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Abstract: D-Dimer Levels and Degree Of Corona Virus Disease-19 In
Inpatient Patients At Syafira Hospital Pekanbaru. Corona Virus Disease-19
(COVID-19) is a disease caused by severe acute respiratory syndrome coronavirus-
2 (SARS-CoV-2). The illness could manifest asymtomatic to severe respiratory tract
infection. Coagulopathy were associated with COVID-19 illness severity. Majority
COVID-19 patient had D- Dimer value up to 2-3 times from normal. As a COVID-19
referral hospital, Syafira Hospital utilize D-Dimer value to determine prognosis on
COVID-19 patient. This research aim to determine D-Dimer value differences based
on COVID-19 illness severity. The design in this study used a cross-sectional
approach. Data were collected from laboratory result of D-Dimer on COVID-19
patient with moderate and severe illness medical record. Using total sampling
technique, sample count is 200. The data obtained were analyzed using T-test
Independent. D-Dimer value were significantly differ between severe and moderate
COVID-19 (p value 0,048), with mean differences 185,465. D-Dimer value were
higher on severe COVID-19 comparing to moderate COVID-19.

Keywords : D-Dimer, COVID-19, COVID-19 illness severity

Abstrak: Kadar D-Dimer Dan Derajat Corona virus Disease-19 Pada Pasien
Rawat Inap Di Rumah Sakit Syafira Pekanbaru. Corona Virus Disease-19
(COVID-19) adalah penyakit yang disebabkan severe acute respiratory syndrome
coronavirus-2 (SARS-CoV-2). Gejala COVID-19 dapat bermanifestasi asimtomatik
hingga berupa gejala berat infeksi saluran nafas. Proses koagulopati dikaitkan
dengan beratnya gejala yang dialami pasien COVID-19. Salah satu cara untuk
menilai terjadinya proses ini dengan melakukan pemeriksaan D-Dimer. Sebagian
besar pasien COVID-19 mengalami peningkatan kadar D-Dimer 2- 3 kali dari nilai
normal. Sebagai salah satu RS rujukan COVID-19 yang ada di Pekanbaru, RS
Syafira juga melakukan pemeriksaan D-Dimer sebagai salah satu cara menentukan
prognosis pada pasien COVID-19. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui
perbedaan kadar D-Dimer berdasarkan derajat COVID-19 pada pasien rawat inap di
Rumah Sakit Syafira Pekanbaru. Disain penelitian menggunakan rancangan disain
cross sectional. Data diambil dari hasil pemeriksaaan D-Dimer dalam rekam medis
pasien dengan COVID-19 gejala sedang dan gejala berat yang dirawat di RS selama
Januari-Desember tahun 2021. Sampel berjumlah 200, diambil dengan metode
total sampling. Data diuji dengan Independent T-Test. Hasilnya ditemukan
perbedaan signifikan kadar D-Dimer pada pasien COVID-19 dengan gejala sedang
dan gejala berat (p-value: 0,0488) dengan nilai Mean Differences yaitu 185,465.
Dapat disimpulkan terdapat perbedaan signifikan kadar D-Dimer berdasarkan
derajat COVID-19. Kadar D-Dimer pasien COVID-19 gejala berat lebih tinggi
dibandingkan pada pasien gejala sedang.

Kata Kunci : D-Dimer, COVID-19, Derajat COVID-19
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PENDAHULUAN

Pada bulan Desember 2019,
Wabah penyakit koronavirus 2019 atau
coronavirus disease dilaporkan untuk
pertama kalinya di Wuhan, Provinsi
Hubei, China. Pada saat itu, coronavirus
disease (COVID-19) dikenal sebagai
pneumonia yang disebabkan oleh infeksi
2019 novel coronavirus (2019-nCoV),
suatu jenis B-coronavirus yang baru
ditemukan. Virus ini kemudian dikenal
dengan nama severe acute respiratory
syndrome coronavirus-2 (SARS-CoV-2)
(Guo et al., 2020).

Pada tanggal 11 Maret 2020
COVID-19 ditetapkan sebagai pandemi
oleh World Health Organization (WHO).
Pada tanggal 25 Mei 2020, berdasarkan
data dari WHO, akumulasi jumlah kasus

COVID-19 vyaitu 5.304.772 kasus,
dengan jumlah keseluruhan kematian
342.029 pasien. Kasus COVID-19

Indonesia tercatat sebesar 22.271 kasus
dengan jumlah kematian 1.372 orang
(WHO, 2020).

