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HUBUNGAN PENGGUNAAN REMDESIVIR DENGAN MORTALITAS
PADA PASIEN COVID-19 DI RSUD DR. SOEDARSO PONTIANAK
PERIODE JULI 2021

Elsa Elnora Sihotang', Delima Fajar Liana?, Mistika Zakiah®
INTI SARI

Latar Belakang: Coronavirus Disease 2019 (COVID-19) menyebar dengan cepat ke
seluruh dunia mengakibatkan krisis kesehatan global. Prevalensi kematian pasien rawat
inap dengan COVID-19 dilaporkan sangat tinggi. Penelitian sebelumnya menyatakan
bahwa remdesivir dinilai efektif dalam menurunkan angka mortalitas akibat COVID-
19. Penurunan angka mortalitas dapat dijadikan sebagai salah satu indikator
keberhasilan terapi. Tujuan: Untuk mengetahui hubungan penggunaan remdesivir
dengan mortalitas pada pasien COVID-19 di RSUD Dr. Soedarso Pontianak Periode
Juli 2021. Metode: Penelitian ini merupakan penelitian analitik komparatif dengan
desain potong lintang. Data yang digunakan ialah data sekunder berupa rekam medis
rawat inap pasien COVID-19 di RSUD Dr. Soedarso Pontianak Periode Juli 2021.
Teknik pengambilan sampel menggunakan concecutive sampling. Analisis statistik
dilakukan dengan uji Chi-Square menggunakan software SPSS 28. Hasil: Penelitian
mendapatkan sampel yang memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi berjumlah 253
rekam medis. Analisis uji Chi-Square menunjukkan nilai p sebesar 0,021 (OR =2,044),
artinya terdapat hubungan yang signifikan antara penggunaan remdesivir dan
mortalitas pada pasien COVID-19 di RSUD Dr. Soedarso Pontianak Periode Juli 2021.
Kesimpulan: Terdapat hubungan yang signifikan secara statistik antara penggunaan
remdesivir dan mortalitas pada pasien COVID-19 di RSUD Dr. Soedarso Pontianak
Periode Juli 2021. Oleh karena itu, remdesivir dapat dijadikan sebagai pilihan terapi
untuk penanganan pasien COVID-19.

Kata Kunci: COVID-19, Mortalitas, Remdesivir
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RELATIONSHIP BETWEEN THE USE OF REMDESIVIR AND MORTALITY
IN COVID-19 PATIENTS AT DR. SOEDARSO HOSPITAL IN PONTIANAK
FOR THE PERIOD JULY 2021

Elsa Elnora Sihotang', Delima Fajar Liana?, Mistika Zakiah®
ABSTRACT

Background: The Coronavirus Disease 2019 (COVID-19) spreads rapidly around the
world resulting in a global health crisis. Mortality rate of hospitalized patients with
COVID-19 is very high. Early research say that remdesivir was considered effective in
reducing mortality rate due to COVID-19. Reduction in mortality rate can be used as
an indicator of therapeutic success. Objective: To determine the relationship between
the use of remdesivir and mortality in COVID-19 patients at Dr. Soedarso Hospital in
Pontianak for the period July 2021. Methods: This study is a comparative analytic
study with a cross-sectional design. The data used is secondary data in the form of
medical records of hospitalized patients with COVID-19 at Dr. Soedarso Hospital in
Pontianak for the period July 2021. The sampling technique used a consecutive
sampling. Statistical analysis was carried out by Chi-square test using spss 28
software. Results: This study obtained 253 medical records included in the inclusion
and exclusion criteria. Analysis of the Chi-Square test showed a p value of 0.021 (OR
= 2,044), It means there is a significant relationship between the use of remdesivir and
mortality in COVID-19 patients at Dr. Soedarso Hospital in Pontianak for the period
July 2021. Conclusion: There is a statistically significant relationship between the use
of remdesivir and mortality in COVID-19 patients at Dr. Soedarso Hospital in
Pontianak for the period July 2021. Therefore, remdesivir can be used as a therapeutic
option for treating COVID-19 patients.

