 2021 Italia Laki-laki Insektisida Bunuh Hipostasis darah Edema laring,
aetal., tahun (Organofosfat) diri pada bagian atas Emphysematous lung,
2021) tubuh (kepala, Ptekie dan kongesti paru.
leher, dada bagian
atas, dan anggota Histopatologi
tubuh bagian Intracranial
atas). Hemorraghe, Edema
Perineuronal

Hiperselularitas
glomerulus ginjal,
Pengendapan eosin di

tubulus.
3. (Bajaj et laki 2018 India 19 tahun Insektisida Bunuh Buih pada mulut Kongesti pada otak, paru-
al., laki dan 16 (Piretroid dan diri dan hidung pada paru, hepar, spleen,
2018) dan tahun organofosfat) kedua pasien. mukosa lambung, dan
Perem ginjal. Ditemukan
puan material semisolid
berwarna hijau di
lambung
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4. (Soni et Perem 2020 India 30 tahun Rodenticide Bunuh Sklera ikterik Perdarahan mukosa
al., puan (Yellow diri lambung dan rongga
2020) phosphorus) pleura, permukaan
jantung, hati, ginjal dan
otak. Ptekie pada lobus
paru.
Histopatologi :
Nekrosis hati submasif,
miokarditis akut fokal,
nekrosis tubulus ginjal
akut, dan nekrosis
pankreas.
5. (Chen et lbu 2019 China Perempua Herbisida Bunuh Bayi: Histopatologi plasenta
al., dan n dan bayi (Paraquat) diri Ulkus dan Nekrosis fibrin fokal
2020) bayi laki-laki perdarahan pada
UK 38 lidah dan mukosa
mingg mulut.
u
6. Longke lbu 23 2022 China perempua Herbisida Bunuh Tidak Histopatologi plasenta
Shi, et al tahun n dan bayi (Paraquat) diri dicantumkan data Kongesti dan difusi
dan perempua hasilpemeriksaan pembuluh darah kapiler,
bayi n dalam pada jurnal deposisi fibrin diantara
UK 3 lakuna intervilus, dan
6 polip pada membran
mingg trofoblas.
u
7. (Meena laperd 2015 India 32 tahun Alumunium Bunuh Kebiruan pada Kongesti organ internal
etal., arahan fosfat (fumigan) diri kuku dengan bintik perdarahan.
2015) ki-laki Bintik perdarahan pada
hati. Kongesti dan edema
paru-paru dengan bintik
perdarahan. Tercium bau
amis pada tubuh.
8. (Nara et Laki- 2018 Jepang 80 tahun insectisida Bunuh berbau tidak Mukosa esofagus
al., laki (pheonat) diri stabil/volatile berwarna kecoklatan,
2018) hilangnya elastisitas
esofagus, cairan lambung
berwarna kecoklatan dan
berbau volatile.
9. (Norma, Laki- 2022 Bostwana Laki-laki Insektisida Accident Anak-anak: Laki-laki dewasa
2022) laki 56 dewasa (Organofosfat, al Myosis pupil, Buih pada trakea, adhesi
tahun, dan 3 ethion) poisonin kuku kebiruan, pleura bilateral, edema
3 anak-anak g hiperekstensi masif dan perdarahan
orang tanpa sendi pergelangan pada lobus inferior paru.
anak- deskripsi kaki, buih pada Ptekie pada dinding
anak usia dan lubang hidung esofagus dan lambung.
jenis hingga area infra
kelamin nasal
Laki-laki
dewasa:
Generalised
marbling,
hiperekstensi
sendi pergelangan
kaki
10 (Tambuz Laki- 2023 Italia 31tahun Herbisida Bunuh Erosi kulit di Erosi mukosa lambung
zietal, laki (Paraguat) diri sekitar mulut, dan duodenum.
2023) bibir kering dan Ditemukan cairan pada
berwarna rongga pleura. Edema
kecoklatan serebral.

Histopatologi:

Edema dan kongesti otak.
Nekrosis pada kulit bibir
dan esofagus. Lesi
nekrotik hemoragik pada
lambung dan duodenum.
Edema jaringan paru.
Perdarahan dan
peradangan alveolar dan
septa alveolar. Fibrosis
alveoli.
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11 (Shiri- Perem 2021 Iran 33 tahun Imidacloprid Bunuh Ptekie pada Kongesti pada paru-paru
. Ghaleh puan (Insectisida) diri konjungtiva dan

sklera, erosi pada

mukosa mulur

dan esofagus

etal.,
2021)

PEMBAHASAN

Tinjauan sistematik ini mencoba untuk melakukan pemaparan secara deskriptif mengenai
temuan kualitatif pada seseorang yang meninggal secara tidak wajar akibat pestisida.
Tujuan utama deskripsi ini adalah untuk mengevaluasi temuan-temuan klinis maupun
autopsi pada mereka yang meninggal terkait pestisida. Selain itu, kami juga mencoba
mengkaitkan korelasi antara pestisida dengan temuan tersebut.

