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Abstract

Background: The number of COVID-19 cases has been rapidly increasing and spreading around the globe. The
length of time COVID-19 patients were treated was found to vary based on the time period, region, and disease
outcome (cured or died). COVID-19 affects people regardless of gender or age restrictions.

Purpose: Knowing the estimated survival function for the length of time for recovery of COVID-19 patients at
Pertamina Bintang Amin Hospital Bandar Lampung.

Methods: This is a comparative quantitative study with a cohort survey design. Using secondary data from
medical records of COVID-19 patients at RSPBA with the time of the study being conducted in April-August 2021.
Sampling is using a purposive sampling. The population of the study is all COVID-19 patients at the RSPBA. The
data analysis is using to multivariate type. The study recruited all of 124 COVID-19 patients as samples,
consisting of 90 patients who experienced the event and 34 patients who experience the sensor.

Result: The length of time it takes for a person with COVID-19 to reach an event or sensor is a min-max of 3-40
days, the mean is 14,22 days, the median is 15 days, with a probability of survival having a median survival time of
17,30 days. The results of bivariate analysis of all variables obtained P-Value >a (0.05) and the Kaplan-Meier curve
also shows that it does not meet the proportional hazard assumption.

Conclusion: The multivariate analysis showed the results that there were no variables related to the patient's
recovery.

Keywords: COVID-19; Recovery Time; Survival Analysis; Recovery Time.

Pendahuluan: Peningkatan jumlah kasus COVID-19 terjadi cukup cepat dan sudah mengalami penyebaran
antar negara. Lama pasien dirawat ditemukan bervariasi berdasarkan periode waktu, wilayah, dan outcome
penyakit (sembuh atau meninggal). COVID-19 menimpa masyarakat tanpa mengenal batasan gender ataupun
umur. Tujuan: Mengetahui estimasi fungsi survival lama waktu sembuh pasien COVID-19 di Rumah Sakit Pertamina
Bintang Amin Bandar Lampung.

Metode: Merupakan jenis penelitian kuantitatif komparatif dengan rancangan survey cohort. Menggunakan data
sekunder dari rekam medis pasien COVID-19 di RSPBA dengan waktu penelitian dilakukan pada bulan April-
Agustus 2021. Pengambilan sampel menggunakan purposive sampling. Populasi penelitian ini seluruh pasien
COVID-19 di RSPBA. Analisis data yang digunakan hingga multivariat. Didapatkan 124 sampel, 90 yang
mengalami event dan 34 yang mengalami sensor.

Hasil: Lama waktu yang dibutuhkan seseorang dengan COVID-19 untuk mencapai event atau sensor yaitu min-
max 3-40 hari, mean 14,22 hari, median 15 hari, dengan probabilitas ketahanan hidup memiliki median survival time
sebesar 17,30 hari. Hasil analisis bivariat terhadap semua variabel diperoleh P-Value >a (0,05) dan kurva Kaplan-
Meier menunjukan tidak memenuhi asumsi proporsional hazard.

Simpulan: Analisis multivariat menunjukan hasil bahwa tidak terdapat variabel yang berhubungan dengan
kesembuhan pasien.

Kata Kunci: Analisis Survival; COVID-19; Waktu Sembuh.

PENDAHULUAN

Cina menemukan penyebab pneumonia ini sebagai Kedaruratan Kesehatan Masyarakat Yang
tanggal 7 Januari 2020 sebagai tipe terbaru dari Meresahkan Dunia (KKMMD) pada tanggal 30
virus corona (Susilo et al. 2020). Virus yang Januari 2020 (Direktoral Jenderal Pencegahan &
menjadi penyebab Coronavirus Disease 2019 Pengendalian Penyakit Kemenkes RI, 2020). Dan
(COVID-19) ini dinamai Sars-CoV-2 atau severe pada 12 Maret 2020, COVID-19 diumumkan World
acute respiratory syndrome coronavirus 2. World Health Organization (WHO) sebagai pandemik
Health Organization (WHO) menetapkan kasus ini (Susilo et al., 2020).
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Peningkatan jumlah kasus COVID-19 terjadi
cukup cepat dan sudah mengalami penyebaran
antar negara (Direktoral Jenderal Pencegahan &
Pengendalian Penyakit Kemenkes RI, 2020).
Sampai tanggal 30 Desember 2020, secara global
dilaporkan 80.783.035 kasus konfimasi dengan
jumlah terdampak 221 negara terjangkit dan 180
negara transmisi lokal dengan 1.784.109 kasus
meninggal (Case Fatality Rate/CFR  2,2%)
(Kementrian Kesehatan Republik Indonesia, 2020).
Lama pasien COVID-19 dirawat ditemukan
bervariasi berdasarkan periode waktu, wilayah,
dan outcome penyakit (sembuh atau meninggal).
COVID-19 pertama dilaporkan di Indonesia pada
tanggal 2 Maret 2020 sejumlah dua kasus (Susilo
et al. 2020). Sampai dengan 30 Desember 2020, di
Indonesia dilaporkan 735.124 kasus konfirmasi
dengan jumlah sampel yang diperiksa sebanyak
4875480 orang. Indonesia menjadi negara
terjangkit ~ Association of  Southeast Asian
Nations/ASEAN dengan kasus konfirmasi tertinggi
pertama  (Kementrian  Kesehatan  Republik
Indonesia, 2020).

