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Abstract
Background: The Covid-19 pandemic increases the risk of maternal morbidity and mortality, both during
pregnancy, childbirth, and postpartum. Although information about Covid-19 infection and how it relates to
pregnancy, the fetus, and maternal death is still limited, pregnant women still have a higher risk compared to the
general population.
Obijective: This study aims to analyze covid-19 pneumonia during pregnancy, delivery, and post-partum period
as a risk factor for maternal death during the Covid-19 pandemic.
Methods: The study used a case-control design with a 1:1 comparison of cases and controls. Cases are maternal
deaths and controls are mothers who lived during the 2021 Covid-19 pandemic. The population was pregnant
women and post-partum mothers at Cibinong Regional General Hospital with a sample of 200 respondents. Data
were collected using medical record data and analyzed multivariate with multiple logistic regression
Result: The results showed that 22% of mothers had covid-19 pneumonia, and 88.6% of mothers who had covid-
19 pneumonia died. Multivariate modeling shows that covid-19 pneumonia, pre-eclampsia, anemia, and maternal
education were simultaneously associated with maternal mortality during the Covid-19 pandemic (p-
value=0.0001; Negerkerke R-Square 0.440). Covid-19 pneumonia was the risk factor most related to maternal
mortality during the Covid-19 pandemic (p-value=0.004; OR=4.59; 95%CI=1.621-13.025).
Conclusion: Mothers with covid-19 pneumonia have a risk of 4.59 times greater for dying during the Covid-19
pandemic. It is necessary to increase awareness of vulnerable groups, especially pregnant women diagnosed with
covid-19, both in prevention and management efforts to reduce mortality in pregnant women and post-partum
mothers.
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Abstrak
Latar belakang: Pandemi Covid-19 meningkatkan risiko morbiditas dan mortalitas ibu, baik selama periode
kehamilan, persalinan dan nifas. Walaupun informasi tentang infeksi Covid-19 dalam hubungannya dengan
kehamilan, janin dan kematian ibu masih terbatas, namun ibu hamil memiliki risiko lebih tinggi dibandingkan
dengan populasi umum.
Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis pneumonia covid-19 pada ibu hamil, bersalin dan nifas
sebagai faktor risiko kematian ibu selama pandemi Covid-19.
Metode: Penelitian menggunakan desain kasus kontrol dengan perbandingan kasus dan kontrol 1:1. Kasus adalah
kematian ibu dan kontrol adalah ibu yang hidup selama periode pandemi Covid-19 tahun 2021. Populasi adalah
ibu hamil, bersalin dan nifas di RSUD Cibinong dengan jumlah sampel 200 responden. Data dikumpulkan
menggunakan data rekam medis dan dianalisis secara multivariat dengan regresi logistik berganda.
Hasil: Hasil penelitian menunjukkan sebanyak 22% ibu mengalami pneumonia covid-19, dan 88,6% dari ibu yang
mengalami penumonia covid-19 meninggal. Pemodelan multivariat menunjukkan bahwa pneumonia covid-19,
pre-eklamsia, anemia dan pendidikan ibu secara simultan berhubungan dengan kematian ibu selama pandemi
Covid-19 (p-value=0,0001; Negerkerke R-Square 0,440). Pneumonia covid-19 adalah faktor risiko yang paling
berhubungan dengan kematian ibu selama pandemi Covid-19 (p-value=0,004; OR=4,59; 95%CI=1,621-13,025).


mailto:dewi.purnamawati@umj.ac.id

Peneumonia COVID-19 Sebagai Faktor Risiko Kematian Ibu Selama Pandemi COVID-19 (Dewi, dkKk)

Kesimpulan: Ibu dengan pneumonia covid-19 memiliki risiko 4,59 kali untuk mengalami kematian selama
pandemi Covid-19. Perlu peningkatan kewaspadaan pada kelompok rentan, khususnya ibu hamil yang
terdiagnosis covid, baik dalam upaya pencegahan dan penatalaksanaan untuk mengurangi mortalitas pada ibu

hamil, bersalin dan nifas.