Coronavirus adalah virus yang
termasuk kedalam famili Coronaviridae
pada ordo Nidovirales. Penggolongan
coronavirus dapat dibagi menjadi empat
genus yaitu Alphacoronavirus,
Betacoronavirus, Gammacoronavirus,
dan Deltacoronavirus. Virus penyebab
COvVID-19 termasuk kedalam
Betacoronavirus, tergolong satu genus
dengan MERS-CoV, Bat-Coronavirus-
HKU4, Mouse Hepatitis Virus (MHV),
Bovine Coronavirus (BCoV), dan Human
Coronavirus-0C43 (F.Li, 2016)

Penyebaran COVID-19 terjadi
melalui droplet respirasi dengan rentang
masa inkubasi antara 1-14 hari dan
tersering 3-7 hari (Guo et al., 2020).
Gejala pada COVID-19 dapat bervariasi
mulai dari asimtomatik hingga
simtomatik berupa gejala demam,
batuk, sesak nafas, sakit kepala, sakit
tenggorokan serta rinorea. Beberapa
pasien dapat mengalami manifestasi
klinis sistem gastrointestinal seperti
mual dan diare. Manifestasi klinis berat
dapat dialami pasien dengan gejala
pneumonia berat, sepsis, syok sepsis,
acute respiratory distress syndrome
(ARDS) dan multiple organ dysfunction
syndrom (MODS) (Di Gennaro et al.,
2020).
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Pada pasien COVID-19 dapat
terjadi inflamasi akibat badai sitokin dan
cedera paru yang diakibatkan oleh
infeksi SARS-CoV-2 pada pasien COVID-
19. Proses inflamasi ini juga dapat
disertai proses koagulopati. Koagulopati
memiliki peran cukup dominan terhadap
morbiditas dan mortalitas. Proses ini
meliputi mekanisme koagulopati yang
cukup kompleks dan berperan dalam
perburukan prognosis (Lodigiani et al.,
2020).

Salah satu cara untuk menilai
terjadinya proses koagulasi yaitu
dengan melakukan pemeriksaan D-
Dimer. Peningkatan kadar D-dimer
dapat menggambarkan aktivasi dari
sistem koagulasi dan fibrinosis yang
sedang berlangsung (Greenberg, 2017).

Sebagian besar pasien COVID-19
mengalami peningkatan kadar D-Dimer
2-3 kali dari nilai normal. Penelitian

awal di China, melaporkan peningkatan
kadar D-Dimer > 0,5 mcg/ml terjadi
pada 46% pasien. Selain itu terdapat
tanda- tanda aktivasi faktor koagulasi
seperti tombrositopenia ringan dan
pemanjangan waktu protrombin.
Selanjutnya, dalam sebuah penelitian di
China dinyatakan, pasien dengan kadar
D-Dimer > 1,0 mcg/ml memiliki risiko
kematian 18 kali lipat (Zhou et al.,
2020). Penelitian lain menemukan
angka prediksi sebesar 94% pasien
COVID-19 tidak mengalami komplikasi
tromboemboli bila kadar D-dimer < 1
pg/ml (Moore, 2018).

Pemeriksaan kadar  D-Dimer
memiliki sensitivitas yang tinggi tetapi
spesifitas yang dihasilkan rendah. Kadar
D-dimer tidak dapat digunakan sebagai
salah satu parameter prediksi terjadinya
deep vein thrombosis (DVT)/emboli
paru. (Greenberg, 2017). Risiko
terjadinya komplikasi tromboemboli
vena juga dapat diprediksi dengan
menggunakan beberapa sistem nilai
prediksi. Salah satu vyang dapat
digunakan adalah nilai prediksi PADUA
atau Padua Prediction Score (PPS). Nilai

prediksi PADUA dapat memperkirakan
risiko terjadinya komplikasi
tromboemboli dengan menggabungkan
beberapa faktor, yaitu riwayat
tromboemboli vena sebelumnya,
penyakit keganasan, pengurangan
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mobilitas, trombofilia, adanya trauma
atau pembedahan, usia =70 tahun,
gagal napas atau jantung, infark

miokard akut, obesitas, sedang dalam
terapi hormonal.Interpretasinya, nilai
PADUA <4 memiliki risiko rendah,
sedangkan nilai PADUA =4 beresiko
tinggi mengalami tromboemboli vena
(Moores et al., 2020). Dengan
menggunakan penilaian PADUA, sebuah

penelitian melaporkan 40% pasien
COVID-19 yang mendapatkan
perawatan, mengalami komplikasi
tromboemboli vena (Moores et al.,

