BAB 1: PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Sejak Desember 2019 lalu, kasus misterius yang awalnya diduga pneumonia,
pertama kali dilaporkan terjadi di Wuhan, Provinsi Hubei.’) Di awal perkembangan
kasus ini sumber penularannya belum -diketahui ,secara pasti, namun kasus pertama
dikaitkan dengan pasar ikan di Wuhan. Pada tanggal 18 Desember hingga 29 Desember
2019 sudah ada lima pasien yang dirawat dengan Acute Respiratory Distress Syndrome
(ARDS).® Semakin hari perkembangan kasus makin meningkat yaitu tercatat pada
tanggal 31 Desember 2019 hingga 3 Januari 2020 telah dilaporkan sebanyak 44 kasus.
Tidak sampai sebulan penyakit ini telah menyebar di berbagai provinsi dan termasuk
juga beberapa negara tetangga Seperti Jepang,Thailand, dan Korea Selatan.®) Pada
Sampel yang telah diteliti memperlihatkan bahwa adanya etiologi coronavirus baru.?®
Selanjutnya diberikan sebutan sementara untuk penyakit ini yaitu 2019 novel
coronavirus (2019-nCov), dan pada tanggal 11 Februari 2020 dengan resmi WHO
mengumumkan nama baru yaitu Coronavirus Disease (Covid-19). COVID-19 adalah
salah satu penyakit menular yang menginfeksi saluran pernapasan pada manusia.
Penyakit ini terjadi karena adanya penularan yang disebabkan oleh Severe Acute
Respiratory Syndrome Coronavirus 2 (SARS-CoV-2) yang merupakan coronavirus jenis
baru dan belum pernah diidentifikasi terjadi sebelumnya pada manusia.®

SARS-CoV-2 memiliki tingkat penularan yang lebih tinggi dibandingkan dengan
coronavirus jenis lain seperti SARS-CoV dan MERS-CoV yang pernah mewabah dan

menimbulkan penyakit SARS dan MERS.®) Menurut perkiraan beberapa ahli



epidemiologi, jumlah reproduksi dasar (Ro) COVID-19 adalah 2,24 hingga 3,58,
yang mana artinya satu orang yang terinfeksi COVID-19, dapat menularkannya kepada
2-3 orang pada populasi rentan.®

Sejak terjadi kasus pertama di Kota Wuhan, terjadi penambahan kasus yang cukup
signifikan setiap harinya dan memuncak pada akhir januari hingga awal Februari 2020.
Per tanggal 30 Januari 2020 telah terdapat 7.736  kasus yang terkonfirmasi di China dan
sebanyak 86 kasus di beberapa negara lain seperti Jerman, Prancis, Finlandia, Kanada,
Australia, India, Filipina, Taiwan, Thailand, Vietnam, Malaysia, Nepal, Sri Lanka,
Kamboja, Jepang, Singapura, Arab Saudi dan Korea Selatan.(” Hingga Per tanggal 15
Desember 2020, WHO melaporkan jumlah kasus COVID-19 dunia terkonfirmasi positif
sebanyak 73.216.748 kasus, dengan total kematian sebanyak 1.628.648 jiwa dan total
kesembuhan sebanyak 51.357.283 jiwa yang tersebar di seluruh dunia. Dengan Case
Fatality Rate (CFR) Sebesar 2,22 %. Dimana Amerika Amerika Serikat menempati
kasus global tertinggi dengan total kasus sebanyak 16,9 juta, kemudian diikuti oleh India
dengan 9,9 juta kasus dan di urutan ketiga oleh Brazil dengan total kasus sebanyak 6.9
juta.®

Di Indonesia, konfirmasi kasus COVID-19 terjadi pertama kali pada tanggal 2 Maret
2020 dengan bukti ditemukannya 2 orang terkonfirmasi.positif COVID-19. Dengan
cepat kasus ini terus menyebar dan mengalami peningkatan dalam waktu yang singkat di
34 Provinsi yang ada di Indonesia. Sejak ditemukannya kasus awal hingga per tanggal
15 Desember 2020, Kementerian Kesehatan Republik Indonesia (Kemenkes RI) telah
melaporkan jumlah kasus terkonfirmasi positif sebanyak 629.429 kasus, dengan total
kematian sebanyak 19.111 jiwa dan kesembuhan sebanyak 516.656 jiwa. Dari kasus

tersebut Case Fatality Rate (CFR) sebesar 3,03%. Provinsi yang mempunyai jumlah



kasus tertinggi di Indonesia adalah DKI Jakarta, lalu diikuti oleh Jawa Timur, Jawa
Tengah, Jawa Barat, dan Sulawesi Selatan.® Per tanggal 15 Desember 2020, terhitung
bahwa Indonesia menduduki posisi ke 19 dengan kasus COVID-19 tertinggi di dunia.®®