Pestisida secara umum dikenal luas sebagai senyawa pembasmi berbagai jenis hama
pertanian seperti gulma, hewan pengerat, serangga, dan jamur (Pathak et al., 2022).
Berdasarkan struktur target spesiesnya, pestisida dapat diklasifikasikan menjadi
insektisida, herbisida, dan fungisida (Kaur et al., 2019). Dalam sektor pertanian
penggunaan pestisida cukup memainkan banyak peran penting sehingga meningkatkan
produktivitas para petani. Namun demikian, pestisida juga memiliki berbagai efek negatif
yang berbahaya bagi kesehatan karena efek toksiknya yang tidak hanya menyerang hama,
tetapi juga secara non-spesifik dapat mengganggu fisiologi manusia (Pamungkas, 2016).
Ini tentunya menjadi perhatian tersendiri dalam dunia toksikologi medis. Tak jarang,
pestisida karena penggunaannya yang salah, baik dari segi cara penggunaan ataupun
dosisnya, pestisida sering menyebabkan keracunan bagi beberapa kelompok masyarakat.
Contohnya, beberapa petani yang sering menggunakannya secara berlebihan ataupun
tanpa menggunakan alat pelindung diri (APD) yang lengkap (Suryadhi et al., 2013).
Selain itu, karena bentuknya yang terkadang dapat berupa cairan, pestisida juga dapat
terkadang salah dipahami sebagai minuman sehingga tidak sengaja di-ingesti. Hal-hal ini
dapat menyebabkan terjadinya keracunan pada mereka yang mengkonsumsinya.
Uniknya, karena harganya yang relatif murah dan mudah dijangkau, dalam beberapa
kasus, pestisida sering digunakan sebagai agen untuk bunuh diri ataupun pembunuhan.
Ini terbukti dari berbagai studi case report beberapa tahun terakhir yang menunjukkan
bahwa pestisida termasuk agen penyebab paling sering dalam menyebabkan kematian

tidak wajar.
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Kematian tidak wajar merupakan topik yang paling sering dibahas dalam identifikasi
forensik. Spektrum kasus kematian cukup luas meliputi pembunuhan, bunuh diri, maupun
kecelakaan. Tantangan dari identifikasi forensik adalah menentukan penyebab kematian
dari seorang korban kematian tak wajar. Salah satu contohnya adalah menentukan
kematian tak wajar yang disebabkan oleh pestisida. Sampai saat ini, belum terdapat
banyak tanda-tanda spesifik yang ditetapkan secara konsensus sebagai tanda utama
kematian akibat pestisida. Namun demikian, terdapat beberapa laporan kasus yang
melaporkan mengenai temuan pemeriksaan luar dan autopsi pada kematian tak wajar dari
pestisida.

Hasil tinjauan sistematis kami menunjukkan bahwa pemeriksaan luar yang dapat
ditemukan pada pasien meninggal akibat pestisida antara lain adalah sebagai berikut,
ditemukan kongesti organ (n=5, edema jaringan (n=4), kerusakan jaringan hati (n=4),
Erosi mukosa (n=3), adanya jaringan nekrotik (n=3), buih pada mulut dan/atau hidung
pasien (n=3), ulkus dan perdaharan lidah serta mulut (n=3), kerusakan jaringan ginjal
(n=3), kerusakan jaringan jantung (n=3), Pupil miosis (n=2), Kuku kebiruan (n=2),
Perdarahan saluran cerna (n=2), Perdarahan jaringan paru dan/atau pleura (n=2),
hiperekstensi sendi (n=1), Hipostasis (n=1), bibir kering dan berwarna kecoklatan (n=1),
generalised marbling (n=1), berbau tidak stabil/volatile (n=1), sklera ikterik, ptekie pada
konjungtiva dan sklera (n=1), adhesi pleura (n=1), buih di trakea (n=1), perdarahan otak
(n=1), ditemukannya material semisolid berwarna hijau di lambung (n=1), deposisi fibrin
diantara lakuna intervilus dan polip pada membran trofoblas ditemukan pada 1 studi
dalam pemeriksaan histopatologi plasenta (n=1), fibrotik pada paru (n=1).

Temuan ini menunjukkan bahwa efek pestisida terhadap tubuh cenderung tidak terlalu
spesifik namun paling sering dapat menyebabkan gejala kongesti organ. Selain itu
pestisida juga dapat merusak kondisi organ lain seperti hati, ginjal, dan jantung. Temuan
tersering lainnya adalah adanya erosi, jaringan nekrotik, fibrotik, maupun pendarahan
lidah dan mulut. Pestisida dapat menyebabkan kerusakan pada berbagai organ dalam
spektrum yang sangat luas. Ini dikarenakan sifat dari pestisida yang dapat menginduksi
terbentuknya Reactive Oxygen Species (ROS) (Aman et al., 2023). ROS ini yang nantinya
dapat menyebabkan berbagai efek inflamasi pada berbagai organ. Produksi ROS juga

menyebabkan kerusakan mitokondria karena toksisitas fosforat pada sel yang terpapar.
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Kerusakan pada membran lisosom mengakibatkan pelepaskan protease lisosom ke ruang
intraseluler, hal ini mempengaruhi sel-sel tetangga dan memicu kematian sel karena
nekrosis (Saquib et al., 2012). Selain itu, beberapa pestisida menyebabkan kerusakan
DNA seluler. Pestisida juga dapat mengurangi aktivitas enzim antioksidan seperti
katalase, glutathione dan lipid peroksidase.

