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ABSTRAK  

Pendahuluan: Ibu hamil dengan COVID-19 dapat mengalami perubahan sistem imun dan 

luaran kehamilan sehingga membutuhkan tatalaksana  khusus. Tujuan penelitian untuk 

mengetahui profil ibu hamil dengan COVID-19 di Rumah Sakit Universitas Sebelas Maret 

(RS UNS). 

Metode: Penelitian ini merupakan observasional analitik dengan rancangan penelitian 

retrospektif study menggunakan data sekunder dari rekam medis. Penelitian di RS UNS, 

Sukoharjo, Jawa Tengah, Indonesia mulai bulan Maret sampai Desember  2020. Subyek 

penelitian adalah ibu hamil dengan suspek COVID-19 dengan teknik purposive sampling. 

Data karakteristik demografi dan laboratorium dibandingkan antara kelompok COVID-19 

dan non COVID-19. Uji statistik menggunakan uji t independent dan uji chi square. Nilai p 

dinyatakan bermakna jika  < 0,05. 

Hasil: Dari  32 pasien ibu hamil suspek COVID-19, 14 terdiagnosis COVID-19 dan 18 

pasien non COVID-19. Rerata usia COVID-19 adalah 31,36+6,57 sedangkan non COVID-

19 adalah 30,33+6,62 tahun. Peningkatan leukosit secara signifikan lebih banyak 

didapatkan pada non COVID-19 (p=0,01), sedangkan neutrofil (p=0,01), NLR (p=0,03) dan 

lama rawat inap (p=0,01) lebih banyak didapatkan pada COVID-19.  

Kesimpulan: Leukosit, neutrofil, NLR dan lama rawat inap berbeda antara pasien hamil 

dengan COVID-19 dan Non COVID-19. 

Kata Kunci: COVID-19; kehamilan; leukosit; netrofil; NLR; lama rawat inap 

ABSTRACT 

Introduction: In the pregnant women with COVID-19, the changes of immune system and 

pregnancy outcomes were more prominent, hence they need exceptional management. 

The study aims to determine the laboratory profile of pregnant women with COVID-19 at 

the UNS Hospital. 

Method: This research is an analytic observational with a retrospective study design 

using secondary data from medical records. It was conducted at the UNS Hospital from 

January to February 2021. The inclusion criteria were pregnant women with suspected 

COVID-19 using purposive sampling. The demographic and laboratory data were 

compared between the COVID-19 and non-COVID-19 groups. Statistical test using 

independent t-test and chi-square test. The p value is considered significant at < 0.05. 

Result: Of the 32 pregnant women patients with suspected COVID-19, 18 were diagnosed 

with Non-COVID-19 and 14 were COVID-19 patients. The mean age was Non COVID-19 

was 30.33 + 6.62 years, for COVID-19 patients 31.36 + 6.57. The increase in leukocytes 

was more found in Non COVID-19 patients (p = 0.01), while neutrophils (p = 0.01), NLR 

(p = 0.03) and length of stay (p = 0.01) were more in COVID-19 patients versus COVID-

19 patients . 

Conclusion: Leukocytes, Neutrophils, NLR, and length of stay differed between pregnant 

patients  COVID-19 and non-COVID-19.  
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PENDAHULUAN 

 Pada  akhir tahun 2019, terdapat virus 

yang menyebar secara cepat dan menjadi 

masalah global di dunia. Virus tersebut 

dinamakan coronavirus disease 2019 

(COVID-19) yang menyerang paru dan 

menjadi sindrom paru akut yang pertama kali 

diidentifikasi di Wuhan, Cina. COVID-19 

menyebabkan morbiditas dan mortalitas yang 

kasusnya makin lama makin meningkat 

sampai saat ini dan ditetapkan menjadi 

pandemi oleh WHO pada 11 Maret 20201,2. 