Kata kunci: pneumonia covid-19, kematian ibu, faktor risiko, pendemi covid-19

PENDAHULUAN

Pandemi Covid-19 telah memberikan efek
terhadap kerentanan baik pada tatanan individu
maupun sistem pelayanan kesehatan®. Pandemi
covid-19 juga memberikan dampak negatif dari
tujuan Sustainable Development Goals (SDGS)
3 yaitu menjamin kehidupan yang sehat dan
mendorong kesejahteraan bagi semua orang di
segala usia serta strategi global mencegah
kematian bayi baru lahir (The Global Every
Newborn Action Plan (ENAP))2.

Salah satu populasi yang menerima beban
ganda pada kondisi pandemi Covid-19 adalah
ibu hamil. Ibu hamil dan bersalin memiliki
risiko lebih besar karena terbatasnya akses ke
perawatan prenatal, meningkatnya stres, dan
kurangnya dukungan sosial yang tersedia
sebelum dan setelah melahirkan®4. Selama
kehamilan, wanita juga mengalami perubahan
imunologis dan fisiologis yang dapat
meningkatkan risiko penyakit yang lebih parah
akibat infeksi pernapasan, maupun komorbid
lainnya yang dapat meningkatkan risiko
kematian®®,

Risiko kematian ibu dilaporkan diseluruh
dunia. Di Amerika, risiko kematian ibu pada
bulan-bulan  pertama pandemi Covid-19
meningkat 33%’. Peningkatan terbesar pada
penyebab tidak langsung (56,9%), khususnya
penyakit virus lainnya (2374,7%), penyakit
pada sistem pernafasan (117,7%), dan penyakit
pada sistem peredaran darah (72,1%). Covid-19
terdaftar sebagai penyakit virus lainnya.
Peningkatan pada penyebab langsung (27,7%)
sebagian besar terkait dengan diabetes pada
kehamilan  (95,9%), gangguan hipertensi
(39,0%), dan kondisi terkait kehamilan tertentu
lainnya (48,0%)’.
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Selain Amerika, Brazil dilaporkan memiliki
tingkat kematian ibu tertinggi diseluruh dunia,
peningkatan mencapai 223% pada tahun 2021.
Sebesar 59% ibu hamil atau nifas yang
meninggal pada tahun 2021 akibat covid-19
tidak memiliki faktor risiko atau penyakit
penyerta sebelumnya®. Selama periode Januari
sampai Juni 2020, Centre of Deseases Control
(CDC) juga melaporkan sebanyak 8.207 ibu
hamil berusia 15-44 tahun terkonfirmasi positif
covid-19. Wanita hamil lebih mungkin dirawat
di rumah sakit dan berisiko lebih tinggi untuk
pneumonia®, masuk ICU dan menerima
ventilasi mekanis dibandingkan dengan wanita
tidak hamil®, selain itu ibu hamil dengan covid-
19 cenderung melahirkan prematur dan
memiliki peningkatan risiko kematian saat
hamil dan pasca melahirkan®! 12,

Di Indonesia, jumlah kematian ibu mengalami
peningkatan selama pandemi covid mulai dari
tahun 2019 sebesar 4421, meningkat menjadi
4621 di tahun 2020 dan terus meningkat di
tahun 2021 menjadi sebesar 7389 kematian
ibu®. Kabupaten bogor merupakan salah satu
kabupaten yang juga mengalami peningkatan
jumlah kematian ibu dari tahun 2018 sebesar
55, meningkat menjadi 72 pada tahun 2019°.
Peningkatan ini nampaknya juga terjadi di
Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) Cibinong,
sebagai salah RS rujukan di Kabupaten Bogor.
Penyebab kematian masih didominasi oleh trias
klasik sebagai penyebab langsung dan faktor
komorbid lainnya sebagai penyebab tidak
langsung  seperti  pneumonia  covid-19.
Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis
pneumonia covid-19 sebagai faktor risiko
kematian ibu.
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METODE

