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Abstrak

Latar Belakang: Pandemi Covid-19 berdampak luas di bidang kesehatan dan Masyarakat,
Komorbid atau penyakit penyerta dapat menjadi faktor risiko terinfeksi covid-19 serta dapat
memperparah kondisi orang yang telah terinfeksi COVID-19. Tujuan: penelitian ini bertujuan
adalah hubungan penyakit penyerta dengan tingginya angka kematian pasien Covid-19 di
Puskesmas Kepatihan, Gresik pada tahun 2019 — 2021. Metode: Penelitian ini menggunakan
desain penelitian observasional analitik cross sectional, Populasi dalam penelitian ini yaitu
masyarakat yang berada di wilayah kerja Puskesmas Kepatihan Gresik yang Covid-19 tahun
2019-2021 sebanyak 809 orang. Dihitung menggunakan rumus slovin dengan teknik simple
random sampling, sehingga jumlah sampel sebanyak 75 orang responden. Penelitian
menggunakan data sekunder dan analisis yang digunakan adalah uji chi square. Hasil: sebagian
besar responden dalam penelitian ini adalah responden dengan kematian pasien Covid 19
memiliki komorbid yaitu sebanyak 43 responden atau 57,3%, sebagian besar responden dalam
penelitian ini adalah responden dengan tidak memiliki hipertensi yaitu sebanyak 55 responden
atau 73%, sebagian besar responden dalam penelitian ini adalah responden dengan tidak
memiliki DM yaitu sebanyak 51 responden atau 68%, dan sebagian besar responden dalam
penelitian ini adalah responden dengan tidak memiliki Asma yaitu sebanyak 63 responden atau
84% kesimpulan penelitian yaitu terdapat hubungan penyakit penyerta dengan tingginya angka
kematian pasien Covid-19 di Puskesmas Kepatihan, Gresik pada tahun 2019 — 2021 karena
memiliki nilai p-value <0,05. Kesimpulan: Berdasarkan hasil pernerlitian dan permbahasan pada
bab serberlurmnya, maka dapat disimpurlkan bahwa terdapat hubungan antara hipertensi,
diabetes mellitus (DM), dan asma dengan kasus kematian akibat Covid-19 di Puskesmas
Kecamatan Gresik tahun 2019-2021.
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Abstract

Background: The Covid-19 pandemic has a broad impact on health and society, comorbidities
or comorbidities can be a risk factor for covid-19 infection and can worsen the condition of
people who have been infected with COVID-19. Aim: The purpose of this study is the
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relationship between comorbidities and the high mortality rate of Covid-19 patients at the
Kepatihan Health Centre, Gresik in 2019-2021. Methods: This study used a cross sectional
analytical observational research design, the population in this study were people in the
Kepatihan Gresik Health Centre working area who had Covid-19 in 2019-2021, totalling 809
people. Calculated using the slovin formula with a simple random sampling technique, so that
the sample size was 75 respondents. The study used secondary data and the analysis used was
the chi square test.. Result: The results showed that most of the respondents in this study were
respondents with Covid 19 patient deaths having comorbidities, namely 43 respondents or
57.3%, most of the respondents in this study were respondents with no hypertension, namely
55 respondents or 73%, most of the respondents in this study were respondents with no DM,
namely 51 respondents or 68%, and most of the respondents in this study were respondents
with no Asthma, namely 63 respondents or 84% The conclusion of the study is that there is a
relationship between comorbidities and the high mortality rate of Covid-19 patients at
Kepatihan Health Centre, Gresik in 2019-2021 because it has a p-value <0.05. Conclusion: Based
on the results of the research and discussion in the chapter, it can be concluded that there is a
relationship between hypertension, diabetes mellitus (DM), and asthma with cases of death
due to Covid-19 at the Gresik District Health Center in 2019-2021.
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PENDAHULUAN

Pandemi Corona Virus Disease 2019 atau disebut Covid-19 berdampak luas di bidang
kesehatan dan masyarakat (Kementerian Komunikasi dan Informatika RI, 2020). Virus corona
rentan menginfeksi orang-orang yang sebelumnya memiliki penyakit bawaan. Orang yang
terinfeksi virus Corona dan menderita penyakit kronis memiliki risiko lebih tinggi untuk
mengalami gejala berat yang fatal, seperti halnya pada lansia (PERKENI,2020).

