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A B S T R A C T  

Abstrak 
Latar Belakang: Corona Virus Disease 2019 (COVID-19) adalah 
penyakit pneumonia yang disebabkan oleh infeksi SARS-CoV-2 
yang dapat mengarah kepada badai sitokin yang menginduksi 
disregulasi koagulasi (ditandai dengan peningkatan kadar D-
dimer) sehingga meningkatkan risiko terjadinya trombosis. 
Pemeriksaan foto toraks memiliki peranan dalam upaya 
pemeriksaan lini pertama karena penggunaannya yang mudah 
dan dapat diterapkan untuk memantau kelainan paru pada 
pasien COVID-19.  
Objektif: Penelitian ini bertujuan melihat hubungan severitas 
gambaran radiologis foto toraks pasien COVID-19 dengan 
peningkatan kadar D-dimer. 
Metode: Penelitian ini merupakan penelitian analitik dengan 
pendekatan cross sectional pada data sekunder pasien COVID-
19 yang dilakukan pemeriksaan foto toraks dengan 
menggunakan skor Brixia dan kadar D-dimer di Rumah Sakit Dr. 
M. Djamil Padang terhadap 30 sampel. Analisis data 
menggunakan uji korelasi Pearson. Korelasi dinyatakan 
bermakna jika p<0,05. 
Hasil: Penelitian ini memperoleh nilai rerata untuk severitas 
gambaran radiologis foto toraks pasien COVID-19 sebesar 
9,8±4,286 dan kadar D-dimer sebesar 1955±1065,041 µg/L. 
Hasil analisis bivariat menunjukkan hubungan severitas 
gambaran radiologis foto toraks dengan kadar D-dimer pada 
pasien COVID-19 (p=0,028) dan nilai korelasi (r) ialah 0,401. 
Kesimpulan: Kesimpulan yang didapat adalah terdapat 
hubungan dengan korelasi moderat antara severitas gambaran 
radiologis foto toraks dengan kadar D-dimer pada pasien 
COVID-19. 
Kata kunci:  COVID-19, D-dimer, Foto Toraks 

Apa yang sudah diketahui tentang topik ini? 

Terdapat kenaikan kadar D-dimer dan perubahan foto 
toraks pada pasien COVID-19 

 

Abstract 
Background: Corona Virus Disease 2019 (COVID-19) is a 

pneumonia caused by infection with SARS-CoV-2 that can lead 

to a cytokine storm that induces coagulation dysregulation 

(characterized by elevated D-dimer levels) thereby increasing 

the risk of thrombosis. X-ray examination has a role in first-line 

examination efforts because it is easy to use and can be applied 

to monitor lung abnormalities in COVID-19 patients. 

Objective: This study aims to see the relationship between the 
severity of the chest radiography of COVID-19 patients with 
increased levels of D-dimer. 
Methods: This study was an analytic study with a cross 
sectional approach to secondary data for patients with COVID-
19 who were examined for chest X-ray with Brixia scores and 
D-dimer levels. The sample of this study were patients 
diagnosed with COVID-19 at Dr. M. Djamil Hospital, Padang as 
many as 30 samples. Data analysis used univariate and 
bivariate analysis with the Pearson correlation test. Correlation 
was significant if p<0,05. 
Results: The study obtained that the mean value for the chest 
X-ray scores of COVID-19 patients was  9,8±4,286 and the D-
dimer level was 1955±1065,041 µg/L. The results showed that 
there was a significant relationship between chest X-ray scores 
and D-dimer levels, the p value was 0,028 and the correlation 
value (r) was 0,401. 
Conclusion: It is concluded that there is relationship with a 
moderate correlation between chest X-ray scores and D-dimer 
levels in patients with COVID-19. 
Keyword: Chest X-Ray, COVID-19, D-dimer 
 

Apa yang ditambahkan pada studi ini? 