Penelitian dilakukan menggunakan pendekatan
kuantitatif dengan desain kasus kontrol. Kasus
adalah kematian ibu di RSUD Cibinong selama
pandemi Covid-19 periode Januari-Desember
tahun 2021. Kontrol adalah ibu hamil, bersalin
dan nifas yang dirawat di RSUD Cibinong
selama pandemi Covid-19 periode Januari-
Desember tahun 2021 dan hidup. Sampel
dihitung berdasarkan rumus besar sampel untuk
desain kasus kontrol** dengan perbandingan
1:1, didapatkan 100 kasus dan 100 kontrol
sehingga jumlah sampel dalam penelitian ini
sebesar 200. Data dikumpulkan menggunakan
data rekam medis RSUD Cibinong, yang dipilih
secara random, baik untuk kasus dan kontrol.

Pneumonia covid-19 merupakan variabel
independen utama yang dianggap sebagai
penyebab kematian ibu. Selain itu, peneliti juga
menganalisis faktor risiko penyebab kematian
ibu lainnya seperti usia, paritas, pendidikan,
anemia, preeklamsia dan eklamsia. Usia
diklasifikasikan berdasarkan usia reproduksi
sehat <20 dan >35 tahun dan 20-35 tahun;
paritas adalah jumlah anak hidup yang
dilahirkan oleh responden dan diklasifikasikan
<2 dan >4 anak dan 2-4 anak; dan pendidikan
diklasifikasikan menjadi pendidikan rendah
(SD-SMA) dan pendidikan tinggi (Perguruan
Tinggi). Sementara untuk variabel pneumonia

covid-19, kematian ibu, anemia, preeklamsia
dan eklamsia diklasifikasikan ya dan tidak
berdasarkan pada diagnosis yang ada pada data
rekam medis.

Data dianalisis secara multivariat dengan
regresi logistik berganda. Analisis multivariat
dilakukan untuk melihat apakah pneumonia
covid-19 merupakan faktor risiko yang paling
berhubungan dengan kematian ibu selama
pandemi covid-19 setelah dikontrol oleh usia,
paritas, pendidikan, anemia, preeklamsia dan
eklamsia. Analisis multivariat dilakukan
dengan mengikutsertakan semua variabel
dengan nilai p <0,25 pada analisis bivariat.
Tidak ada interaksi antar variabel dalam
penelitian  ini.  Penelitian  ini  sudah
mendapatkan ijin etik oleh Komisi Etik
Penelitian Kesehatan (KEPK) FKM UMJ no.
10.649.B/KEPK-FKMUMJ/VI11/2022

HASIL

Penelitian dilakukan di RSUD Cibinong
sebagai salah satu Rumah Sakit tipe B
pendidikan milik Pemerintah Daerah. RSUD
Cibinong merupakan RS rujukan regional,
berdiri sejak tahun 1982 dan terletak di pusat
Pemerintahan. Pertimbangan pemilihan RSUD
Cibinong adalah adanya tren peningkatan
Angka Kematian Ibu (AKI) selama pandemi
Covid-19.

Tabel 1. Distribusi Variabel Penelitian (n=200)

No Variabel Kategori Jumlah Persentase
(%)