2020; Zhai et al., 2020)

Sebagai salah satu RS rujukan
yang ada di Pekanbaru, RS Syafira
bertugas melakukan pelaksanaan
dugaan kasus terkait pasien COVID-19
serta memberikan pelayanan rujukan
pasien dan rujukan spesimen yang
berkualitas sesuai standar dengan
meningkatkan sumber daya manusia
yang diperlukan juga melakukan
pencatatan dan laporan terkait.

METODE
Jenis penelitian yang digunakan
pada penelitian ini adalah menggunakan

metode analitik observasional dengan
pendekatan studi cross-sectional.
Penelitian ini bertujuan mengetahui
perbedaan kadar D-Dimer  pada
penderita COVID-19 derajat sedang dan
berat. Populasi dan sampel yang
diperoleh pada penelitian ini

menggunakan data sekunder dari rekam
medis pasien COVID-19 di RS Syafira
Pekanbaru. Tempat dan waktu
penelitian akan dilaksanakan di RS
Syafira Pekanbaru dengan waktu
penelitian akan dilaksanakan pada bulan
Februari — Juli 2022. Sumber data yang
didapatkan dalam penelitian ini
menggunakan data sekunder yaitu data
rekam medis pasien di RS Syafira
Pekanbaru periode Januari - Desember

2021 berupa data kadar D-Dimer
selama menjalani perawatan sebagai
pasien COVID-19. Data kemudian diuji
komparasi untuk variabel D-Dimer
dengan derajat sedang dan D-Dimer
dengan derajat berat.

HASIL

Rumah Sakit Syafira merupakan
salah satu RS rujukan COVID-19 yang
ada di Pekanbaru. Pemeriksaan D-Dimer
di RS Syafira digunakan sebagai salah
satu cara menentukan prognosis pada
pasien COVID-19. Pada penelitian ini
pengambilan data dilakukan pada
tanggal 30 Maret 2022 hingga 15 Juli
2022. Populasi penelitian yaitu pasien
COVID-19 yang di rawat sejak Januari
hingga Desember 2021 di RS Syafira
Pekanbaru. Teknik pengambilan sampel
pada penelitian ini menggunakan teknik
total sampling.

Didapatkan sampel berjumlah 100
pasien pada gejala sedang dan 100
pasien pada gejala berat. Analisis data
untuk karakteristik hasil pemeriksaan
kadar D-Dimer secara keseluruhan
didapatkan nilai minimum 0,1 ng/ml;
nilai maksimum 5009,71 ng/ml;
mean/rerata sebesar 253,7 ng/ml.
Sementara, kadar D-Dimer pada pasien
COVID-19 derajat berat lebih tinggi
dibandingkan pasien derajat sedang.
Dapat dilihat pada tabel 1, nilai
minimum hasil pemeriksaan kadar D-
Dimer pada pasien COVID-19 derajat
berat 4 kali lipat lebih tinggi dibanding
derajat sedang. Untuk nilai maksimum
hasil pemeriksaan kadar D-Dimer pada
pasien COVID-19 derajat berat 2,67 kali
lipat lebih tinggi dibanding derajat
sedang. Dengan beda mean/rerata hasil
pemeriksaan kadar D-Dimer pada
pasien COVID-19 derajat berat 2,15 kali
lipat lebih tinggi dibanding derajat
sedang.

Tabel 1. Distribusi Karakteristik Hasil Pemeriksaan Kadar D-Dimer pada
Pasien COVID-19 di RS Syafira

.. Jumlah Nilai Nilai .

Deskripsi (n) Minimum Maksimum Mean Median Modus
Hasil 200 0,1 5009,71 253,7 2,35 0,4
Pemeriksaan
kadar D-Dimer
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Pasien COVID-
19

Hasil 100
Pemeriksaan

Kadar D-Dimer

Pasien COVID-

19 Derajat

Sedang

0,1

1878 161,04 1,555 1,4

Hasil 100
Pemeriksaan

Kadar D-Dimer

Pasien COVID-

19 Derajat

Sedang

0,4

5009,71 346,50 3,47 560

Normalnya, kadar D-Dimer < 0,5
pg/ml atau 500 ng/ml, lebih dari itu
maka dapat dinyatakan kadar D-Dimer

tinggi. Analisis data lebih lanjut
mengelompokkan hasil pemeriksaan
kadar D-Dimer normal-tinggi

berdasarkan derajat COVID-19 (tabel

2). Hasilnya ditemukan mayoritas hasil
pemeriksaan baik pada pasien COVID-
19 derajat sedang maupun berat, >80%
memiliki kadar D-Dimer tinggi 88%
pada derajat sedang, 90% pada derajat
berat.