Hubungan severitas gambaran radiologis foto toraks 

pasien COVID-19 dengan peningkatan kadar D-dimer  
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Pendahuluan 

     Corona Virus Disease 2019 (COVID-19) 

adalah sebuah penyakit yang disebabkan oleh 

novel coronavirus yang sekarang disebut sebagai 

severe acute respiratory syndrome coronavirus 2 

(SARS-CoV-2). Penyakit ini pertama kali 

diidentifikasi sebagai kasus penyakit pernafasan di 

Kota Wuhan, Provinsi Hubei, China. Penyakit ini 

dilaporkan kepada WHO pada tanggal 31 

Desember 2019. Coronavirus adalah virus yang 

memiliki peplomer berbentuk seperti mahkota, 

sense-positif ssRNA (single strand RNA), yang 

mana dilaporkan memiliki bentuk pleomorfik 

berukuran 80-160 nm. Virus ini berbentuk 

nonsegmented dan berkisar dari 26- 32kb.1 

Kejadian COVID-19 yang terjadi pada 2 Maret 

2020 menjadi kasus pertama di Indonesia.  Data 1 

September 2021 menunjukkan kasus yang 

terkonfirmasi berjumlah 4.080.000 kasus dan 

jumlah kematian sebesar 132.000.2  

Manifestasi klinis dari penyakit COVID-19 

terdiri dari beberapa gejala, dimulai dari yang 

tidak bergejala sama sekali, gejala ringan, gejala 

berat hingga dapat berujung kematian. Batuk, 

demam, dan sesak nafas merupakan bagian dari 

gejala umum penyakit ini. Gejala lainnya yang 

dilaporkan adalah berupa kelemahan, malaise, 

gangguan pernafasan, nyeri otot, sakit 

tenggorokan, kehilangan kemampuan perasa dan 

penghidu.3 

Pemeriksaan untuk diagnosis penyakit COVID-

19 dapat dilakukan dengan menanyakan adanya 

kontak dan riwayat melakukan perjalanan dalam 2 

minggu terakhir. Pemeriksaan lebih akurat dapat 

dilakukan dengan menggunakan tes molekuler, 

serologi, dan kultur virus. RT-PCR (Real Time 

Polymerase Chain Reaction) merupakan metode 

molekuler yang berperan dalam kepentingan 

diagnosis. Penggunaan modalitas radiologi dalam 

tatalaksana COVID-19 juga tidak bisa dihindari.3 

Pengaruh penyakit ini terutama pada saluran 

napas dapat divisualisasikan secara optimum 

dengan menggunakan pemeriksaan radiologi. 