Selain itu, karena berbagai sifat pestisida dapat bersifat neurotoksik pestisida juga dapat
menimbulkan gejala-gejala parasimpatis sisa dari sifat toksisitas kolinergiknya. Efek
toksisitas neurologi ini tampak oleh laporan kasus Angela Simonelli et al. yang
ditunjukkan oleh adanya Pin-Point Pupil. Efek toksisitas kolinergik oleh pestisida
mempengaruhi proses transmisi neurotransmitter dengan inhibisi asetilkolinesterase,
berupa enzim yang terdapat pada sistem saraf pusat dan perifer yang berfungsi hidrolisis
neurotransmitter asetilkolin. Inhibisi AChE akan memicu perubahan fungsi perifer,
otonom, dan SSP menghasilkan sekelompok gejala fisik, kognitif, dan kejiwaan.
Kematian akibat keracunan organofosfat akut biasanya disebabkan oleh depresi SSP,
gagal napas yang disebabkan oleh kombinasi bronkokonstriksi dan hipersekresi mukus
saluran pernapasan (Moyer et al., 2018).

Pada laporan kasus oleh Angelo Montana et al. ditemukan adanya kerusakan jaringan
ginjal pada pemeriksaan histopatologi. Gagal ginjal sendiri merupakan salah satu masalah
yang terjadi komplikasi keracunan organofosfat. Kerusakan ginjal disebabkan oleh
kemampuan pestisida untuk menginduksi inflamasi akibat pembentukan oksigen reaktif,
kerusakan pada mitokondria, kerusakan pada membran sel dan protein, termasuk enzim,
yang akhirnya mengakibatkan hilangnya fluiditas dan fungsi membran. Perubahan ini
dikaitkan dengan cedera awal pada membran seluler setelah paparan racun. Perubahan
struktural sel pada ginjal terjadi dapat merusak tubulus ginjal dan parenkim ginjal, dan
mioglobinuria terjadi akibat fasikulasi otot (Li et al., 2016).

Adapun limitasi studi ini adalah artikel yang kami gunakan merupakan studi laporan
kasus yang dimana merupakan studi dengan kualitas rendah. Setiap laporan kasus belum
tentu melampirkan data yang komprehensif secara keseluruhan utamanya pada
pemeriksaan luar dan autopsi. Selain itu, pada beberapa studi juga tidak terdapat foto
pemeriksaan luar dan autopsi. Studi yang bersifat deskriptif ini membuat penelitian tidak

bisa dianalisis secara kuantitatif (meta-analisis). Meski demikian, tinjauan sistematik ini
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merupakan tinjauan sistematik pertama yang menganalisis secara komprehensif
mengenai temuan luar dan autopsi pada kematian tidak wajar terkait pestisida. Artikel
yang dipilih juga telah memenuhi kriteria critical appraisal dari JBI sehingga dapat
berguna apabila digunakan sebagai dasar pengetahuan selanjutnya ketika melakukan
pemeriksaan maupun autopsi pada kasus kematian akibat kasus tidak wajar. Setiap
parameter yang disintesis dalam tinjauan ini dapat dijadikan sebagai checklist
kelengkapan pelaporan ilustrasi kasus kematian tak wajar akibat pestisida pada kasus-
kasus mendatang

KESIMPULAN

Kematian tidak wajar akibat pestisida merupakan salah satu jenis kematian yang paling
sering diakibatkan oleh bunuh diri dengan berbagai temuan yang kompleks. Temuan dari
tinjauan sistematis deskriptif ini menunjukkan bahwa berbagai kondisi yang tidak spesifik
dapat terjadi pada mereka yang mengalami keracunan pestisida. Namun demikian,
terdapat berbagai gejala yang sangat mungkin untuk ditemukan pada mereka yang
mengalami kematian tak wajar terkait pestisida, yaitu gejala kongesti dan gejala
parasimpatis (kolinergik) pada temuan fisik serta inflamasi, erosi, nekrosis, dan fibrotik
pada temuan autopsi organ. Oleh karena itu, temuan klinis dan hasil autopsi ini dapat
menjadi pertimbangan bagi para ahli patologi forensik untuk menguatkan penentuan
dugaan terhadap diagnosis kematian tidak wajar terkait pestisida. Meski demikian,
penelitian prospektif mengenai temuan pada kematian tak wajar terkait pestisida perlu

dilakukan untuk memperkuat bukti ilmiah ini.
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