Laporan kasus dan kematian terkonfirmasi COVID-19 pertanggal 24 Januari 2024 yang
di laporkan dan kumulatif menurut wilayah WHO di antaranya Amerika dengan total kasus
43.456.972 (44%) dengan total kematian 999.894 (47%), Eropa dengan total kasus 32.848.998
(33%) dengan total kematian 7.062.93 (33%), Asia Tenggara 12.656.504 (13%) dengan total
kematian 194.449 (9%), Mediteranian Timur dengan total kasus 507.649 (6%) dengan total
kematian 130.901 (6%), Afrika dengan total kasus 2.642.083 (3%) dengan total kematian 57.902
(3%), Pasific Barat dengan total kasus 1.347.893 (1%) dengan total kematian 23.307 (1%). Secara
global pada tanggal 24 Januari 2021 WHO melaporkan terdapat 98.280.844 kasus COVID-19
yang telah terkonfirmasi dan dengan total kematian 7 hari terakhir 2.112.759, total keseluruhan
dari 222 Negara (World Health Organization, 2024)

Pasien positif terinfeksi Covid-19 dapat memiliki gejala yang parah dan memberatkan
jika mempunyai komorbid atau penyakit penyerta. Penyakit penyerta pada Covid-19 adalah
penyakit lain yang sudah dimiliki oleh seorang pasien sebelum terinfeksi virus corona. Penyakit
penyerta memperburuk perjalanan klinis Covid-19 karena imunnya lebih rendah. Apalagi jika
faktor komorbid itu tidak terkontrol dengan baik, beberapa penyakit penyerta yang dapat
menyebabkan kematian pada pasien Covid-19 antara lain hipertensi, diabetes, penyakit paru-
paru /asma, penyakit jantung dan lain-lain (WHO, 2022)

Komorbid atau penyakit penyerta dapat menjadi faktor risiko terinfeksi Covid-19 serta
dapat memperparah kondisi orang yang telah terinfeksi Covid-19 yang memiliki komorbid akan
mempunyai risiko mortalitas lebih tinggi jika dibandingkan dengan orang yang tidak memiliki
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komorbid penyakit, karena sistem imun orang telah memiliki komorbid tidak berfungsi dengan
baik seperti seseorang yag tidak memiliki komorbid (Casay & Pollard, 2020) .

Propinsi Jawa Timur sendiri terkonfirmasi pasien positif Covid-19 sebesar 86.361 orang,
dengan pasien sembuh 74.355 orang dan pasien meninggal sebesar 6.009 orang. Di Kabupaten
Gresik pertama kali diketahui pada tanggal 27 Maret 2020 dengan jumlah 1 orang positif Covid-
19 yang berasal dari Kecamatan Driyorejo, ODP sebanyak 90 dan PDP sebanyak 22 orang di
wilayah Kabupaten Gresik. Saat ini ada tiga Kecamatan penyumbang kasus positif terbanyak di
kabupaten Gresik. Ketiganya yaitu Kecamatan Kebomas, Kecamatan Manyar, dan Kecamatan
Gresik. Kecamatan Manyar menyumbang 3.747 kasus positif sejak awal pandemi, sementara
Kebomas menyumbang 3.399 kasus positif, dan Gresik 2.421 kasus (Dinkes Gresik, 2021).