Tersedianya beragam modalitas dan spesifikasi 

alat yang makin baik dari masa ke masa, membuat 

pemeriksaan radiologi dalam hal ini memegang 

peranan sangat penting untuk   membantu 

melakukan diagnosis, menilai beratnya penyakit 

COVID-19 dan progresivitasnya. Pemeriksaan 

radiologi juga dapat membantu menyingkirkan 

diagnosis penyakit lain yang gejalanya mirip 

COVID-19, selain membantu menilai penyakit 

komorbid lain yang dimiliki pasien.2 

Salah satu pemeriksaan radiologis yang dapat 

dilakukan adalah foto toraks.2 Foto toraks memiliki 

sensitivitas lebih rendah dari Computerized 

Tomography scan (CT-scan), tetapi foto toraks 

memiliki peranan dalam upaya pemeriksaan pada 

lini pertama karena pemeriksaan ini mudah 

digunakan dan ketersediaannya lebih baik. Metode 

Brixia Score dapat diterapkan pada foto toraks 

untuk memantau kelainan paru pada pasien 

COVID-19. Skor Brixia dapat dengan mudah 

diterapkan dalam rutinitas pelaporan pemeriksaan 

foto toraks pada pasien COVID-19. Skor ini 

berkorelasi kuat dengan tingkat keparahan dan 

hasil penyakit, yang dapat mendukung 

pengambilan keputusan klinis, terutama pada saat 

puncak epidemi, ketika munculnya pasien dengan 

gejala sedang hingga berat.4 

Pemeriksaan hematologi pada pasien COVID-19 

mempunyai peran dalam identifikasi gangguan 

koagulasi darah. Penelitian yang dilakukan Huan 

Han pada tahun 2020 memperlihatkan kasus 

SARS-CoV-2 pada 94 pasien di China memiliki nilai 

D-Dimer yang secara substansial lebih tinggi dari 

orang yang sehat. Nilai D-dimer pasien COVID-19 

yang berat memiliki kadar yang lebih tinggi 

dibandingkan pasien COVID-19 yang infeksinya 

lebih ringan.5 Penelitian tersebut menjelaskan 

bahwa fungsi koagulasi pada pasien COVID-19 

dibandingkan dengan orang sehat memiliki 

gangguan, dan pemeriksaan kadar D-dimer juga 

berperan dalam identifikasi kasus yang berat lebih 

dini.5 

Sehubungan dengan uraian di atas serta belum 

adanya data tentang uji analitik dari karakteristik 

gambaran rontgen toraks dibandingkan dengan 

pemeriksaan D-dimer dalam menentukan 

severitas pasien dengan kasus terkonfirmasi 
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COVID-19 di Rumah Sakit Dr. M. Djamil Padang 

maka penulis tertarik untuk menelitinya.  
 

Metode 

Desain penelitian yang digunakan adalah 

analitik dengan pendekatan cross sectional. 

Sumber data penelitian menggunakan data 

sekunder dari rekam medis pasien dengan status 

kasus terkonfirmasi COVID-19 yang sudah 

melakukan pemeriksaan rontgen toraks dan 

pemeriksaan kadar D-dimer di Rumah Sakit Dr. M. 

Djamil Padang pada tahun 2021. 

Populasi target penelitian ini adalah pasien 

dewasa dengan status kasus terkonfirmasi COVID-

19 berusia 20-80 tahun. Penelitian ini 

menggunakan data DICOM rontgen toraks pada 

pasien dengan status kasus terkonfirmasi COVID-

19 di Rumah Sakit Dr. M. Djamil Padang dan rekam 

medis hasil pemeriksaan laboratorium   pasien   

dengan status kasus terkonfirmasi COVID-19   di 

Rumah Sakit Dr. M. Djamil Padang. 

Data yang telah didapat dari rekam medis untuk 

kadar D-dimer dan gambaran foto toraks 

menggunakan skor Brixia pasien COVID-19 

kemudian dientri dan diolah. Setelah data diolah 

dianalisis dengan komputer menggunakan 

program Statistic Package for Social Science (SPSS) 

dan dilakukan uji normalitas menggunakan uji 

Shapiro Wilk. Uji korelasi Pearson digunakan 

untuk membuktikan hipotesis ada hubungan 

antara severitas gambaran foto toraks 

menggunakan skor Brixia dengan peningkatan 

kadar D-Dimer pasien terkonfirmasi COVID-19 di 

Rumah Sakit Dr. M. Djamil Padang. Skor Brixia 

membagi gambar menjadi enam zona pada 

proyeksi dada (proyeksi posteroanterior atau 

anteroposterior): zona atas (A dan D): di atas 

dinding inferior lengkung aorta, zona tengah (B 

dan E): di bawah dinding inferior lengkung aorta 

dan di atas dinding inferior vena pulmonalis 

inferior kanan (struktur hilus), zona bawah (C dan 

F): di bawah dinding inferior vena pulmonalis 

inferior kanan (basis paru). Setiap zona diberi skor 

sebagai: Skor 0 tidak ada kelainan paru, Skor 1 

infiltrat interstisial, Skor 2 infiltrat interstisial dan 

alveolar (dominasi interstisial), Skor 3 infiltrat 

interstisial dan alveolar (dominasi alveolar). 

 

Hasil 

Penelitian dilakukan secara cross sectional 

pada data sekunder pasien COVID-19 yang 

dilakukan pemeriksaan foto toraks dan kadar D-

dimer. Parameter yang dianalisis adalah severitas 

gambaran foto toraks dengan kadar D-dimer pada 

pasien COVID-19. 

Berdasarkan data yang telah dikumpulkan dari 

30 sampel yang memenuhi kriteria untuk sampel 

penelitian. Berikut merupakan hasil statistik 

deskriptif mengenai karakteristik pasien COVID-

19. 