Coronavirus merupakan rantai RNA tunggal, 

tidak bersegmen, tersembunyi yang 

menyebabkan gejala mulai dari mual biasa 

hingga menyebabkan penyakit yang parah dan 

fatal3. Hal ini disebabkan karena virus 

COVID-19 begitu cepat menyebar dalam 2 

minggu ke seluruh dunia sehingga semakin 

meningkat korbannya. Virus corona 

merupakan penyakit zoonosis sehingga diduga 

berasal dari hewan yang ditularkan ke 

manusia maupun antar manusia dan 

diperkirakan penularan melalui droplet 

maupun kontak virus yang dikeluarkan dalam 

droplet3.  

Hingga Januari 2021, jumlah kasus 

baru COVID-19 dari berbagai negara di 

seluruh dunia dilaporkan terus bertambah 

dengan jumlah yang relatif tinggi. Di wilayah 

Asia Tenggara diperkirakan terjadi 

penambahan mencapai 200 ribu kasus baru 

setiap minggunya. Indonesia berada pada 

deretan daftar  lima negara dengan angka 

kenaikan kasus baru tertinggi di Asia 

Tenggara4,6. Indonesia adalah negara 

berkembang dan termasuk negara dengan 

kepadatan penduduk yang tinggi. Pada tanggal 

27 Januari 2020, Indonesia menetapkan 

pembatasan perjalanan dari provinsi Hubei di 

mana saat itu merupakan pusat COVID-19 

global sementara pada waktu yang sama 

mengevakuasi 238 orang dari Wuhan ke 

Indonesia5. Pemerintah Indonesia pertama kali 

melaporkan adanya dua kasus infeksi 

COVID-19 di Indonesia pada 2 Maret 20205.6. 

Pasien yang terkonfirmasi COVID-19 di 

Indonesia berawal dari acara di Jakarta di 

mana pasien kontak dengan warga negara 

asing dari Jepang yang tinggal di Malaysia 

dan setelah pertemuan tersebut pasien 

mengeluh demam, batuk dan sesak napas7 . 

Jumlah kasus COVID-19 di Indonesia sejak 

saat itu meningkat dengan cepat.  

Selain itu, kasus ibu hamil dengan 

COVID-19 juga meningkat angka 

kejadiannya. Ibu hamil dianggap memiliki 

risiko tinggi COVID-19 di masa kehamilan 

maupun setelah kehamilan begitu juga dengan 

bayinya8. Infeksi virus COVID-19 dapat 

memengaruhi luaran kehamilan. Ibu hamil 

memiliki risiko lebih tinggi untuk terjadinya 

penyakit lebih berat, morbiditas dan mortalitas 

jika dibandingkan dengan populasi umum 9. 

Hal ini disebabkan karena adanya perubahan 

dalam respon imun10. Selain itu dampak yang 

ditimbulkan pada kehamilan dengan COVID 

19 adalah terjadinya perubahan hematologi 11.  

 Tujuan penelitian ini untuk 

mengetahui profil laboratorium ibu hamil 

dengan COVID-19 di Rumah Sakit UNS. 

Penelitian ini bertujuan mengkaji aspek 

laboratorium dan karakteristik ibu hamil 

dengan COVID-19 sehingga dapat membantu 

tenaga medis dalam menangani kasus tersebut 

sekaligus mengetahui profil laboratorium dan 

lama rawat inap yang terjadi pada ibu hamil di 

Rumah Sakit UNS. Penelitian ini diharapkan 

dapat membantu masyarakat dalam mengenali 

gejala laboratorium yang dapat timbul pada 

ibu hamil dengan COVID-19 sehingga 

diharapkan dapat bermanfaat dalam menekan 

laju pandemi COVID-19 di Indonesia. 
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METODE  

Penelitian ini merupakan penelitian 

rekam medis  observasional analitik dengan 

rancangan penelitian retrospektif study 

menggunakan data sekunder dari rekam 

medis 12,13. Penelitian dilakukan di Rumah 

Sakit UNS Sukoharjo mulai dari bulan Maret 

sampai Desember  2020.  

Teknik sampling yang digunakan 

dalam penelitian ini adalah teknik purposive 

sampling, yaitu jenis sampling purposif. 