Pada Tanggal 26 Maret 2020, pertama kali tercatat kasus konfirmasi COVID-19
terjadi di Sumatera Barat, yaitu berawal ditemukannya 5 orang terkonfirmasi positif
COVID-19 di Kota Bukittinggi. Kemudian-kasus terus bertambah setiap harinya, hingga
per tanggal 15 Desember 2020, jumlah kumulatif konfirmasi kasus positif COVID-19 di
Provinsi Sumatera Barat sebanyak 21.781 Kasus, dengan total kematian sebanyak 481
jiwa dan total kesembuhan yaitu 19.757 jiwa, dengan Case Fatality Rate (CFR) sebesar
2,21 %. Kota/kabupaten yang terkonfirmasi kasus positif COVID-19 tertinggi di
Sumatera Barat adalah Kota Padang sebanyak 11.703 kasus, selanjutnya diikuti oleh
Kabupaten Agam sebanyak 1461 kasus, dan urutan ketiga Kabupaten Padang Pariaman
sebanyak 911 kasus.®V

Kasus pertama di Kabupaten Padang Pariaman dikonfirmasi pada tanggal 26 Maret
2020. Tercatat Jumlah kumulatif kasus pada akhir Bulan Desember 2020 sebanyak 978
orang, dengan jumlah kesembuhan 893 orang dan meninggal 36 orang. Untuk nilai Case
Fatality Rate (CFR) adalah sebesar 3,68%.!?

Berdasarkan update /zonasi wilayah Kabupaten Kota''di Sumatera Barat masa
pandemi COVID-19 pada minggu ke 40, Kabupaten Padang Pariaman termasuk
wilayah dengan zona oranye, yang mana berarti wilayah yang berisiko sedang dalam
perkembangan kasus COVID-19 vyaitu dengan skor 2,4 pada urutan ke-7 di dalam
kelompok daerah Kabupaten/kota di Sumatera Barat yang termasuk ke dalam zona
oranye. Selain itu, juga terlihat tingkat kematian kasus COVID-19 di Kabupaten Padang

Pariaman berada di urutan ketiga tertinggi di Sumatera Barat yaitu 3,43 %, berada lebih



tinggi dari tingkat kematian COVID- 19 Kota Padang (1,10%). Padahal, Kota Padang
merupakan daerah dengan kasus terbanyak di Sumatera Barat dan juga sudah termasuk
tempat dengan wilayah zona merah beberapa waktu sebelumnya.®®

Angka kematian, angka kesakitan dan angka kesembuhan akibat COVID-19 bisa
mencerminkan gambaran dari ketahanan hidup pasien COVID-19. Untuk melihat
ketahanan hidup dari pasien dengan COVID-19 dapat menggunakan analisis survival.
Analisis survival/ketahanan hidup atau analisis kesintasan ‘merupakan analisis yang
memakai prosedur statistik, yang berkaitan dengan waktu, yaitu mulai waktu terjadinya
peristiwa (time origin) tersebut sampai terjadinya suatu kejadian khusus (end point /
failure event akibat dari peristiwa tersebut. Peristiwa yang terjadi bisa berupa kematian
atau kesembuhan, sedangkan waktu sampai suatu peristiwa itu terjadi dikenal sebagai
waktu survival. Ukuran waktu survival dapat dihitung dalam tahun, bulan, minggu dan
hari, yaitu dimulai dari awal tindak lanjut seseorang sampai terjadinya suatu peristiwa
tertentu. Pada penelitian kesehatan, subjek yang diamati adalah pasien. Selanjutnya
dilakukan pencatatan kepada semua individu yang diamati berupa waktu terjadinya
peristiwa tersebut. ¥