 
Tabel 1. Karakteristik subjek pasien COVID-19 

Variabel Mean±SD f % 

Umur (Tahun) 58,83±15,7   

Jenis Kelamin 

Laki-laki 

Perempuan 

  

21 

9 

 

70 

30 

 

Berdasarkan Tabel 1, dari 30 data yang menjadi 

sampel, diperoleh nilai rerata untuk umur pasien 

COVID-19 sebesar 58,83±15,7 artinya pasien yang 

mengalami COVID-19 banyak berasal dari 

kalangan dewasa. Usia terendah pasien COVID-19 

sebesar 27 tahun dan tertinggi sebesar 90 tahun. 

Jenis kelamin terbanyak pasien COVID-19 adalah 

laki-laki yaitu 21 orang (70%) dan perempuan 

sebanyak 9 orang (30%). 

 
Tabel 2. Rerata Severitas Gambaran Foto Toraks Pasien 

COVID-19 dan D-dimer 
Variabel Mean±SD 

Severitas Gambaran Foto 

Toraks dengan Skor Brixia 

9,8±4,286 

Kadar D-dimer (µg/L) 1955,27±1065,041 

 

Berdasarkan Tabel 2, dari 30 pasien diperoleh 

nilai rerata untuk severitas gambaran foto toraks 

pasien COVID-19 sebesar 9,8±4,286 dan rerata 

untuk kadar D-dimer pasien COVID-19 sebesar 

1955,27±1065,041.  

 

 
Gambar 1. Korelasi severitas gambaran foto 

toraks dan kadar D-dimer 
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Uji korelasi Pearson antara severitas gambaran 

foto toraks dengan kadar D-dimer pada pasien 

COVID-19 menunjukkan korelasi positif dengan 

kekuatan sedang/moderat. 

  

Pembahasan  

Karakteristik Subjek Berdasarkan Usia dan 

Jenis Kelamin 

Hasil analisis karakteristik subjek penelitian 

menurut umur didapatkan rerata umur sampel 

pada penelitian ini adalah 58-59 tahun dengan 

rentang umur 27- 90 tahun. Hal ini menunjukkan 

pasien yang mengalami COVID-19 banyak berasal 

dari kalangan pra lanjut usia (45-59 tahun). Data 

ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh 

Tersia, hasil penelitian menunjukkan bahwa 

kelompok umur yang terbesar pada pasien yang 

mengalami COVID-19 adalah kelompok 40-59 

tahun (57,5%).24 

Hasil ini menunjukkan bahwa semakin tua 

seseorang, maka sistem imunitas tubuh juga 

cendrerung melemah, sehingga orang tua memiliki 

kesulitan dalam melawan infeksi yang datang.  

Jaringan paru-paru juga akan menjadi kurang 

elastis seiring bertambahnya usia, sehingga 

penyakit infeksi pernafasan seperti COVID-19 

seharusnya menjadi perhatian tersendiri bagi 

orang tua. Orang tua dapat mengalami peradangan 

yang lebih hebat yang bisa berakibat kepada 

kerusakan organ.25 

Hasil analisis karakteristik subjek penelitian 

menurut jenis kelamin didapatkan jenis kelamin 

yang terbanyak yaitu laki-laki sebanyak 21 orang 

(70%). Berbeda dengan penelitian yang dilakukan 

oleh Tersia di Cimahi pada tahun 2021 

menunjukkan hasil yang berbeda, yaitu jenis 

kelamin yang terbanyak adalah perempuan 

sebesar 57,5% dan laki-laki sebesar 42,5%.24 

Perbedaan ini bisa terjadi karena pengambilan 

data yang sedikit yaitu 30 sampel dan juga karena 

prevalensi COVID-19 yang secara umum tidak 

memiliki perbedaan antara laki-laki dan 

perempuan. 