Hubungan koalisi dalam bidang epidemiologi
adalah terdapat keterikatan yang saling berdampak
antar variabel, dimana keterikatan ini bersifat
hubungan sebab akibat ataupun bukan hubungan
sebab akibat. Dalam kaitanya dengan penyakit
terdapat hubungan antar karakteristik Segitiga
Utama vyaitu host, agent dan environment. Juga
terdapat korelasi antar variabel epidemologi
sebagai determinan penyakit. Host, agent dan
environment ini terus menerus dalam keadaan
berinteraksi satu sama lain. Jika interaksinya
sepadan, terciptalah keadaan seimbang. Ketika
muncul penyakit, berarti telah terjadi gangguan
keseimbangan (Ismah, 2018). Pada kasus COVID-
19 host nya adalah manusia. Karakteristik host
yang dapat mempengaruhi pajanan, kerentanan,
respon, bahkan kesembuhan terhadap agent
antara lain adalah usia, jenis kelamin, status
fisiologis, status imunologis, riwayat penyakit
terdahulu, dan perilaku manusia (Panditha, 2020).

Di  Provinsi Lampung, berdasarkan data
COVID-19, sampai dengan tanggal 30 Desember
2020, total kasus konfirmasi yaitu 6.206 orang
dengan rincian kasus baru 64 orang dan kasus
lama 6.142 orang, kasus suspek 214 orang dengan
rincian kasus baru 42 orang dan kasus lama 172
orang, selesai isolasi 4.587 orang, kematian 323
orang. Dengan kasus konfirmasi tertinggi yaitu di
kota Bandar Lampung sebanyak
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2.755 kasus konfirmasi dan 196 kematian (Data
Dinas kesehatan Provinsi Lampung, 2020). Hal ini
menegaskan bahwa COVID-19  merupakan
ancaman yang serius dengan jumlah pasien yang
meningkat dan angka kematian yang tidak rendah.

Provinsi Lampung memiliki 36 rumah sakit
rujukan bagi pasien COVID-19 yang tersebar di
sejumlah kota dan kabupaten dengan prevalensi
pasien COVID-19 yang di rawat di rumah sakit
sebesar 22,3% (Data Dinas kesehatan Provinsi
Lampung, 2020). Rumah Sakit Pertamina Bintang
Amin termasuk salah satu rumah sakit yang
menjadi rumah sakit rujukan pasien COVID-19 di
Bandar Lampung dengan tingginya kasus COVID-
19 yang dirawat di rumah sakit tersebut. Menurut
hasil pre survey yang dilakukan peneliti pada
tanggal 24 April 2021, jumlah pasien COVID-19
yang di rawat di Rumah Sakit Pertamina Bintang
Amin Bandar Lampung sampai saat ini ialah
berjumlah 253 pasien, dengan presentasi jumlah
kasus pada tahun 2020 berjumlah 115 pasien
(Data Pre Survey Rumah Sakit Pertamina Bintang
Amin, 2021).

Berbagai konsekuensi dari pandemi COVID-19
harus segera diturunkan dengan segera
mengendalikan jumlah kasus terkonfirmasi positif
COVID-19. Hal ini membutuhkan beragam hasil
kajian-kajian ilmiah lintas sektoral atau sudut
pandang. Salah satu aspek kajian yang dapat
digunakan adalah demografi atau kependudukan
dan survival analysis. Kajian dalam sudut pandang
ini sangat penting untuk mengetahui kelompok
rentan COVID-19 dan juga pengetahuan mengenai
rentang waktu sembuh COVID-19, sehingga
nantinya upaya penanganan atau mitigasi lebih
efektif dalam memutus penyebaran dan mengelola
dampak dari COVID-19.

METODE

Penelitian ini merupakan penelitian. Data yang
digunakan untuk penelitian ini ialah data sekunder
yang diambil dari rekam medis pasien COVID-19
yang dirawat di Rumah Sakit Pertamina Bintang
Amin Bandar Lampung mulai dari kasus pertama,
yaitu pada bulan Oktober 2020 sampai dengan
memenuhi jumlah sampel penelitian.