Penarikan sampel dilakukan dengan memilih 

subjek berdasarkan karakteristik tertentu 

seperti kriteria inklusi dan ekslusi yang 

dianggap mempunyai hubungan dengan 

karakteristik populasi yang sudah ditentukan 

sebelumnya 14. 

Alat ukur variabel dalam penelitian 

ini menggunakan data rekam medis. Analisis 

data yang digunakan adalah analisis bivariat. 

Pada penelitian ini juga dilakukan uji statistik 

untuk mengetahui hubungan variabel-variabel 

tersebut. Uji statistik yang digunakan adalah 

uji chi square. Analisis dengan menggunakan 

komputer bantuan program software SPSS 

versi 25.  

HASIL  

Penelitian ini melibatkan 32 pasien 

suspek COVID-19 dengan kehamilan yang 

dirawat di Rumah Sakit UNS Sukoharjo 

periode bulan Maret sampai dengan bulan 

Desember 2020. Hasil penelitian 

menunjukkan dari 32 suspek COVID-19 

didapatkan data 14 pasien konfirmasi 

COVID-19. 

 
Tabel 1. Data demografi pasien suspek COVID-19 

dan terkonfirmasi COVID-19 

No

. 

Variabel Non 

COVID 

(N=18) 

COVID-

19 

(N=14) 

P 

valu

e 

1 Hemoglobi

n 

11,59 + 

1,37  

11,48 + 

1,73 

0,84 

2 Leukosit 

(dalam 

satuan 

14,72+ 

3,83 

10,15 + 

2,66 

 

0,01 

ribuan)  

3 Trombosit 

(dalam 

ribuan) 

275,39

+ 92,73 

276,21+ 

93 

0,98 

4 Neutrofil 12207 

+ 3983 

7393,77+ 

2895 
0,01 

5 Limfosit 1687 + 

610 

1972+102

0 

0,33 

6 Monosit 808 + 

402 

620 + 172 0,11 

7 NLR 4,54 + 

3,53 

8,88 + 

6,77 
0,03 

8 HFLC 16,59 + 

15,58 

32,58+ 

46,98 

0,20 

 

9 Lama 

Rawat Inap 

5,41 + 

1,71 

8,07 + 

4,48 
0,01 

 
Tabel 1 menunjukkan bahwa angka 

leukosit COVID-19 lebih rendah (10,15+ 

2,66) dibanding pada pasien non COVID-19 

(14,72+3,83) dalam jumlah ribuan. Dari hasil 

uji statistik didapat nilai p value 0,01  (p < 

0,05).   

Dari hasil uji statistik didapat bahwa 

angka netrofil pada pasien dengan COVID-19 

lebih rendah (7393,77+2895) dibanding pada 

pasien Non COVID-19 (12207+3983) dalam 

jumlah ribuan. Dari hasil uji statistik di dapat 

nilai p value 0,01 (p < 0,05). 

Dari hasil uji statistik didapat bahwa 

angka Neutrofil to lympocytes Ratio (NLR) 

pada pasien dengan COVID-19 lebih tinggi 

(8,88+6,77) dibanding pada pasien Non 

COVID-19 (4,54 + 3,53) dalam jumlah 

ribuan. Dari hasil uji statistik di dapat nilai p 

value 0,03 (p < 0,05). 

 Dari hasil uji statistik didapat bahwa 

lama rawat inap pada pasien dengan COVID-

19 lebih lama (8,07 + 4,48)/ 8 sampai 12 hari 

dibanding pada pasien Non COVID-19 (5,41 

+ 1,71)/ 5 sampai 6 enam hari. Dari hasil uji 

statistik di dapat nilai p value 0,01 (p < 0,05). 