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian 

yang dilakukan oleh Begley dan Wenham tahun 

2020 yang menyatakan bahwa pola pergerakan 

laki-laki yang lebih banyak berada di luar rumah 

dibandingkan perempuan menyebabkan laki-laki 

lebih rentan mengalami COVID-19. Laki-laki 

memiliki intensitas interaksi yang lebih banyak 

dengan dunia luar sehingga lebih sering terpapar 

dan hal itu juga membuat laki-laki memiliki faktor 

risiko yang lebih besar untuk terjadinya 

penurunan sistem imun yang disebabkan oleh 

alkohol, rokok, dan migrasi.26  

Penelitian yang dilakukan oleh Jian-Min Jin 

menunjukkan data perbandingan pasien COVID-19 

yang meninggal menurut jenis kelamin didapatkan 

bahwa kasus COVID-19 pada laki-laki sebesar 

70,3% dan pada perempuan sebesar 29,7%. 

Walaupun laki-laki dan perempuan memiliki 

prevalensi yang sama, terlepas dari usia, laki-laki 

memiliki risiko yang lebih buruk yang dapat 

menyebabkan kematian.27 

Perbedaan jumlah antara laki-laki dan 

perempuan ini masih menjadi bahan penelitian. 

Terdapat beberapa faktor lain yang menjadi 

penyebab mengapa laki-laki lebih banyak 

mengalami COVID-19, salah satunya adalah 

ekspresi angiotensin-converting enzyme-2 (ACE 2) 

yang lebih tinggi pada pria dibanding wanita, yang 

mana enzim ACE2 merupakan reseptor dari 

coronavirus. Hal ini disebabkan terdapat 

perbedaan imunologi yang dibawa oleh hormon 

seksual dan kromosom X.28 

Kasus COVID-19 pada laki-laki cenderung 

berkembang menjadi kasus yang lebih serius 

dibandingkan perempuan, berdasarkan klasifikasi 

klinis dari severitas penyakit. Pasien COVID-19 

laki-laki menunjukkan angka 2,4 kali lipat lebih 

berisiko mengalami kematian dibandingkan pasien 

perempuan.27 

Penelitian ini menjelaskan bahwa pasien yang 

mengalami COVID-19 banyak berasal dari 

kalangan pra lanjut usia (45-59 tahun) dan 

sebagian besar berjenis kelamin laki-laki (70%). 

Penelitian ini mengambil sebagian besar sampel 

dari ruangan ICU sehingga dapat dilihat pasien 

yang memiliki keadaan COVID-19 yang lebih berat 

adalah pasien dari kalangan lanjut dan sebagian 

besar adalah laki-laki. Hal ini disebabkan karena 

pasien usia lanjut memiliki risiko lebih besar untuk 

mengalami COVID-19 dan pasien laki-laki memiliki 

intensitas interaksi yang lebih banyak dengan 

dunia luar sehingga lebih sering terpapar dan hal 

itu juga membuat laki-laki memiliki faktor risiko 

yang lebih besar mengalami COVID-19. 

Severitas Gambaran Foto Toraks Menggunakan 

Skor Brixia Pasien  COVID-19 

Hasil analisis pemeriksaan gambaran severitas 

foto toraks pasien COVID-19 menggunakan skor 

Brixia diperoleh nilai rerata sebesar 9,8±4,286. 
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Penelitian lain oleh Tersia di Cimahi mendapatkan 

rerata gambaran severitas foto toraks yang lebih 

rendah yaitu 6,860±3,5044.24 Terdapat perbedaan 

rerata antara penelitian ini dengan penelitian lain 

yang serupa, yaitu penelitian Tersia di Cimahi. Hal 

ini disebabkan pada penelitian ini sebagian besar 

pasien COVID-19 yang dijadikan sampel penelitian 

berasal dari instalasi rawat inap Rumah Sakit Dr. 

M. Djamil yaitu berasal dari Intensive Care Unit 

(ICU), sehingga sebagian besar memiliki keadaan 

foto toraks yang lebih berat daripada pasien 

COVID-19 yang tidak dirawat di ICU. 