Menggunakan rancangan survey cohort atau
sering disebut penelitian  prospektif.  Jenis
penelitian ini  digunakan untuk mempelajari
dinamika korelasi antara faktor risiko dengan efek
melalui pendekatan longitudinal ke depan atau
prospekstif.
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Pada penelitian ini juga dilakukan analisis
survival untuk event (sembuh). Pengamatan yang
dilakukan ialah dari awal munculnya gejala sampai
ditemukannya event atau tersensor. Penelitian ini
bersifat melihat kedepan (forward looking), artinya
penelitian ini berangkat dari variabel independen
kemudian diikuti akibat dari independen variabel
tersebut terhadap dependen variabel
(Notoatmodjo, 2018). Kesimpulan hasil penelitian
ini akan membandingkan proporsi subjek yang
sakit dengan karakteristk yang dimilikinya.
Karakteristik demografi yang diambil pada
penelitian ini adalah usia, jenis kelamin, pekerjaan,
pendidikan, dan komorbid atau penyakit penyerta.
Penelitian ini dilaksanakan di Rumah Sakit
Pertamina Bintang Amin Bandar Lampung pada
bulan April sampai bulan Agustus tahun 2021,

Populasi penelian ini seluruh pasien COVID-19
di Rumah Sakit Pertamina Bintang Amin Bandar
Lampung. Metode penelitian menggunakan rumus
survival study.

Teknik pengambilan sampel dalam penelitian
ini menggunakan teknik non probability yaitu
purposive sampling. Sampel yang digunakan ialah
33 sampel sesuai dengan perhitungan rumus
survival study.

Analisis data yang digunakan adalah univariat,
bivariat hingga multivariat. Metode yang digunakan
adalah Kaplan-Meier (product limif). Untuk melihat
bahwa secara statistk sama atau berbeda
(signifikans) dilakukan uji Log rank test (Mantel
Cox). Analisis multivariat bertujuan untuk melihat
hubungan sekelompok variabel independen secara
bersama-sama dengan ketahanan hidup (survival
time). Dalam analisis multivariat dilakukan berbagai
langkah pembuatan model untuk mendapatkan
model terbaik. Prosedur analisis yang digunakan
adalah Cox Regression Time Independent. Namun
jika asumsi proportional hazard tidak terpenuhi,
maka akan dianalisis menggunakan  Cox
Regression model interaksi.

HASIL
Tabel Data Demografi N=124 Responden
Variabel Hasil p-value 95% CI
Data demografi -0.016-0.175
Usia (Mean+SD)(Rentang)(Tahun) | (52.73+13.323)(20-80) 0.102
Jenis kelamin (n/%)
Laki-laki 61/49.19 0.854 -2.771-2.298
Perempuan 63/ 50.81
Pendidikan (n/%) -0.101-3.353
SD 18/14,52 0.065
SMP 61/49,19
SMA 45/36,29
Pekerjaan (n/%)
Bekerja Tidak 74/59,68 0.550 -3.459-1.852
bekerja 50/40,32
Komorbid (n/%) -0.437-0.971
Diabetes 15/12.1 0.455
Kanker 21/16.9
Stroke 17113.7
Jantung Ppok 11/8.9
Tidak komorbid 7/5.6
53/42.7
Survivaltime (14.22+6.869)(3-40) 0.660 -5.821-9.160
(Mean+SD)(Rentang)(Haril)
Status (n/%)
Event sensor 90/72.58 0.000 6.202-11-460
34/27.42
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Berdasarkan tabel diatas frekuensi usia rata-rata 52.73, standar devisiasi 3.323, rentang 20-80 tahun, frekuensi
jenis kelamin perempuan 63 (50.81%) responden, frekuensi pekerjaan, bekerja 74(59.68%), frekuensi pendidikan
SMP 61 (49.19%) responden, frekuensi komorbid, tidak komorbid 53 (42.7%) responden, frekuensi
survival time rata-rata 14.22, standar devisiasi 6.869, rentang 3-40 hari, frekuensi status, event 90 (72.58%)

responden.
Probabilitas ketahanan hidup

Life table adalah tabel yang digunakan untuk melakukan perhitungan probabilitas survive dan risiko kematian
pada tiap interval waktu tertentu (Harlan, 2017). Arti probabilitas pada penelitian ini yaitu menunjukan ketahanan
hidup pasien dengan COVID-19 yang berhasil mengalami kejadian, yaitu sembuh.

Tabel Probabilitas Ketahanan Hidup pasien COVID-19 di RSPBA

Life Table
Interval Start Number Wi Nun:lber , Number of Probability Hazard

, Entering ithdrawing during Terminal .

Time Density Rate

Interval Interval Events

0 124 19 4 0,005 0,01
7 101 8 19 0,027 0,03
14 74 5 54 0,084 0,17
21 15 2 10 0,019 0,16
28 3 0 0 0,000 0,00
35 3 0 3 0,008 0,29

The median survival time is 17,30.