Keywords: COVID-19, Mortality, Remdesivir
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BAB 1
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Pada tanggal 31 Desember 2019, WHO mendapat informasi bahwa adanya kasus
pneumonia yang tidak diketahui etiologinya yang terdeteksi di Kota Wuhan, Provinsi
Hubei, China. Pusat Pengendalian dan Pencegahan Penyakit Tiongkok
mengidentifikasi jenis baru coronavirus, yang diisolasi pada 7 Januari 2020.!
Perkembangan dan penyebaran virus SARS-CoV-2 ke seluruh dunia yang semakin
tinggi membuat WHO menetapkan wabah virus corona penyebab COVID-19 sebagai
pandemi global pada 11 maret 2020.> Di Asia Tenggara, 20.287 kasus telah
terkonfirmasi dan terdapat 936 kematian pada 15 April 2020. Sementara itu pada waktu
yang sama, Indonesia berada di peringkat kedua dalam hal jumlah kasus terkonfirmasi
dan memiliki jumlah kematian tertinggi di Asia Tenggara. WHO melaporkan bahwa
kasus terkonfirmasi COVID-19 di Indonesia berjumlah 4.839 dengan 459 kematian.’

COVID-19 merupakan penyakit yang sangat menular yang disebabkan oleh
SARS-CoV-2. Virus ini pertama kali diberi nama 2019 novel coronavirus (2019-
nCoV) oleh WHO, tetapi setelah itu namanya diubah menjadi Severe Acute Respiratory
Syndrome Coronavirus 2 (SARS-CoV-2) oleh kelompok studi virus corona dari
Komite Internasional untuk Taksonomi Virus.* SARS-CoV-2 adalah virus corona
varian beta yang sangat homolog dengan SARS-CoV yang menggunakan Angiotensin
converting enzyme-2 (ACE2) selama proses transmisi.> SARS-CoV-2 memiliki
kemiripan dengan SARS-CoV-1, yaitu menyebabkan penyakit pada saluran
pernapasan dan partikel virus patogen disintesis di dalam sel epitel saluran pernapasan
bagian atas.® Komplikasi dari COVID-19 bisa sangat berbahaya termasuk koagulopati,
edema laring, laringitis, pneumonia nekrotikan, komplikasi kardiovaskular, gagal
napas akut, sepsis, syok septik, kegagalan organ multipel, emboli paru masif, bahkan

kematian.’



Sebuah tinjauan meta-analisis mengungkapkan bahwa prevalensi kematian
secara global di antara pasien rawat inap dengan COVID-19 sangat tinggi (15%).
Prevalensi kematian pasien COVID-19 dipengaruhi oleh beberapa faktor antara lain
riwayat merokok, jenis kelamin laki-laki, kelompok usia lanjut, masuk ICU, infeksi
nosokomial, dan penyakit penyerta, seperti hipertensi, penyakit kardiovaskular,
penyakit paru obstruktif kronis (PPOK), dan diabetes melitus.*®

Hingga 20 Februari 2022, lebih dari 418 juta kasus COVID-19 terkonfirmasi.
Pandemi sejauh ini telah menyebabkan kematian sekitar 5,8 juta. Vaksinasi memiliki
dampak besar pada jumlah kasus di sejumlah negara berpenghasilan tinggi, tetapi
terbatasnya akses vaksin secara global menyebabkan masih banyak populasi yang
rentan. Bahkan pada individu yang sudah divaksin juga tetap memiliki ketidakpastian
akan efek perlindungan dan kemanjuran vaksin terhadap varian SARS-CoV-2 yang

muncul saat ini.’

Pilihan pengobatan yang aman dan efektif diperlukan untuk
mengurangi bertambahnya kasus COVID-19.

Remdesivir adalah antivirus yang diidentifikasi sebagai obat terapeutik bagi
COVID-19 karena terbukti dapat menghambat replikasi virus SARS-CoV-2.!?
Remdesivir merupakan analog nukleotida yang pertama kali dijelaskan dalam literatur
pada tahun 2016 sebagai pengobatan potensial untuk virus Ebola. Obat ini
dimetabolisme secara intraseluler menjadi analog adenosin trifosfat yang menghambat
RNA polimerase virus.'? Remdesivir dinilai efektif dalam menurunkan angka kematian
akibat COVID-19. Penurunan angka mortalitas dapat dijadikan salah satu indikator
keberhasilan terapi. Berdasarkan hasil dari penelitian sebelumnya menyebutkan bahwa
tingkat kematian berkurang secara signifikan hingga 30% pada pasien yang diobati
dengan remdesivir dibandingkan dengan pasien yang mendapat perawatan suportif
terbaik. !4

Studi pendahuluan yang telah dilakukan memberikan sejumlah informasi, yaitu

terjadinya lonjakan kasus positif COVID-19 gelombang kedua pada Juli 2021."