Penelitian yang dilakukan oleh Aulia Rahman 

menunjukkan terdapat hubungan yang signifikan 

antara gambaran radiologis foto toraks dengan 

severitas COVID-19 dan juga antara komorbid 

dengan severitas COVID-19. Komorbid terbanyak 

dari penyakit COVID-19 juga disebutkan yaitu 

hipertensi, diabetes mellitus, gagal ginjal, penyakit 

kardiovaskular, dan penyakit hepatobilier.29 

Pasien COVID-19 dengan penyakit berat dapat 

memperburuk keadaanya secara cepat menjadi 

ARDS dalam beberapa hari. Patogenesis utama 

disebabkan oleh diffuse alveolar damage (DAD) 

yang secara berat mengganggu pertukaran gas di 

paru-paru. Selain mekanisme tersebut, temuan 

patologis terbaru menunjukkan bahwa salah satu 

hal yang membedakan fitur COVID-19 adalah 

trombosis vaskular yang disertai dengan penyakit 

mikrovaskular dan juga oklusi kapiler alveolar. Hal 

ini menunjukkan bahwa kerusakan endotel 

alveolar mengarah kepada progressive endothelial 

pulmonary syndrome dengan trombosis 

mikrovaskular sebagai faktor atipikal yang 

mengarah kepada ARDS pada pasien COVID-19.24 

Penelitian ini menunjukkan bahwa 

pemeriksaan radiologis foto toraks memiliki 

peranan yang penting dalam penanganan pasien 

COVID-19. Pemeriksaan radiologis foto toraks 

dapat menentukan severitas dari penyakit COVID-

19. Oleh karena itu, pemeriksaan ini dapat 

digunakan sebagai modalitas pertama dalam 

penanganan penyakit COVID-19 dan juga untuk 

memantau perkembangan penyakit COVID-19 dari 

waktu ke waktu. 

 Kadar D-dimer Pasien COVID-19 

Hasil analisis pemeriksaan kadar D-dimer pada 

pasien COVID-19 diperoleh nilai rerata sebesar 

1955,27±1065,041. Penelitian lain oleh Tersia di 

Cimahi mendapatkan rerata kadar D-dimer 

sebesar 1793,2±2239,45.24 Penelitian ini 

mendapatkan hasil kadar D-dimer yang lebih besar 

dikarenakan penelitian ini mengambil data D-

dimer pasien hanya dari satu waktu, sehingga 

dapat terjadi perbedaan hasil rerata D-dimer. 

Selain itu, penelitian ini menggunakan data kadar 

D-dimer di hari yang sama dengan pemeriksaan 

foto toraks pasien yang mengalami keadaan paling 

berat. 

D-dimer adalah produk degradasi fibrin yang 

secara luas digunakan sebagai biomarker untuk 

trombosis. Kadar D-dimer di bawah 500 µg/L 

merupakan kadar normal, dan kadar D-dimer bisa 

meningkat seiring penambahan usia dan 

kehamilan. Kadar D-dimer meningkat juga 

mengikuti peningkatan dari severitas community-

acquired pneumonia.30  

Kadar D-dimer adalah salah satu indikator 

untuk mendeteksi trombosis. Kadar D-dimer 

dilaporkan meningkat sebesar 3-4 kali lipat pada 

pasien COVID-19, terkhusus pada fase awal 

penyakit, yang mana berhubungan dengan 

prognosis yang buruk.24 

Kadar D-dimer juga memiliki hubungan dengan 

skor foto toraks pada pasien COVID-19. Semakin 

tinggi kadar D-dimer, maka akan semakin tinggi 

juga skor dari rontgen toraks pasien COVID-19. Hal 

ini menunjukkan bagaimana koagulopati itu 

berhubungan dengan severitas dari perjalanan 

penyakit COVID-19.24 

Kadar D-dimer merupakan biomarker yang 

akurat untuk memprediksi mortalitas dari pasien 

COVID-19 dan kadar 1500 µg/L adalah kadar cutoff 

optimal dari D-dimer untuk memprediksi 

mortalitas pada pasien COVID-19, dengan 

sensitivitas dan spesifitas yang baik. Kadar D-

dimer juga mudah dilakukan di laboratorium 

sederhana sebagai indikator untuk prognosis 

COVID-19.30 

Pandemi COVID-19 yang sedang mewabah di 

seluruh dunia membutuhkan sebuah prognostic 

biomarkers yang memberikan manfaat untuk 

manajemen COVID-19. Hal ini membuat D-dimer 

menjadi indikator yang potensial untuk 

memprediksi prognosis dari pasien COVID-19.  