Berdasarkan tabel 8 diatas menunjukan
probabilitas ketahanan hidup (survival function)
pada pasien COVID-19 dengan median survival time
nya 17,30. Pada kolom interval start time
menunujukan interval waktu yang digunakan untuk
analisis tabel kehidupan. Pada kolom number
entering interval menunjukan jumlah pasien yang
berhasil “selamat” sampai pada awal interval. Pada
kolom number withdrawing during interval
menunjukan jumlah pasien yang keluar dari
penelitian. Pada kolom number of terminal events
menunjukan pasien yang mengalami kejadian atau
event (sembuh).

Dapat dilihat interval waktu pertama dimulai pada
hari ke 0 dan berakhir pada hari ke 6, atau satuan
minggu. Pada interval ini terdapat 124 kasus yang
berhasil ,selamat” pada awal interval, 4 kasus yang
mengalami kejadian atau event dan 19 kasus yang
keluar dari penelitian (withdrawn, loss of follow-up),
dengan probabilitas untuk sembuh sebesar 0,005,
jadi pada minggu pertama survival rate terjadi
kesembuhan pada pasien COVID-19 yang dirawat
di Rumah Sakit Pertamina Bintang Amin Bandar
Lampung adalah 0,005 atau 0,5%. Pada interval
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minggu ke-2 terdapat 101 kasus yang berhasil

,Selamat”, 19 kasus yang mengalami kejadian atau
event dan 8 kasus yang keluar dari penelitian
(withdrawn, loss of follow-up), dengan probabilitas
untuk sembuh sebesar 0,027, jadi pada minggu
kedua survival rate terjadi kesembuhan pada
pasien COVID-19 yang dirawat di Rumah Sakit
Pertamina Bintang Amin Bandar Lampung adalah
0,027 atau 2,7%. Pada interval minggu ke-3
terdapat 74 kasus yang berhasil ,selamat”, 54
kasus yang mengalami kejadian atau event dan 5
kasus yang keluar dari penelitian (withdrawn, loss
of follow-up), dengan probabilitas untuk sembuh
sebesar 0,084, jadi pada minggu ketiga survival rate
terjadi kesembuhan pada pasien COVID-19 yang
dirawat di Rumah Sakit Pertamina Bintang Amin
Bandar Lampung adalah 0,084 atau 8,4%. Pada
interval minggu ke-4 terdapat 15 kasus yang
berhasil ,selamat®, 10 kasus yang mengalami
kejadian atau event dan 2 kasus yang keluar dari
penelitian (withdrawn, loss of follow-up), dengan
probabilitas untuk sembuh menjadi sebesar 0,019,
jadi pada minggu ketiga survival rate terjadi
kesembuhan pada pasien COVID-19 yang dirawat
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di Rumah Sakit Pertamina Bintang Amin Bandar
Lampung adalah 0,019 atau 1,9%. Pada interval
minggu ke-4 dan ke-5 hanya tersisa 3 kasus yang
berhasil ,selamat® dan 3 kasus yang mengalami
kejadian atau event di minggu ke-5, dengan
probabilitas untuk sembuh sebesar 0,008, jadi
pada minggu ke-5 atau minggu terakhir survival rate
terjadi kesembuhan pada pasien COVID-19 yang
dirawat di Rumah Sakit Pertamina Bintang Amin
Bandar Lampung adalah 0,008 atau 0,8%.

PEMBAHASAN

COVID-19 yang terjadi ini membawa dampak
yang cukup serius pada tatanan kesehatan,
pendidikan, sosial dan juga perekonomian di
Indonesia. Dalam hal perekonomian, dampak
negatif dirasakan oleh semua pelaku ekonomi, baik
itu rumah tangga, perusahaan dan Usaha Mikro
Kecil dan Menengah (UMKM), keuangan
pemerintah/Anggaran Pendapatan dan Belanja
Negara (APBN), sektor keuangan, maupun sektor
eksternal (Bappenas, 2021).

Faktor orang atau person adalah karakteristik
dari individu yang mempengaruhi keterpaparan
atau kepekaan mereka terhadap penyakit.
Karakteristik orang bisa berupa faktor genetik,
umur, jenis kelamin, pekerjaan. Seorang individu
yang mempunyai faktor genetik pembawa penyakit
akan mudah terpapar faktor genetik tersebut dan
peka untuk sakit. Perbedaan berdasarkan umur,
terdapat  kemungkinan  dalam  mendapat
keterpaparan  berdasarkan  perjalanan  hidup.
Demikian pula dengan karakteristik lain yang akan
membedakan dalam kemungkinan mendapat
keterpaparan (Irwan, 2017).