Tabel 2. Distribusi Karakteristik Responden Kadar D-Dimer Berdasarkan
Derajat COVID-19 di RS Syafira Tahun 2022

Deskripsi Karakteristik Frekuensi Persentase
COVID-19 derajat sedang
Kadar D-Dimer Normal 12 12%
Kadar D-Dimer Tinggi 88 88%
Total 100 100%
COVID-19 derajat berat
Kadar D-Dimer Normal 10 10%
Kadar D-Dimer Tinggi 90 90%
Total 100 100%
Selanjutnya untuk mengetahui t tabel (t=1.661) dengan p-value
perbedaan kadar D-Dimer berdasarkan <0,05 (p value =0,049). Maknanya,

derajat COVID-19 secara statistik,
dilakukan pengujian dengan
Independent T-test. Hasilnya

didapatkan nilai T hitung (T=1.9822) >

terdapat perbedaan signifikan kadar D-
Dimer pada pasien COVID-19 derajat
sedang dengan pasien COVID-19
derajat berat di RS Syafira Tahun 2022.

Tabel 3. Hasil Uji Statistik T-Test Independent Perbedaan Kadar D-Dimer
Berdasarkan Derajat COVID-19 di RS Syafira Tahun 2022

. Standar Standar 9596 Confidence
Group Observasi Mean . .
Error Deviasi Interval

Derajat 100 346.50  88.28 882.82 171.33  521.68
berat
Derajat 100 161.04  30.99 309.91 99.55  222.54
sedang
Gabungan 200 253.77 47.12 666.48 160.84 346.70
Differences 185.46 93.56 0.95 369.97
Differences=mean(derajat berat)-mean(derajat sedang) t=1.9822
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Ha: diff!=0
Pr(ITI>Itl)=0.049

PEMBAHASAN

D-Dimer merupakan produk
degradasi fibrin berupa fragmen protein
kecil yang dilepaskan ke darah ketika
suatu klot pembekuan darah yang di
degradasi oleh proses fibrinolisis. Kadar
D-Dimer akan meningkat saat sistem
koagulasi di aktivasi oleh thrombosis
atau pada Disseminated Intravascular
Coagulation (DIC) (Zhou et al., 2020).
Pengukuran D-dimer dapat dilakukan
sebagai penanda awal terjadinya
perburukan penyakit dan peningkatan
risiko kematian. Peningkatan kadar D-
dimer dilaporkan sebagai faktor prediktif
untuk perburukan prognosis COVID-19.
Monitoring kadar D-Dimer  dapat
membantu klinisi dalam menangani
pasien yang memiliki resiko tinggi untuk
mengalami COVID-19 gejala berat (J. Li
et al., 2020). Seperti yang ditemukan
pada penelitian ini , 90% pasien COVID-
19 derajat berat memiliki kadar D-
Dimer tinggi (>500ng/ml atau 0,5
pg/ml). Hasil penelitian ini  juga
menemukan mean/rerata kadar D-
Dimer pada pasien COVID-19 derajat
berat 2,15 kali lipat lebih tinggi
dibanding derajat sedang. Bahkan, pada
pasien COVID-19 derajat berat
ditemukan kadar D-Dimer maksimum
sebesar 5009,71 ng/ml. Batas kadar D-
Dimer yang diajukan sebagai prediktor
COVID-19 berat adalah 0.565 mg/L
dengan sensitivitas 84,7% dan
spesifisitas  80,6%. Sebuah  studi
menemukan bahwa kenaikan kadar D-
Dimer pada pasien COVID-19
berhubungan dengan mekanisme
imunitas yang abnormal, peningkatan
keparahan penyakit dan meningkatnya
mortalitas (J. Li et al., 2020).