Korelasi Severitas Gambaran Foto Toraks 

dengan Kadar D-dimer pada Pasien COVID-19 

Korelasi severitas gambaran radiologis foto 

toraks dengan kadar D-dimer pada penelitian ini 

menggunakan uji korelasi Pearson. Hasil penelitian 

menunjukkan didapatkan korelasi yang bermakna 

antara severitas gambaran radiologis foto toraks 
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dengan kadar D-dimer pada pasien COVID-19 yaitu 

r=0,401 dan p=0,028. Hasil penelitian ini sesuai 

dengan Tersia di Cimahi diperoleh hasil terdapat 

hubungan (korelasi) antara severitas gambaran 

radiologis foto toraks dengan kadar D-dimer 

dengan nilai r =0,358 dan p= 0,023 pada pasien 

COVID-19 di Rumah Sakit Dustira dan Rumah Sakit 

Kebon Jati.24 Hasil penelitian ini bisa sejalan 

dikarenakan menggunakan kriteria sampel yang 

sama, yaitu pasien COVID-19 yang terkonfirmasi 

dan juga hasil pemeriksaan kadar D-dimer dan 

pemeriksaan radiologis foto toraks yang dilakukan 

pada waktu yang sama. 

Penelitian ini membuktikan terdapat korelasi 

antara severitas gambaran radiologis foto toraks 

dengan kadar D-dimer pada pasien COVID-19. Hal 

ini serupa dengan penelitian sebelumnya yang 

dilaporkan bahwa peningkatan kadar D-dimer 

memiliki hubungan dengan severitas dari 

pneumonia yang disebabkan coagulation 

dysregulation oleh excessive inflammatory 

mediators yang diinduksi oleh infeksi SARS-CoV-2. 

Terlebih lagi, sitokin pro inflammatori juga terlibat 

dalam cedera endotel yang kemudian 

mengaktivasi kaskade koagulasi dan menghambat 

proses fibrinolisis sehingga kadar D-dimer secara 

umum digunakan sebagai biomarker untuk 

melihat kerusakan pada COVID-19 selain dengan 

menggunakan foto toraks.24 

Hasil penelitian ini yaitu terdapat hubungan 

antara severitas gambaran radiologis foto toraks 

dengan kadar D-dimer pada pasien COVID-19. 

Hubungan antara kedua variabel ini menunjukkan 

bahwa semakin tinggi kadar D-dimer, maka akan 

semakin tinggi juga skor Brixia pada foto toraks 

pasien COVID-19. Sistem penilaian Brixia 

menginterpretasikan perubahan rontgen dada, 

berfungsi sebagai indikator sejauh mana 

perubahan yang terjadi parenkim paru. Skor Brixia 

yang lebih tinggi berkorelasi dengan perjalanan 

klinis yang lebih parah dan mortalitas yang lebih 

tinggi. Hal ini diharapkan dapat menjadi sebuah 

prediktor untuk severitas dari penyakit COVID-19, 

sehingga kedua pemeriksaan ini dapat menjadi 

perhatian sebagai pemeriksaan awal yang penting 

untuk memprediksi serta mencegah komplikasi 

berat yang dapat terjadi pada pasien COVID-19. 

 

Simpulan  

Penelitian ini menunjukkan rerata usia pasien 

sebesar 58,83±15,7 dan jenis kelamin terbanyak 

perempuan. Rerata skor Brixia pada pemeriksaan 

foto toraks sebesar 9,8 dan rerata kadar D-dimer 

1955,27±1065,041. Terdapat korelasi yang 

moderat antara severitas gambaran radiologis foto 

toraks dengan kadar D-dimer pada pasien COVID-

19. 
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