Hasil penelitian ini didapatkan 124 data pasien
sesuai kriteria sampel yang ditentukan. Presentase
untuk kasus sembuh sebanyak 72,58% dan untuk
sensor 27,42%. Rata-rata lama waktu yang
dibutuhkan seseorang dengan COVID-19 untuk
mencapai event atau sensor yaitu 15 hari, dengan
waktu terendah yaitu 3 hari dan waktu terlama yaitu
40 hari, juga probabilitas ketahanan hidup (survival
function) pada pasien COVID- 19 menunjukan
median survival time nya 17,30 atau dibulatkan
menjadi 17 hari.
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Hasil ini berbeda dengan penelitian analisis
survival waktu sembuh pasien COVID-19 yang
dilakukan oleh Sulantari dan Hariadi W. di
Kabupaten Banyuwangi yang mendapatkan hasil
median fungsi survival waktu sembuh pasien
COVID-19 di Kabupaten Banyuwangi adalah 16 hari
perawatan (Sulantari & Hariadi, 2020).

Sharing knowledge Kesiapsiagaan Menghadapi
COVID-19 di Serpong, fakta tentang COVID-19
yang perlu kita ketahui adalah, tingkat mortalitas
(kematian) relative rendah 2%, dan 98 % penderita
yang sakit akan sembuh, serta 9% sembuh total
dalam 48 hari tanpa vaksinasi. Jumlah meninggal
memang meningkat namun angka statistiknya
relatif tetap dalam rentang waktu sejak ditemukan
pertama kali di Wuhan, China akhir Desember
hingga kini. Dari sisi imunologi, setiap tubuh yang
terinfeksi virus, akan direspon sistem imumun non
spesifik dengan reaksi sebagai berikut, hari 1-2
bersin-bersin dan keluar cairan dari hidung, hari 3-7
demam dan batuk-batuk, hari 8-14 badan menjadi
lemas, dan hari 15 sembuh. Tubuh melacak sistem
kekebalan dan sel memori sebagai mekanisme
pertahanan hidup terhadap infeksi.

Sistem kekebalan spesifik akan memasukkan
data virus ke sel memori untuk membuat antibody
spesifik COVID-19 yg diproduksi hari ke 7. Hari 8-
14 tubuh akan menjadi pabrik yang memproduksi
besar-besaran antibodi. Pada hari ke 15 tubuh
menjadi kebal terhadap COVID-19. Jika ada
COVID-19 masuk lagi, tubuh telah siap dengan
produksi antibodi dalam waktu 24 jam, bukan 7 hari
(Chalimah, 2020).

kategori usia ialah bayi (0-1 tahun), anak-anak
(2-10 tahun), remaja (11-19 tahun), dewasa (20-60
tahun) dan lansia (>60 tahun). Pada penelitian ini,
penderita COVID-19 ditemukan rentang usia
terendah pasien vyaitu usia 20 tahun sampai 80
tahun dengan frekuensi usia terbanyak yaitu pada
kelompok dewasa dengan rentang usia 20-60
tahun. Pada kurva Kaplan-Meier waktu sembuh
berdasarkan usia dapat diketahui bahwa, grafik
survival menunjukan tidak memenuhi asumsi
proporsional hazard (PH).
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Hal ini berbeda menurut Aritonang et al.
(2020), bagi kelompok yang berusia muda dan
memiliki daya tahan tubuh yang baik, penyakit ini
dapat sembuh dengan isolasi mandiri (Aritonang
et al., 2020). Tingkat keparahan Kklinis juga
berhubungan dengan usia (di atas 70 tahun)
(Fitriani, 2020). Seharusnya faktor ini menjadi
penyebab lebih lamanya peluang tahan
hidup/sembuh  seseorang dengan kelompok
lansia dari COVID-19. Kemudian pada estimasi
Log-Rank menunjukan tidak ada perbedaan yang
signifikan antara variabel waktu sembuh dengan
usia pasien.

Hal ini sesuai dengan penelitian sebelumnya
mendapatkan hasil bahwa jumlah pasien COVID-
19 terbanyak yaitu pada rentang usia kurang dari
40 tahun. Hasil kurva Kaplan-Meier menunjukan
bahwa pasien yang berusia 40 tahun keatas
memiliki peluang tahan hidup/peluang sembuh
dari COVID-19 lebih cepat dibandingkan pasien
yang berusia kurang dari 40 tahun, dan estimasi
Log-Rank menunjukan tidak terdapat perbedaan
yang signifikan antara fungsi survival S(t) lama
waktu sembuh pasien COVID-19 untuk usia
kurang dari 40 tahun dan pasien 40 tahun keatas
(Sulantari & Hariadi, 2020).

Juga sesuai dengan penelitian sebelumnya,
pasien COVID-19 terbanyak berusia 40-49 tahun.
Hasil kurva Kaplan-Meier menunjukan bahwa
pasien yang berusia 40-49 tahun memiliki
peluang sembuh lebih besar daripada kelompok
lainnya, dan estimasi Log-Rank menunjukan
tidak ada perbedaan yang signifikan antara
kedua variabel (Audina & Fatekurohman, 2020).