Data yang dihimpun oleh Satuan Tugas Penanganan Covid-19 per tanggal 13 Oktober
2020, dari total kasus yang terkonfirmasi positif Covid-19, sebanyak 1.488 pasien tercatat
memiliki penyakit penyerta. Presentase terbanyak diantaranya penyakit hipertensi sebesar
50,5%, kemudian diikuti diabetes melitus 34,5% dan penyakit jantung 19,6%. Sementara dari
jumlah 1.488 kasus pasien yang meninggal diketahui 13,2% dengan hipertensi, 11,6% dengan
diabetes melitus serta 7,7% dengan penyakit jantung (Kementerian Kesehatan Republik
Indonesia, 2020). Jawa Timur merupakan salah satu provinsi dengan tingkat kematian tertinggi
pasien Covid-19 yang diakibatkan oleh komorbid (penyakit penyerta). Diikuti oleh dua daerah
lain yang juga merupakan provinsi tertinggi kematian pasien Covid-19 disertai dengan komorbid
(penyakit penyerta) adalah Jawa Tengah dan Sulawesi Selatan (Dinkes Gresik, 2021).

Alasan penelitian ini dilakukan karena penelitian ini dapat membantu mengidentifikasi
penyakit penyerta spesifik yang meningkatkan risiko kematian pada pasien Covid-19. Informasi
ini sangat penting untuk strategi pencegahan dan penanganan yang lebih efektif. Dan
membantu pengambilan kebijakan untuk Puskesmas dalam mengalokasikan sumber daya medis
secara lebih efisien, dengan fokus lebih besar pada pasien yang memiliki penyakit penyerta
berisiko tinggi serta mengembangkan kebijakan kesehatan yang lebih tepat sasaran, terutama
dalam konteks pelayanan kesehatan primer di Puskesmas. Hal tersebut diatas, maka peneliti
tertarik untuk meneliti hubungan penyakit penyerta dengan tingginya angka kematian pasien
Covid-19 di Puskesmas Kepatihan, Gresik pada tahun 2019 - 2021.

BAHAN DAN METODE

Penelitian ini menggunakan desain penelitian observasional analitik cross sectional.
Penelitian cross-sectional adalah metode observasional atau pengumpulan data yang digunakan
untuk menguji dinamika hubungan antara variabel risiko dan konsekuensi. Penelitian cross
sectional dilakukan hanya satu kali, dan variabel subjek diukur pada saat penelitian
(Notoatmodjo, 2012). Populasi dalam penelitian ini meliputi masyarakat yang berada di wilayah
kerja Puskesmas Kepatihan Gresik yang suspect Covid 19 tahun 2019-2021, berdasarkan data
tersebut, jumlah populasi dalam penelitian ini adalah 809 orang

Pengambilan sampel pada penelitian ini dilakukan dengan menggunakan teknik simple
random sampling yaitu metode pengambilan sampel secara acak sederhana dengan memilih
langsung dari populasi untuk menjadi sampel sesuai dengan kriteria inklusi dan eksklusi yang
sudah ditentukan. Jumlah keseluruhan yaitu pasien yang hasil PCR terkonfirmasi Covid-19 di
puskesmas Kepatihan Gresik sebanyak 809 individu. Karena seluruh populasi diketahui, rumus
Slovin digunakan untuk mendapatkan jumlah sampel yang dibutuhkan paling sedikit. Rumus
Slovin adalah sebagai berikut (Notoatmodjo, 2012) :Jumlah sampel penelitian diperoleh
menggunakan rumus Slovin: Maka dapat disimpulkan, pada penelitian ini Didapati jumlah
sampel minimal sebanyak 75 orang responden.

Adapun Kriteria Inklusi pada penelitian ini yaitu Pasien terkonfirmasi Covid-19 dan
Pasien Covid-19 dengan data rekam medis yang lengkap (usia, tanggal masuk, tanggal keluar,
jenis kelamin, tinggi badan, berat badan, tanda dan gejala, saturasi oksigen, dan status kematian,
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gula darah, tekanan darah, dan riwayat asma). Kemudian Kriteria eksklusi dalam penelitian ini
yaitu pasien dengan data rekam medis yang tidak lengkap

Variabel bebas dalam penelitian ini adalah Variabel bebas dalam penelitian ini adalah
penyakti penyerta atau komorbid. Sedangkan Variabel terikat dalam penelitian ini adalah
Variabel terikat dalam penelitian ini adalah angka kematian pasien Covid 19.