Berdasarkan penelitian yang dilakukan Huang dkk (2020) dalam Yuliana (2020),
dari 41 orang yang pertama terjangkit COVID-19 di Kota Wuhan, ada 6 orang pasien
yang meninggal (5 orang dirawat di ICU dan 1 orang non-ICU). Untuk kasus kematian
terbanyak terjadi pada golongan tua dan pasien yang mempunyai komorbid.®®
Selanjutnya dalam penelitian yang dilakukan oleh Sousa dkk (2020), yang ditujukan
kepada 2.070 pasien COVID-19 di Timur Laut Negara Brazil, lalu didapatkan hasil
bahwa 93,7% pasien sembuh mempunyai ketahanan hidup sebesar 87,7%. Sedangkan

untuk pasien meninggal dunia 6,3 %. Dan pasien usia lanjut serta pasien dengan



penyakit penyerta adalah faktor risiko yang paling besar penyebab kematian pasien
COVID-19.49 penelitian yang sama juga dilakukan oleh Santos dkk (2020) kepada
46.285 pasien COVID-19 yang dirawat di Brazil, yang mana didapatkan hasil bahwa
kelangsungan hidup pasien dengan COVID-19 lebih cepat memburuk dan pasien
tersebut akan mengalami peningkatan risiko kematian ketika mereka yang mempunyai
riwayat komorbid dan pernah dirawat secara-intensif.1”)

Dari studi awal yang telah dilakukan, peneliti menemukan‘untuk kasus COVID-19 di
Kabupaten Padang Pariaman hingga akhir tahun 2020 tercatat sebanyak 978 kasus
positif, 983 jumlah kesembuhan dan 36 kasus kematian. Berdasarkan jenis kelamin
kasus terbanyak berjenis kelamin perempuan (552 kasus) , sedangkan kasus laki-laki
(426 kasus). Dan berdasarkan golongan umur, kasus tertinggi terdapat pada golong umur
46-55 tahun (310 kasus) dan 26-35 tahun (240 kasus). Untuk pemantauan update jumlah
kasus sendiri Kabupaten Padang Pariaman tidak mempunyai website khusus, namun bisa
dilihat pada website ‘Corona Sumbar’. Oleh karena itu, untuk gambaran mengenai
ketahanan hidup pasien COVID-19 berdasarkan faktor-faktor yang memengaruhinya di
Kabupaten Padang Pariaman masih kurang dan sangat terbatas.®®

Berdasarkan pemaparan di atas. maka peneliti tertarik untuk melakukan penelitian
tentang  ketahanan ' hidup . pasien COVID-19 dengan. melihat faktor-faktor yang
memengaruhinya.

1.2 Rumusan Masalah

COVID-19 merupakan jenis penyakit baru yang berkembang pesat kasusnya sejak
akhir 2019 hingga sekarang. Permasalahan ini masih menjadi prioritas masalah
kesehatan utama global maupun di Indonesia dikarenakan angka kematian dan kejadian

COVID-19 yang semakin hari terus meningkat dari waktu ke waktu. Sebagai daerah



ketiga tertinggi kasus COVID-19 di Sumatera Barat tahun 2020, Kabupaten Padang
Pariaman juga memiliki angka kematian tertinggi nomor tiga di Sumatera Barat. Dalam
mengatasi hal ini, dibutuhkan upaya pengendalian dengan melihat faktor-faktor yang
bisa memengaruhi ketahanan hidup pasien, meningkatkan keparahan penyakit dan risiko
kematian. Oleh karena itu, pertanyaan dari penelitian ini adalah “Bagaimana ketahanan
hidup pasien COVID-19 di Kabupaten Padang Pariaman tahun 2020? dan Apa saja
faktor yang memengaruhi ketahanan hidup pasien COVID-19 di Kabupaten Padang

Pariaman pada tahun 2020?”

1.3 Tujuan Penelitian
1.3.1 Tujuan Umum
Adapun tujuan dilakukannya  penelitian ini adalah untuk menganalisis ketahanan
hidup pasien COVID-19 di Kabupaten Padang Pariaman tahun 2020.
1.3.2 Tujuan Khusus

Adapun tujuan khusus dari penelitian ini adalah sebagai berikut :

1. Mengetahui distribusi frekuensi karakteristik pasien (umur, jenis kelamin,
riwayat komorbid, jumlah komorbid), pekerjaan dan riwayat perjalanan pasien
COVID-19 di Kabupaten Padang Pariaman tahun. 2020.