Pada penelitian ini tidak sampai dibahas
mengenai tingkat keparahan Kklinisnya, namun
memberikan hasil bahwa usia <60 tahun memiliki
peluang tahan hidup/sembuh dari COVID-19
lebih cepat dari pasien usia >60 tahun. Faktor
imunitas merupakan suatu sistem pertahanan
yang berperan dalam mengenal, menghancurkan,
serta menetralkan benda-benda asing atau sel-
sel abnormal yang berpotensi merugikan bagi
tubuh. Kemampuan tubuh untuk menahan atau
menghilangkan benda asing serta sel-sel
abnormal disebut imunitas (kekebalan). Faktor
yang mempengaruhi sistem imun salah satunya
yaitu faktor stres (Izazi & Kusuma P, 2020).
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Faktor stres ini bisa didapat juga dari lingkungan.
Imunitas yang rendah pada manusia akan
menyebabkan sulitnya atau mempengaruhi lamanya
waktu sembuh dari penyakit. Kekebalan tubuh
bersifat dinamis, dapat naik turun. Banyak faktor
yang mempengaruhi imunitas tubuh. Melakukan pola
hidup sehat dapat menjaga dan memperbaiki sistem
imun tubuh (Amalia et al. 2020).

Faktor host bisa memberatkan keseimbangan,
sehingga pengungkit miring kearah host. Seperti
sampel pada penelitian ini yang didominasi oleh
kelompok usia dewasa, maka sebagian besar
populasi rentan terkena penyakit ialah usia dewasa
(Irwan, 2017).

Selanjutnya pada penelitian ini, penderita
COVID-19 ditemukan frekuensi jenis kelamin
terbanyak yaitu pada perempuan. Pada kurva
Kaplan-Meier waktu sembuh berdasarkan jenis
kelamin dapat diketahui bahwa, grafik survival
menunjukan tidak memenuhi asumsi proporsional
hazard (PH). Kemudian pada estimasi Log- Rank
menunjukan tidak ada perbedaan yang signifikan
antara variabel waktu sembuh dengan jenis kelamin
pasien.

Hal ini berbeda dengan penelitian sebelumnya
mendapatkan hasil bahwa jumlah pasien COVID-19
terbanyak yaitu pada kelompok jenis kelamin laki-
laki. Namun hasil kurva Kaplan-Meier menunjukan
bahwa pasien pada kelompok jenis kelamin
perempuan memiliki peluang tahan hidup/peluang
sembuh dari COVID-19 lebih cepat dibandingkan
pasien pada kelompok jenis kelamin laki-laki, dan
estimasi  Log-Rank menunjukan tidak terdapat
perbedaan yang signifikan antara fungsi survival S(t)
lama waktu sembuh pasien COVID-19 laki-laki dan
perempuan (Sulantari & Hariadi, 2020).

Pasien COVID-19 terbanyak pada kelompok
jenis kelamin laki-laki. Hasil kurva Kaplan-Meier
menunjukan bahwa pasien pada kelompok jenis
kelamin laki-laki memiliki peluang sembuh lebih
besar daripada kelompok perempuan, namun
estimasi Log-Rank menunjukan tidak ada perbedaan
yang signifikan antara kedua variabel (Audina &
Fatekurohman, 2020).
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Perawat dengan jenis kelamin perempuan
cenderung memiliki kerentanan terpapar COVID-
19 jika dikomparasikan dengan laki-laki. Hal ini
kemungkinan disebabkan oleh secara fisik,
perempuan memiliki kondisi yang lemah dan
juga faktor stresor yang cukup tinggi. Perempuan
juga cenderung mempunya perasaan yang lebih
peka, sering mempunyai rasa tidak aman dan
nyaman saat melakukan pelayanan perawatan
dan kesehatan pada individu yang terpapar
COVID-19 hal inilah yang merupakan resiko yang
dapat diindentifikasi bagi seorang perawat
(Winugroho et al., 2021).

Selanjutnya pada penelitian ini, penderita
COVID-19  ditemukan  frekuensi  pekerjaan
terbanyak yaitu pada kelompok dengan status
bekerja. Pada kurva Kaplan- Meier waktu
sembuh berdasarkan pekerjaan dapat diketahui
bahwa, grafik survival menunjukan tidak
memenuhi asumsi proporsional hazard (PH).
Pada estimasi Log-Rank menunjukan tidak ada
perbedaan yang signifikan antara variabel waktu
sembuh dengan pekerjaan pasien.