Instrumen pada penelitian ini menggunakan data rekam medis Pasien Covid-19 dengan
data rekam medis yang lengkap yang diambil dari Puskesmas Kepatihan Gresik mulai tahu 2019
hingga 2021. Penelitian ini menggunakan data sekunder berupa data rekam medik (medical
record) pasien meninggal akibat Covid-19 yang dirawat di Puskesmas Kepatihan Gresik pada
tahun 2019 hingga 2021.

Hasil data yang diperoleh nantinya akan dimasukkan ke dalam yang program Microsoft
Excel dan SPSS, kemudian akan dilakukan analisis secara bertahap. Pertama data dimasukkan
dan dikelompokkan di Microsoft Excel kemudian dianalisis univariat untuk melihat distribusi
frekuensi pasien terkonfirmasi Covid-19 berdasarkan usia, jenis kelamin, dan komorbid, Analisis
bivariat dilakukan untuk melihat hubungan variabel independen (usia, jenis kelamin, komorbid)
dengan variabel dependen (pasien Covid-19). Analisis yang digunakan adalah uji chi square
dengan derajat kepercayaan 95% dan o = 0,05 yaitu dengan menggunakan bantuan aplikasi
SPSS.

HASIL
A. Analisis Univariat
1. Jenis Kelamin
Hasil uji karakteristik responden berdasarkan jenis kelamin ditunjukkan pada tabel berikut

Tabel 1 Distribusi Frekuensi jenis kelamin pasien Covid-19 yang meninggal di Puskesmas Kepatihan Gresik
tahun 2019 - 2021

Jenis Kelamin Frekuensi Presentase
Laki-Laki 46 61,3%
Perempuan 29 38,7%
Jumlah 75 100%

Sumber: Data yang diolah, 2024

Berdasarkan tabel 1 diatas, hasil pengumpulan data sekunder pada 75 responden yang
memenubhi kriteria inklusi maka dapat disimpulkan bahwa sebagian besar responden dalam
penelitian ini adalah responden berjenis kelamin laki-laki yaitu sebanyak 61,3% (46 responden).

2. Kematian pasien Covid-19
Hasil uji karakteristik responden berdasarkan kematian pasien Covid 19 ditunjukkan pada
tabel berikut

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan kematian pasien Covid-19 di Puskesmas Kepatihan
Gresik tahun 2019 - 2021

Kematian pasien Covid 19 Frekuensi Presentase
Tanpa komorbid 32 42,7%
Memiliki komorbid 43 57,3%
Jumlah 75 100%

Sumber: Data yang diolah, 2024

Berdasarkan tabel 2 diatas hasil pengumpulan data sekunder pada 75 responden yang
memenubhi kriteria inklusi, maka dapat disimpulkan bahwa sebagian besar responden dalam
penelitian ini adalah responden dengan kematian pasien Covid 19 memiliki komorbid yaitu
sebanyak 43 responden atau 57,3%
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3. Penyakit Penyerta
Hasil uji karakteristik responden berdasarkan penyakit penyerta pasien Covid 19

ditunjukkan pada tabel berikut

Tabel 3. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan penyakit penyerta pasien Covid-19 di Puskesmas
Kepatihan Gresik tahun 2019 - 2021

Penyakit Penyerta Frekuensi Presentase
Hipertensi 20 36%
DM 24 43%
Asma 12 21%
Jumlah 75 100%

Sumber: Data yang diolah, 2024

Berdasarkan tabel 3 diatas hasil pengumpulan data sekunder pada 75 responden yang
memenuhi kriteria inklusi, maka dapat disimpulkan bahwa sebagian besar responden dalam
penelitian ini adalah responden yang memiliki penyakit DM sebanyak 43%, kemudian Hipertensi