Data kadar D-Dimer pada pasien
COVID-19 derajat sedang dan derajat

COVID-19 derajat sedang dengan
pasien COVID-19 derajat berat di RS
Syafira Tahun 2022. Hasil ini serupa

dengan temuan penelitian sebelumnya,
terdapat perbedaan signifikan antara
kesintasan pasien COVID-19 dengan
nilai D-Dimer yang meningkat dan nilai
D-Dimer yang normal. Jumlah pasien
dengan kadar D-Dimer tinggi yang
bertahan  hidup secara signifikan
mengalami penurunan. Peningkatan D-
Dimer juga berhubungan dengan tingkat

mortalitas yang lebih tinggi dengan
hazard ratio sebesar 0,88 dengan
interval kepercayaan 95% (Zhou et al.,

2020).
Studi lainnya menemukan bahwa D-
Dimer merupakan penanda yang paling
konsisten dalam memprediksi luaran
klinis yang buruk pada pasien COVID-
19. Studi tersebut menemukan batas
nilai ambang D-Dimer sebesar >0,5
Hg/ml sebagai prediktor kematian saat
rawat inap pada pasien COVID-19 (Song
et al.,, 2021). Temuan tersebut di
dukung oleh hasil studi lain yang
menyatakan bahwa parameter D-Dimer
merupakan parameter koagulasi dengan
nilai Area Under the Curve yang paling
baik dan digunakan untuk memprediksi
mortalitas pada pasien COVID-19 (Long
et al., 2020).
Selanjutnya
sistematis peneliti

hasil tinjauan
lain menyebutkan

bahwa kadar D-Dimer pada pasien
COVID-19 berhubungan dengan
peningkatan keparahan penyakit,

terjadinya Acute Respiratory Distress
Syndrome (ARDS) dan kematian
(Moreno et al.,, 2021). Hasil studi
tersebut merekomendasikan
dilakukannya pengukuran D-dimer saat
awal rawat inap dan setiap 24-48 jam
untuk evaluasi adanya gangguan

berat di RS Syafira kemudian diuji koagulasi sehingga dapat mempredksi
menggunakan Independent  T-test. progesi dan prognosis pasien dengan
Hasilnya didapatkan nilai T hitung infeksi COVID-19 kriteria berat (Moreno
(T=1.9822) > t tabel (t=1.661) dengan et al., 2021). Penelitian lain nya
p-value <0,05 (p value =0,049). menemukan bahwa rerata kadar D-
Maknanya, terdapat perbedaan Dimer yang signifikan lebih tinggi pada
signifikan kadar D-Dimer pada pasien pasien COVID-19 vyang meninggal
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dibandingkan dengan pasien yang
bertahan hidup (J. Li et al., 2020).
Beberapa studi terdahulu juga
mengamati kadar D-Dimer yang

meningkat secara kontinyu pada pasien
dengan infeksi COVID-19 kriteria berat
hingga pasien tersebut meninggal
dibandingkan dengan pasien COVID-19
yang bertahan hidup (Vidali et al,,
2020; Zhai et al., 2020). Badai sitokin
yang terjadi pada pasien COVID-19
utamanya dengan gejala berat
menyebabkan kerusakan endotel dan
mengaktivasi sistem koagulasi. Hal
tersebut menghambat sistem fibrinolitik
dan antikoagulan sehingga
menimbulkan thrombosis berlebih dan
pasien jatuh kedalam kondisi DIC.
Selanjutnya pasien dapat mengalami
gangguan mikrosirkulasi yang
mengakibatkan terjadinya disfungsi
organ multipel. Oleh karena itu deteksi
dan koreksi disfungsi sistem koagulasi
secara efektif dapat menurunkan tingkat
mortalitas (Bohn et al., 2020; Song et
al., 2021)

KESIMPULAN
Mayoritas pasien COVID-19 derajat
sedang (88%) dan berat (90%)

memiliki kadar D-Dimer > 0,5 pg/ml. T-
Test Independent membuktikan adanya
beda signifikan (p-value<0,05) kadar D-
Dimer pada COVID-19 derajat sedang
dan berat dengan mean differences
(mean derajat berat-mean derajat
sedang) sebesar 185,46 pg/mi.
Berdasarkan hasil penelitian ini terdapat
perbedaan signifikan kadar D-Dimer
berdasarkan derajat COVID-19. Namun
butuh penelitian lebih lanjut untuk
dapat menjadikan kadar D-Dimer
sebagai prediktor prognosis, morbiditas,
maupun mortalitas COvID-19,
mengingat masih ada faktor lain yang
dapat berperan dalam hal ini.
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