1 Usia <20 dan >35 Tahun 52 26,0
20-35 Tahun 148 74,0

2 Paritas <2 dan >4 89 445
2-4 111 55,5

3 Pendidikan Rendah (SD-SMA) 162 81,0
Tinggi (PT) 38 19,0

4 Anemia Ya 41 20,5
Tidak 159 79,5

5 Pre eklamsia  Ya 29 14,5
Tidak 171 85,5

6 Eklamsia Ya 11 55
Tidak 189 94,5

7 Pneumonia Ya 44 22,0
Covid Tidak 156 78,0

Hasil penelitian menunjukkan bahwa 26%
responden masih berusia <20 dan >35 tahun;
44 5% memiliki anak <2 dan >4; 81%
berpendidikan rendah (SD-SMA); 20,5%

anemia; 14,5% mengalami preeklamsia, 5,5%
eklamsia dan 22% didiagnosis pneumonia
covid-19. Distribusi variabel penelitian dapat
dilihat pada tabel 1.
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Tabel 2. Analisis Hubungan Pneumonia Covid, Usia, Paritas, Pendidikan, Anemia, Pre eklamsia
dan eklamsia Terhadap Kematian Ibu (n=200)

Variabel Kategori Kematian Ibu Total p value OR
Kasus Kontrol (95% ClI)
n (%) n (%) n (%)
Usia <20 dan >35 Tahun 30 (57,7) 22(42,3) 52 (100,0) 0,259 1,519
20-35 tahun 70 (47,3) 78 (52,7)  148(100,0) (0,803-2,875)
Paritas <2 dan >4 38 (42,7) 51(57,3)  89(100,0) 0,088 0,589
2-4 62 (55,9) 49 (44,1) 111 (100,0) (0,335-1,034)
Pendidikan SD-SMA 89 (54,9) 73 (45,1) 162 (100,0) 0,007 2,993
Perguruan Tinggi 11 (28,9) 27 (71,1)  38(100,0) (1,391-6,440)
Anemia Ya 3(7,3) 38(92,7)  41(100,0) 0,000 0,050
Tidak 97 (61,0) 62 (39,0) 159 (100,0) (0,015-0,171)
Preeklamsia Ya 7(24,1) 22 (75,9) 29 (100,0) 0,005 0,267
Tidak 93 (54,4) 78 (45,6) 171 (100,0) (0,108-0,658)
Eklamsia Ya 8(72,7) 3(27,3) 11 (100,0) 0,215 2,812
Tidak 92 (48,7) 97 (51,3) 189 (100,0) (0,724-10,924)
Pneumonia Ya 39 (88,6) 5(11,4) 44 (100,0) 0,000 12,148
Covid Tidak 61 (39,1) 95 (60,9) 156 (100,0) (4,536-32,528)

Tabel 2 menunjukkan bahwa semua variabel
(usia, pendidikan, eklamsia dan pneumonia
covid-19) berisiko menyebabkan kematian ibu
(nilai OR>1), demikian pula halnya dengan

Walaupun demikian, hanya pendidikan,
anemia, preeklamsia dan pneumonia covid
yang bermakna secara statistik (p < 0,05).
Selain itu tabel 2 juga menunjukkan bahwa dari

22% ibu yang terdiagnosis pneumonia covid,
sebesar 88,6% meninggal.

paritas, anemia dan preeklamsia yang
menunjukkan peluang protektif (OR<1).

Tabel 3. Pemodelan Multivariat Pneumonia Covid Sebagai Faktor Risiko Kematian Ibu
Selama Pandemi Covid-19 (n=200)
95% C.1.for EXP(B)

Variabel S.E. Wald p value OR
Lower Upper
Pendidikan 0,452 4,615 0,032 2,639 1,089 6,397
Anemia 0,645 20,908 0,000 0,052 0,015 0,186
Preeklamsia 0,497 9,754 0,002 0,212 0,080 0,561
Pneumonia Covid 0,532 8,230 0,004 4,595 1,621 13,025

p-value=0,000; Nagelkerke R Square=0,440

Tabel 3 menunjukkan pemodelan multivariat.
Pemodelan dilakukan dengan
menguikutsertakan semua variabel dalam
analisis bivariat dengan kandidat nilai p<0,25.
Dalam hal ini hanya variabel usia yang tidak
diikutsertakan. Hasil pemodelan multivariat
menunjukkan bahwa pendidikan, anemia,
preeklamsia dan pneumonia covid secara
simultan berhubungan dengan kematian ibu
selama pandemi Covid-19 (p-value=0,000).
Model ini mampu memprediksi kematian ibu
sebesar 44%, sisanya diprediksi oleh faktor lain
yang tidak diteliti dalam penelitian ini.