36% dan asma 21%

4. Penyakit Penyerta Hipertensi
Hasil uji karakteristik responden berdasarkan Penyakit Penyerta Hipertensi ditunjukkan

pada tabel berikut

Tabel 4. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Penyakit Penyerta Hipertensi di Puskesmas
Kepatihan Gresik tahun 2019 - 2021

Penyakit Penyerta Hipertensi Frekuensi Presentase
Ya 20 26,7%
Tidak 55 73,3%
Jumlah 75 100%

Sumber: Data yang diolah, 2024

Berdasarkan tabel 4 diatas hasil pengumpulan data sekunder pada 75 responden yang
memenubhi kriteria inklusi, maka dapat disimpulkan bahwa sebagian besar responden dalam
penelitian ini adalah responden dengan tidak memiliki hipertensi yaitu sebanyak 55 responden
atau 73%

5. Penyakit Penyerta DM
Hasil uji karakteristik responden berdasarkan Penyakit Penyerta DM ditunjukkan pada tabel

berikut

Tabel 5. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Penyakit Penyerta DM di Puskesmas Kepatihan
Gresik tahun 2019 - 2021

Penyakit Penyerta DM Frekuensi Presentase
Ya 24 32,0%
Tidak 51 68,0%
Jumlah 75 100%

Sumber: Data yang diolah, 2024

Berdasarkan tabel 5 diatas hasil pengumpulan data sekunder pada 75 responden yang
memenubhi kriteria inklusi, maka dapat disimpulkan bahwa sebagian besar responden dalam
penelitian ini adalah responden dengan tidak memiliki DM yaitu sebanyak 51 responden atau

68%
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6. Penyakit Penyerta Asma
Hasil uji karakteristik responden berdasarkan Penyakit Penyerta Asma ditunjukkan pada
tabel berikut

Tabel 6. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Penyakit Penyerta Asma di Puskesmas Kepatihan
Gresik tahun 2019 - 2021

Penyakit Penyerta Asma Frekuensi Presentase
Ya 12 16,0%
Tidak 63 84,0%
Jumlah 75 100%

Sumber: Data yang diolah, 2024

Berdasarkan tabel 6 diatas hasil pengumpulan data sekunder pada 75 responden yang
memenubhi kriteria inklusi, maka dapat disimpulkan bahwa sebagian besar responden dalam
penelitian ini adalah responden dengan tidak memiliki Asma yaitu sebanyak 63 responden atau
84%

B. Analisis Bivariat
1. Hubungan adanya penyakit penyerta dengan tingginya angka kematian pasien Covid-19

di Puskesmas Kepatihan, Gresik antara tahun 2019 - 2021

Hasil uji karakteristik responden berdasarkan hubungan adanya penyakit penyerta dengan
tingginya angka kematian pasien Covid-19 di Puskesmas Kepatihan, Gresik antara tahun 2019 —
2021 ditunjukkan pada tabel berikut

Tabel 7. Analisis bivariat hubungan adanya penyakit penyerta dengan tingginya angka kematian pasien
Covid-19 di Puskesmas Kepatihan, Gresik antara tahun 2019 - 2021

Variabel Kematian pasien Covid-19 Total P-value OR
Tanpa Memiliki
komorbid komorbid
Hipertensi
Ya 0 20 20 0,022 1,760
Tidak 32 23 55
DM
Ya 0 24 24 0,000 4,827
Tidak 32 19 51
Asma
Ya 0 12 12 0,007 2,706
Tidak 32 31 63
Total 32 43 75

Sumber: olah data SPSS (2024)

Berdasarkan tabel 7, maka dapat disimpulkan bahwa semua variabel independen yaitu 4
variabel yang berpengaruh secara signifikan (p-value<0,05) terhadap kematian pada penderita
Covid-19 yaitu penyakit hipertensi, penyakit diabetes melitus, penyakit asma. Berarti ada
hubungan yang signifikan penyakti penyerta dengan tingginya angka kematian pasien Covid-19
di Puskesmas Kepatihan, Gresik pada tahun 2019 — 2021.