Pernyataan ini didukung oleh data dari Dinas Kesehatan Provinsi kalimantan Barat.'¢

Bersamaan dengan hal tersebut, obat remdesivir mulai banyak digunakan. Oleh karena



itu, peneliti menjadi tertarik membuat rancangan penelitian untuk mengetahui ada atau
tidaknya hubungan antara penggunaan remdesivir dan mortalitas pada pasien COVID-

19 di RSUD Dr. Soedarso Pontianak Periode Juli 2021.

1.2 Rumusan Masalah
Apakah terdapat hubungan antara penggunaan remdesivir dan mortalitas pada

pasien COVID-19 di RSUD Dr. Soedarso Pontianak Periode Juli 20217

1.3 Tujuan Penelitian
1.3.1 Tujuan Umum

Mengetahui hubungan penggunaan remdesivir dengan mortalitas pada pasien
COVID-19 di RSUD Dr. Soedarso Pontianak Periode Juli 2021
1.3.2 Tujuan Khusus

Mengetahui karakteristik pasien COVID-19 di RSUD Dr. Soedarso Pontianak
Periode Juli 2021.

1.4 Manfaat Penelitian
1.4.1 Bagi Peneliti

Sebagai sarana latihan dalam melakukan penelitian dan menyusun karya tulis
ilmiah serta menambah ilmu pengetahuan mengenai hubungan penggunaan remdesivir
dengan mortalitas pada pasien COVID-19.
1.4.2 Bagi Intitusi Pendidikan Kedokteran

Sebagai sumber rujukan untuk melakukan penelitian selanjutnya yang berkaitan
dan menambah ilmu pengetahuan terkait pengaruh penggunaan obat remdesivir
terhadap mortalitas pada pasien COVID-19.
1.4.3 Bagi Institusi Kesehatan

Penelitian ini diharapkan dapat memberikan informasi tambahan dalam

menentukan pilihan terapi yang tepat diberikan pada pasien COVID-19.



1.4.4 Bagi Masyarakat

Penelitian ini diharapkan dapat memberikan informasi kepada masyarakat

mengenai pengaruh penggunaan remdesivir terhadap mortalitas pada pasien COVID-

19.

1.5 Keaslian Penelitian

Tabel 1.1 Keaslian Penelitian

No. Penelitian

Perbedaan

Penelitian Sebelumnya

Penelitian Ini

1. Diaz GA, Christensen AB,

Pusch T, et al. Remdesivir and

Mortality in Patients With

Coronavirus Disease 2019.

(2021)"2

2. Bansal V, Mahapure KS,
Bhurwal A, et al. Mortality
Benefit of Remdesivir in
COVID-19: A Systematic
Review and Meta-Analysis
(2021)"

3. Mozaffari E, Chandak A, hang

Z, Liang S, Thrun M, et al.
Remdesivir Treatment in

Hospitalized Patients With
Coronavirus Disease 2019

(COVID-19): A Comparative

Analysis of In-hospital All-
cause Mortality in a Large
Multicenter Observational
Cohort. Clinical Infectious
Diseases. (2021)."*

Lokasi: di Providence St Joseph
Health (PSJH) yang terdiri dari 51
rumah sakit di Washington, Oregon,
California, Montana, Alaska, New
Mexico, dan Texas.

Analisis utama penelitian ini adalah
membandingkan kelompok yang
menerima remdesivir dengan
kelompok yang menerima perawatan
suportif, dengan atau tanpa
Hidroxycloroquine.

Variabel terikat: Mortalitas, lama
waktu pemulihan

Metode penelitian: Tinjauan
sistematik dan Meta-analisis
Sampel: artikel COVID-19 (awal
muncul COVID-19 sampai 19 Juli
2020) yang tersedia oleh WHO
Global Research Database, CDC
COVID-19 Database yang dapat
diunduh, LitCovid Database.

Lokasi: di Rumah Sakit yang
memiliki fasilitas perawatan untuk
pasien COVID-19 di Amerika
Serikat

Hasil akhir penelitian adalah
kematian pasien rawat inap dengan
COVID-19 selama 14 hari dan 28
hari.

Lokasi: di RSUD Dr. Soedarso
Pontianak

Analisis utama penelitian ini adalah
membandingkan kelompok yang
diberi terapi remdesivir dengan
kelompok tanpa remdesivir

Variabel terikat: Mortalitas
Metode penelitian: Potong lintang
Sampel: Data rekam medis pasien
rawat inap dengan COVID-19
periode Juli 2021.

Lokasi: di RSUD Dr. Soedarso
Pontianak

Hasil akhir penelitian adalah
kematian pasien rawat inap dengan
COVID-19.