2. Untuk mengetahui pengaruh umur terhadap ketahanan hidup pasien COVID-
19 di Kabupaten Padang Pariaman tahun 2020.

3. Untuk mengetahui pengaruh jenis kelamin terhadap ketahanan hidup pasien
COVID-19 di Kabupaten Padang Pariaman tahun 2020.

4. Untuk mengetahui pengaruh pekerjaan terhadap ketahanan hidup pasien

COVID-19 di Kabupaten Padang Pariaman tahun 2020.



5. Untuk mengetahui pengaruh ada/tidaknya komorbid terhadap ketahanan hidup
pasien COVID-19 di Kabupaten Padang Pariaman tahun 2020.

6. Untuk mengetahui pengaruh jumlah komorbid terhadap ketahanan hidup
pasien COVID-19 di Kabupaten Padang Pariaman tahun 2020.

7. Untuk mengetahui pengaruh riwayat perjalanan terhadap ketahanan hidup
pasien COVID-19 di Kabupaten-Padang Pariaman tahun 2020.

8. Untuk mengetahui faktor dominan yang memengaruhi ketahanan hidup pasien

COVID-19 di Kabupaten Padang Pariaman tahun 2020.

1.4 Manfaat Penelitian
Adapun manfaat dari penelitian ini terdiri dari 3 aspek, yaitu sebagai berikut :
1.4.1 Manfaat Teoritis
Peneliti berharap hasil darl penelitian ini dapat menjadi bahan referensi tentang
ketahanan hidup pasien COVID-19 di Kabupaten Padang Pariaman, dan juga menjadi
studi pendahuluan agar dapat dijadikan bahan rujukan untuk penelitian selanjutnya,
terkhusus untuk kajian dan analisis faktor- faktor apa saja yang dapat memengaruhi

ketahanan hidup dari pasien COVID-19.

1.4.2 Manfaat Akademis

Dari segi akademis, hasil penelitian ini bagi pembaca dapat menjadi sumber
informasi dalam pembelajaran mengenai faktor-faktor yang dapat memengaruhi
ketahanan hidup dari pasien COVID-19. Kemudian juga bisa menjadi acuan oleh
akademisi dalam melakukan penelitian baru atau mengembangkan penelitian yang sudah

ada.



1.4.3 Manfaat Praktis

Dalam segi pemerintahan dan instansi terkait, peneliti berharap hasil penelitian
dapat menjadi bahan pertimbangan dalam mengambil keputusan, menetapkan kebijakan,
serta penemuan solusi dan penetapan strategi intervensi untuk kedepannya. Bagi
masyarakat, dengan penelitian ini peneliti berharap dapat memberikan informasi yang
bermanfaat tentang faktor yang memengaruhi ketahanan hidup pasien COVID-19
sehingga masyarakat bisa melakukan suatu upaya preventif.-Lalu, bagi tenaga kesehatan,
dari penelitian ini peneliti mengharapkan dapat memberikan gambaran tentang
bagaimana tingkat ketahanan pasien COVID-19 sehingga tenaga medis dalam
menangani pasien COVID-19 bisa mengevaluasi hal-hal yang penting ditingkatkan.
Sedangkan untuk peneliti, penelitian ini dapat menjadi pembelajaran serta untuk
menambah pengalaman dalam mengaplikasikan teori-teori perkuliahan selama kurang

lebih empat tahun ke belakang.

1.5 Ruang Lingkup Penelitian

Adapun ruang lingkup pada penelitian ini adalah untuk mengetahui ketahanan hidup
pasien COVID-19 di Kabupaten Padang Pariaman beserta faktor-faktor yang
memengaruhinya. Untuk variabel yang digunakan dalam penelitian ini meliputi variabel
dependen ketahanan hidup pasien COVID-19, dengan variabel independen yaitu umur,
jenis kelamin, pekerjaan, ada/tidaknya komorbid, jumlah komorbid dan riwayat
perjalanan. Adapun desain studi yang digunakan yaitu kohort restropektif dengan
menggunakan data sekunder dari Dinas Kesehatan Kabupaten Padang Pariaman yaitu

merupakan data kohort dari pasien yang positif COVID-19 pada tahun 2020.
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