PEMBAHASAN
Berdasarkan hasil penelitian menunjukkan bahwa ada hubungan penyakit penyerta
dengan tingginya angka kematian pasien Covid 19 di Puskesmas Kepatihan, Gresik antara tahun

2019 - 2021, yang terdiri dari faktor komorbid, penyakit hipertensi, DM, Asma dan usia.
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Tingkat keparahan dan morbiditas pada pasien Covid-19 utamanya disebabkan oleh
Sindrom Distres Pernapasan Akut (Acute Respiratory Distress Syndrome/ARDS) yang diinduksi
oleh pneumonia viral (Putra et al., 2020). Orang-orang dengan peningkatan risiko penyakit parah
dan fatal sangat membutuhkan perlindungan. Kondisi kesehatan yang buruk seperti usia lanjut,
obesitas, diabetes dan hipertensi merupakan faktor risiko perjalanan penyakit Covid-19 yang
parah dan fatal. Selanjutnya, perjalanan yang parah dan fatal dikaitkan dengan kerusakan organ
terutama yang mempengaruhi jantung, hati dan ginjal. Disfungsi koagulasi dapat memainkan
peran penting dalam kerusakan organ. Waktu masuk rumah sakit, TBC, peradangan gangguan
dan disfungsi koagulasi diidentifikasi sebagai faktor risiko yang ditemukan sebagai faktor yang
memperparah Covid-19. (Wolff, 2021)

Menurut Gao et al., (2021) dalam penelitian yang dilakukannya menyebutkan bahwa
faktor risiko keparahan Covid-19 berkisar dari faktor demografi, seperti usia, jenis kelamin dan
etnis, pola makan dan kebiasaan gaya hidup hingga penyakit yang mendasarinya dan komplikasi,
dan indikasi laboratorium (Gao et al., 2021). Selain itu, penelitian lain oleh (Handayani et al.,
2020) menyebutkan bahwa mekanisme ARDS pada SARS-CoV-2 dan bagaimana faktor host
berperan dalam meningkatkan risiko tersebut masih belum jelas, tetapi salah satu faktor yang
merupakan prediktor derajat keparahan penyakit serta risiko kematian adalah usia. Studi kohort
Du, et al (2020) menyatakan bahwa pasien dengan usia lebih dari 60 tahun menunjukkan gejala
yang lebih berat dibandingkan usia di bawah 60 tahun. Studi lain Xie, et a/ (2020) menyatakan
bahwa pasien dengan saturasi < 90% cenderung didapatkan pada usia lebih tua, berjenis kelamin
laki-laki, memiliki hipertensi dan lebih didapatkan adanya sesak secara klinis dibanding dengan
nilai saturasi 290%. Studi yang dilakukan Tjahyadi, et a/ (2020) menyatakan CRP dan LDH dapat
menjadi prediktor derajat keparahan dan mortalitas serta peningkatan LDH berkorelasi terbalik
dengan derajat hipoksemia yang dinilai dari PaO2/FiO2 (Putra et al., 2020).

Penyakit penyerta (komorbid) dapat membahayakan apabila terjangkit coronavirus ini
seperti diabetes merupakan salah satu penyakit kronis yang ditandai dengan tingginya kadar
gula dalam darah. Terdapat lebih dari 35% pasien coronavirus yang meninggal dunia di Italia
disebabkan oleh penyakit diabetes. sebesar 180.000 setiap tahunnya. coronavirus ini
merupakan virus yang menyerang sistem pernapasan. Terdapat beberapa penyakit yang
termasuk kelompok penyakit kardiovaskuler seperti, hipertensi, penyakit jantung koroner,
penyakit jantung hipertensi, penyakit jantung rematik, gagal jantung, penyakit jantung katup,
penyakit pembuluh darah perifer, penyakit jantung bawaan, kardiomipati dan sebagainya.
Infeksi coronavirus menyerang pernapasan vyaitu paru-paru lalu merusak jantung, maka
seseorang yang memiliki penyakit kardiovaskuler dan hipertensi lebih beresiko terinfeksi dan
mengalami kefatalan akibat virus corona. (llpaj, 2020)