PEMBAHASAN 

Berdasarkan data demografi pasien 

dengan suspek COVID-19 dan yang 

terkonfirmasi COVID-19 didapatkan hasil 

yang bermakna pada angka leukosit. netrofil, 
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NLR dan lama rawat inap. Kasus terkonfimasi 

adalah seseorang yang terinfeksi COVID-19 

dengan hasil pemeriksaan laboratorium 

positif9. Pemeriksaan laboratorium untuk 

mendeteksi adanya COVID-19 adalah 

pemeriksaan PCR (Polymerase Chain 

Reaction). Pemeriksaan suspek COVID-19 

adalah pemeriksaan dengan menggunakan 

rapid antibodi COVID-19.  

 Pada kehamilan terjadi perubahan 

hematologi berupa anemia, trombositopenia 

dan leukositosis yang khususnya terjadi di 

negara berkembang15. Pada pasien dengan 

COVID-19, profil hematologi tergantung dari 

derajat berat tidaknya COVID-1916.  

Pada tabel 1, menunjukkan bahwa 

angka leukosit pada kehamilan dengan 

COVID-19 lebih rendah dibandingkan dengan 

non COVID. Hasil Penelitian ini sama dengan 

penelitian Nokhostin tahun 2020 yang 

menunjukkan bahwa peningkatan kadar 

leukosit pada kehamilan dengan COVID-19 

patut diwaspadai, karena pada kehamilan 

dengan COVID-19 memiliki kerentanan yang 

lebih tinggi dibandingkan dengan yang tidak 

hamil.17 

Tabel 1 juga menunjukkan bahwa 

angka neutrofil pada kehamilan dengan 

COVID-19 lebih rendah dibandingkan dengan 

non COVID. Hasil penelitian ini sama dengan 

Norooznezhad et al. (2020) yang melaporkan 

bahwa terdapat perbedaan ratio persentase 

neutrofil antara pasien COVID-19 dengan non 

Covid di Iran pada tahun 2020.11 

Angka NLR pada kehamilan dengan 

COVID-19 lebih tinggi dibandingkan dengan 

non COVID (Tabel 1). Hasil penelitian ini 

sama dengan Norooznezhad et al. (2020) yang 

menunjukan bahwa terdapat perbedaan ratio 

NLR antara pasien COVID-19 dengan non 

Covid di Iran pada tahun 2020.11 

Pada penelitian ini juga ditemukan 

bahwa lama rawat inap pada kehamilan 

dengan COVID-19 lebih tinggi dibandingkan 

dengan non COVID (tabel 1). Hasil penelitian 

ini sama dengan Luo dan Yin (2020) yang 

menemukan bahwa terdapat perbedaan dan 

tambahan lama rawat inap pada pasien 

kehamilan dengan COVID-19 di Jishuitan 

Hospital di Beijing.18 

 Serangkaian data yang diteliti oleh 

Huang (2020) menunjukkan adanya korelasi 

antara peningkatan leukosit dan penurunan 

limfosit pada pasien dengan infeksi COVID-

19 gejala berat dibandingkan dengan COVID-

19 gejala ringan.20 Mekanisme bagaimana 

limfopenia berkaitan dengan COVID-19 

gejala berat belum dapat diketahui dengan 

jelas. Hipotesis dari Tan (2020) menyebutkan 

bahwa hal ini dapat dikaitkan dengan infeksi 

langsung pada limfosit oleh COVID-19, 

kerusakan jaringan limfatik dan proses 

peradangan yang memicu apoptosis limfosit 

atau inhibisi limfosit oleh permasalahan 

metabolik seperti asidosis.19 Diperlukan 

penelitian lebih dalam terkait penggunaan 

karakteristik laboratoris sebagai prognostic 

value pada pasien hamil dengan COVID-19. 

KESIMPULAN 

Dari hasil uji statistik menunjukkan 

bahwa terdapat empat variabel yang memiliki 

angka signifikasi antara pasien COVID-19 

dengan non Covid-19. Keempat variabel 

tersebut adalah leukosit, neutrofil, NLR dan 

lama rawat inap. Leukosit, Neutrofil, NLR 

dan lama rawat inap berbeda antara pasien ibu 

hamil dengan COVID-19 dan Non COVID-19 

di RS UNS. 
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