Melalui surat edaran Walikota Bandar
Lampung nomor. 4-43/412/IV.06/2020 tentang
antisipasi penyebaran virus corona (COVID-19)
di wilayah Kota Bandar Lampung, bagi satuan
pendidikan untuk meliburkan proses kegiatan
belajar mengajar dan mempersilahkan peserta
didik untuk melaksanakan proses kegiatan
dirumah secara mandiri sejak tanggal 16 Maret
2020 (Walikota Bandar Lampung, 2020). Dari
surat keputusan ini, kemungkinan mempengaruhi
peluang tahan hidup/sembuh dari COVID-19
lebih cepat pada status tidak bekerja, yang
beberapa sampelnya yaitu seorang pelajar.
Karena kegiatan pelajar sendiri sudah dibatasi
untuk melakukan aktivitas di rumah saja, jadi
sangat  minimnya  muncul  kekhawatiran
tetinggalnya pembelajaran, yang mana pengaruh
stres ini akan berkontribusi pada durasi cepat
atau lambatnya peluang tahan hidup/sembuh
pasien. Sama halnya untuk kelompok status tidak
bekerja selain pelajar, mereka juga tidak
mengkhawatirkan  pekerjaan yang menjadi
tanggung jawabnya.
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Peluang tahan hidup/sembuh dari COVID-19
paling lama yaitu pada status bekerja, karena
walaupun sudah ada pembatasan untuk work from
home, namun masih ada pengaturan piket, yang
mana ada beberapa pekerjaan yang masih
mengharuskan untuk melakukan aktivitas diluar
rumah atau tidak bisa dengan dilakukannya sistem
work from home. Dan juga munculnya
kekhawatiran yang tinggi terkait bagaimana
tanggung jawabnya dalam pekerjaan yang ia
tinggalkan selama proses pemulihan dari sakit. Hal
ini mempengaruhi durasi cepat atau lambatnya
peluang tahan hidup/sembuh pasien.

Tingkat pendidikan dibagi menjadi, tidak
sekolah, pendidikan dasar, pendidikan menengah
dan pendidikan tinggi. Pada penelitian ini,
penderita COVID- 19 ditemukan frekuensi
pendidikan terbanyak yaitu pada kelompok dengan
kelompok status sekolah menengah. Pada kurva
Kaplan-Meier waktu sembuh dapat diketahui
bahwa, grafik survival menunjukan tidak memenuhi
asumsi proporsional hazard (PH). Pada estimasi
Log-Rank menunjukan tidak ada perbedaan
yang signifikan antara variabel waktu sembuh
dengan pendidikan pasien.

Sesuai dengan surat edaran yang sudah
dicantumkan sebelumnya, bahwa surat keputusan ini
juga mempengaruhi peluang tahan hidup/sembuh
dari COVID-19 lebih cepat pada status sekolah
menengah. Peluang tahan hidup/sembuh dari
COVID-19 paling lama yaitu pada status sekolah
tinggi. Pada sampel status sekolah tinggi ini ialah
pada kelompok sampel yang memiliki pekerjaan
yang masih berhubungan dengan aktivitas diluar
rumah. Juga dipengaruhi oleh faktor stres terkait
tanggung jawabnya. Hal ini juga sesuai menurut
Aritonang et al. (2020), bagi kelompok yang berusia
muda dan memiliki daya tahan tubuh yang baik,
penyakit ini dapat sembuh dengan isolasi mandiri
(Aritonang et al., 2020). Karakterisitik responden
berdasarkan faktor tingkat pendidikan pada
penelitiannya, didapatkan yang paling banyak adalah
Pendidikan SMA vyaitu sebanyak 27 orang (38,6%)
dan perilaku pencegahan penularan COVID-19
terbanyak baik yakni 42 orang (60%) (Dewi, 2020). Ini
mungkin mempengaruhi dari proses kesembuhan
pasien dengan kelompok sekolah dasar dan sekolah
menengah.
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Pada variabel pendidikan, dalam penelitian ini
tidak ada pengaruh pendidikan dengan lama waktu
karantina pada perawat terpapar COVID-19
(Winugroho T. et al. 2021). Hal ini disebabkan
karena pengetahuan yang didapatkan oleh perawat
dengan pendidikan yang mereka miliki mengenai
penularan COVID-19 tidak hanya dari pendidikan
formal namun juga dari pengalamannya selama
mereka menjadi perawat COVID-19 di tempat
mereka bekerja. Hasil ini dapat dipengaruhi oleh
perbedaan kriteria pasien yang dirawat juga dapat
dipengaruhi oleh faktor psikis (Winugroho et al.,
2021).

Selanjutnya pada penelitian ini, penderita
COVID-19  ditemukan  frekuensi  komorbid
terbanyak yaitu pada kelompok dengan status
tidak memiliki komorbid. Pada kurva Kaplan-
Meier waktu sembuh dapat diketahui bahwa,
grafik survival menunjukan tidak memenuhi
asumsi proporsional hazard (PH). Pada estimasi
Log- Rank menunjukan tidak ada perbedaan yang
signifikan antara variabel waktu sembuh dengan
komorbid pasien. Hal ini sesuai dengan
penelitian sebelumnya proporsi pasien dengan
penyakit penyerta pada pasien yang meninggal
secara signifikan lebih tinggi daripada mereka
yang pasien sembuh. Waktu rata-rata dari
masuk rumah sakit hingga hasil pada pasien
yang meninggal dan pasien pulih adalah 9 hari
dan 13 hari, masing-masing. Pasien dengan
COVID-19 yang parah atau kritis lebih sering
pada kelompok yang meninggal. Leukositosis
dan limfositopenia ditunjukkan pada pasien yang
meninggal. Tingkat waktu protrombin, waktu
protrombin parsial teraktivasi, D-dimer, aspartat
aminotransferase, alanin  aminotransferase,