Adanya komorbiditas pada pasien dapat berdampak secara langsung terkait beban
fisiologis dan juga secara tidak langsung yang mana dengan adanya komorbiditas akan
berdampak pada pilihan pengobatan. Hal ini terjadi karena pasien Covid-19 dengan
komorbiditas seperti DM (Diabetes Melitus), hipertensi, jantung menyebabkan pasien tidak
dapat menerima pengobatan. Dengan adanya komorbiditas pada pasien akan menyebabkan
pasien terlambat dalam mendapatkan dan ataupun menyelesaikan pengobatan yang pada
akhirnya meningkatkan resiko terjadi menurunnya kondisi pasien (Pebrianty, 2016).

Hipertensi

Hipertensi merupakan salah satu komorbid yang paling sering ditemui pada pasien
Covid-19. Hipertensi juga banyak terdapat pada pasien Covid-19 yang mengalami gangguan
pernapasan berat (ARDS). Pada Saat ini belum diketahui pasti apakah hipertensi tidak terkontrol
adalah faktor risiko untuk terjangkit Covid-19, akan tetapi pengontrolan tekanan darah tetap
dianggap penting untuk mengurangi beban penyakit.

Tekanan darah adalah kekuatan yang diperlukan agar darah dapat mengalir di dalam
pembuluh darah dan beredar mencapai semua jaringan tubuh manusia. Darah yang melancar
beredar ke seluruh bagian tubuh berfungsi sangat penting sebagai media pengangkut oksigen
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serta zat-zat lain yang diperlukan bagi kehidupan sel-sel tubuh. Darah juga berfungsi sebagai
sarana pengangkut sisa hasil metabolisme yang tidak berguna bagi jaringan tubuh (Priority &
Sitorus, 2018).

Patofisiologis hipertensi adalah penyakit penyerta (komorbid) yang banyak ditemukan
pada pasien penderita Covid-19, sekitar 1,5% kasus hipertensi. Hipertensi sangat memperparah
infeksi Covid-19 bahkan akan menjadi pathogenesis terjadinya infeksi Covid-19. Virus ini akan
meningkatkan ACE2 (angiotensin coverting enzyme 2) yang ada di paru-paru kemudian penetrasi
ke dalam sel, penggunaan obat anti hipertensi angiotensin mengkonversi enzim inhibitor (ACEI)
dan ARBs (angiotensin reseptor blokckers) dalam mengontrol hipertensi, maka hipertensi
merupakan salah satu faktor risiko dari infeksi Covid-19 dan akan terjadi peningkatan ekspresi
reseptor ACE2. Tingkat keparahan morbiditas Covid-19 dipengaruhi oleh beberapa penyakit
komorbid salah satunya adalah hipertensi, dimana hipertensi yang sudah ada dapat
memperparah 2,5 kali lipat Covid-19. Tingkat keparahan Covid-19 dikaitkan dengan penggunaan
obat ACEl dan ARBs (Gunawan et al., 2020).

Pasien dengan komorbid hipertensi sangat berisiko untuk mengalami gejala klinis yang
lebih berat jika terinfeksi SARS-Cov-2 (Severe Acute Respiratory Syndrome Coronavirus-2) dan
berkontribusi terhadap sebagian besar kasus kematian Covid-19 karena, diduga ekspresi ACE2
(angiotensin 2 sindrom) yang sangat tinggi pada penderita hipertensi. Pasien yang berusia 260
tahun yang terinfeksi SARS-Cov-2 (Severe Acute Respiratory Syndrome Coronavirus-2) dapat
mengalami manifestasi pneumonia, anosmia dan sistemik yang memperparah tingkat gejala
Covid-19 (Kosala et al., 2021).