urea, kreatinin, kreatin kinase, glukosa, peptida
natriuretik otak, dan indikator inflamasi secara
signifikan lebih tinggi pada pasien yang
meninggal dibandingkan pada pasien yang pulih.
Komplikasi lebih sering terjadi pada pasien yang
meninggal dibandingkan pada pasien yang
sembuh; gagal napas (57,8%), syok septik
(36,7%), dan sindrom gangguan pernapasan akut
(26,6%) adalah yang paling umum komplikasi
pada pasien yang meninggal (Li et al., 2021).

Sesuai dengan penelitian yang dilakukan
sebelumnya tingkat keparahan klinis
berhubungan dengan komorbiditas  seperti
diabetes, penyakit paru obstruktif kronis (PPOK),
dan obesitas (Fitriani, 2020). Prognosis
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bergantung pada derajat penyakit, ada tidaknya
komorbid dan faktor usia (Handayani et al., 2020).

Waktu pemulihan rata-rata pasien dengan kasus
COVID-19 lama, dan faktor seperti kelompok usia
yang lebih tua, adanya demam, dan komorbiditas
adalah prediktor independen pemulihan yang
tertunda dari COVID-19. Intervensi untuk lebih
mengurangi waktu pemulihan pada perawatan
pusat harus fokus pada pasien yang menunjukkan
gejala dan dengan komorbiditas (Tolossa et al.,
2021).

Menurut penelitian yang dilakukan sebelumnya
bahwa jenis kelamin dan usia pasien yang dirawat di
rumah sakit memiliki efek langsung pada pemulihan
mereka waktu. Temuan menunjukkan bahwa
menjadi laki-laki atau berada di usia yang lebih tua
kelompok dikaitkan dengan probabilitas keluar
rumah sakit yang lebih rendah. Studi ini
memberikan dasar untuk prediksi waktu pemulihan
untuk studi penelitan masa depan. Setelah
aksesibilitas faktor risiko lainnya seperti prasyarat
pasien, akan ada peluang untuk mengukur
dampaknya terhadap kelangsungan hidup pasien
(Nemati et al., 2020).

Menurut penelitian yang dilakukan sebelumnya
jenis kelamin laki-laki, usia yang lebih tua, penyakit
ginjal kronis, pneumonia, rawat inap, masuk unit
perawatan intensif, intubasi, dan perawatan
kesehatan di pelayanan kesehatan masyarakat,
adalah faktor independen yang meningkatkan risiko
kematian akibat COVID-19 (p < 0,001). Risiko
kematian setiap saat selama masa tindak lanjut
jelas lebih tinggi untuk pria, individu di usia yang
lebih tua kelompok, orang dengan penyakit ginjal
kronis, dan orang yang dirawat di rumah sakit di
pelayanan  kesehatan masyarakat (Salinas-
Escudero et al. 2020).

Berdasarkan hasil penelitian, didapat 124
sampel yang sesuai dengan kriteria inklusi dan
kriteria eksklusi yang ditentukan oleh peneliti
dengan beragam variabel karakteristik demografi
yang ditemukan. Hasil akhir menunjukan bahwa
tidak terdapat perbedaan yang signifikan antara
variabel waktu sembuh dengan variabel usia, jenis
kelamin, pekerjaan, pendidikan dan komorbid.
Kemudian hasil multivariat menunjukan bahwa,
variabel yang berhubungan dengan kesembuhan
pasien adalah variabel jenis kelamin.
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SIMPULAN

Berdasarkan dari hasil penelitian yang
berhubungan dengan survival time pasien covid 19
adalah status kesembuhan pasien 90 (72.58%)
responden (p-value
0.000).

SARAN

Perlu dilakukan penelitian lebih lanjut dengan
jumlah sampel yang lebih banyak, karakteristik yang
beragam, menggunakan data primer juga
sekunder, dan melengkapi segala keterbatasan
dan kekurangan yang ada dalam penelitian ini,
serta diharapkan dapat mengembangkan menjadi
penelitian yang lebih baik lagi. Diperlukan juga
peneliian dan pembahasan yang lebih detail
mengenai pengaruh faktor-faktor lain yang dapat
mempercepat atau memperlambat lama wakitu
sembuh pasien COVID-19. Disarankan kepada
seluruh masyarakat untuk tetap menerapkan,
meningkatkan serta memiliki kesadaran yang tinggi
terhadap perilaku pencegahan COVID-19.
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