Diabetes Melitus

Diabetes melitus dengan Covid-19 meningkatkan sekresi hormone hiperglikemik seperti
catecolamin dan glukokorticoid dengan menghasilkan elevasi glukosa dalam darah variabilitas
glukosa abnormal serta dapat mengkomplikasi diabetes melitus. Dampak tidak terkontrol
sehingga diabetes dapat menyebabkan peradangan sitokin yang berakibat merusakan multi
organ (Hidayani et al., 2020). Setiap pasien Diabetes Melitus perlu mendapatkan informasi
minimal yang diberikan setelah diagnosis ditegakan, mencakup pengetahuan dasar tentang DM,
pemantauan mandiri, sebab-sebab tingginya kadar glukosa darah, obat hipoglikemiaoral,
perencanaan makan, pemeliharaan kaki, kegiatan jasmani, pengaturan pada saat sakit, dan
komplikasi (Azis & Muriman, 2020)

Peningkatan morbiditas dan mortalitas Covid-19 semakin meningkat pada pasien yang
memiliki penyakit komorbid seperti hipertensi, diabetes melitus, jantung, PPOK (Penyakit Paru
Obstruktif Kronis), dan ginjal mempunyai peran terhadap keparahan gejala dan komplikasi dari
Covid-19. Penyakit komorbid adalah penyakit bawaan atau penyakit lain yang dibawa selain
penyakit utamanya atau juga sering disebut penyakit penyerta. (Kosala et al., 2021)

Jenis komorbid yang paling banyak adalah DM, Hipertensi, Penyakit Jantung, penyakit
paru dimana kejadian hipertensi, penyakit jantung dan paru prevalensi terbanyak pada laki-laki,
hal ini dimungkinkan karena gaya hidup pada laki-laki yaitu kebiasaan merokok yang merupakan
predisposisi munculnya penyakit-penyakit degeneratif. Angka kejadian Diabetes Melitus
terbanyak pada rentang umur 45-59 tahun dengan 131 kasus dari total 261 kasus

Penelitian oleh Woolcot (2021) di Mexiko memberikan gambaran bahwa angka
kematian pada pasien Covid-19 dengan Diabetes Melitus lebih tinggi dibanding tanpa Diabetes
yaitu 1.153 kasus per 100.000 orang/hari dan 292 kasus per 100.000 orang/hari. Pada penelitian
ini juga ditemukan pasien dengan covid 19 dengan penyakit penyerta CKD sebanyak 25 pasien
(1.8%) dimana pada penelitian yang dilakukan oleh Cheng Y (2020) 18 menyatakan bahwa pasien
Covid dengan CKD dapat meningkatkan risiko kematian pada pasien yang dirawat di RS. Dari
keseluruhan pasien yang memiliki komorbid (1.371 pasien) dan sebagian besar yaitu 724 (52,9%)
memiliki komorbid lebih dari satu dengan tingkat kematian sebesar 47,1%. Penelitian kolaborasi
yang dilakukan oleh Giacoma Graseli (2020) di Ruang (ICU) di Lombardy, Itali menyatakan bahwa
dari 1715 pasien yang dirawat di ICU sebanyak 836 (48,7%) meninggal di ICU dengan rerata
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pasien yang masuk ke ICU minimal memiliki satu komorbid atau penyakit penyertalO . Tingkat
kematian lebih tinggi juga didapatkan pada pasien dengan usia > 60 tahun yaitu sebanyak 198
pasien atau sebesar 39,1%. Hasil Analisis dengan menggunakan uji chi square diperoleh hasil
bahwa variable umur dan status komorbid berhubungan dengan tingkat kematian pada pasien
Covid-19.Usia yang lebih tua dan adanya penyakit penyerta (komorbid) seperti diabetes
mellitus, hipertensi, dan obesitas secara signifikan meningkatkan risiko kematian pada pasien
COVID-19

KESIMPULAN
Terdapat hubungan antara hipertensi, diabetes mellitus (DM), dan asma dengan kasus
kematian akibat Covid-19 di Puskesmas Kecamatan Gresik tahun 2019-2021.
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