Tabel 3 juga menunjukkan bahwa pneumonia
covid-19 merupakan faktor yang paling

berhubungan dengan kematian ibu (p=0,004;
OR=4,595; 95%CI=1,621-13,025). Ibu dengan
pneumonia covid-19 memiliki risiko 4,5 kali
untuk mengalami kematian ibu dibandingkan
ibu yang tidak mengalami pneumonia covid-19.

PEMBAHASAN

Kematian ibu adalah kematian wanita yang
terjadi pada saat kehamilan atau dalam 42 hari
setelah kehamilan, tidak tergantung dari lama
dan lokasi kehamilan, disebabkan oleh apapun
yang berhubungan dengan kehamilan, atau
yang diperberat oleh kehamilan tersebut, atau
penanganannya, akan tetapi bukan kematian
yang disebabkan oleh kecelakaan atau
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kebetulan®. Dalam penelitian ini kematian ibu
dipengaruhi oleh beberapa faktor diantaranya
pendidikan,  anemia, preeklamsia  dan
pneumonia covid-19.

Pendidikan merupakan salah satu determinan
sosial yang mempengaruhi  kesehatan®®.
Penelitian menunjukkan Ibu dengan pendidikan
rendah (SD-SMA) memiliki kemungkinan 2,6
kali untuk meninggal selama pandemi Covid-
19. Penelitian lain menunjukkan pendidikan
SD-SMP memiliki risiko 3,8 kali mengalami
kematian dibandingkan ibu dengan pendidikan
SMA-Perguruan tinggi®’. Tingkat pendidikan
yang kurang dikaitkan sebagai salah satu
pemicu stres (karena keterbatasan keuangan
dan  keberdayaan  dalam  pengambilan
keputusan, terutama dalam menentukan jarak
dan jumlah anak) yang mempengaruhi wanita
selama  kehamilan ~ dan  melahirkan®,
Perempuan dengan tingkat pendidikan yang
lebih baik memiliki status kesehatan yang lebih
baik begitupula sebaliknya®®.

Selain faktor pendidikan, faktor lain yang
berhubungan dengan kematian ibu adalah
anemia dan preeklamsia. Sebanyak 40% wanita
hamil di seluruh dunia menderita anemia®.
Penelitian menunjukkan 20,5% ibu mengalami
anemia. Walaupun anemia merupakan kondisi
yang bisa diobati, namun anemia memberikan
kontribusi terhadap komplikasi yang mungkin
terjadi pada dan ibu dan bayi, baik pada saat
kehamilan dan persalinan. Ibu dengan anemia
berat memiliki risiko 1,8 kali mengalami
kematian?.,

Preeklamsia merupakan salah komplikasi pada
ibu hamil yang memberikan dampak pada
kesehatan ibu dan bayi. Preeklampsia
merupakan penyebab paling umum dari
persalinan prematur dan menyumbang 20%
dari semua perawatan intensif pada neonatal?.
Komplikasi pada ibu dapat menyebabkan
penyakit yang berkepanjangan seperti penyakit
kardiovaskular, diabetes tipe 11, dan gangguan
ginjal. Saat ini preeklamsia dan eklamsia
merupakan salah satu dari trias klasik yang
menyebabkan kematian ibu selain perdarahan
dan infeksi.  Preeklamsia  memberikan
kontribusi 16% terhadap kematian ibu di negara
berpengasilan  rendah dan  menengah®.
Penelitian ini menunjukkan dari 14,5% ibu
dengan preeklamsia, sebesar 24,1% mengalami
kematian.

Walaupun demikian, dalam penelitian ini
peneliti  menemukan bahwa anemia dan
prekelamsia merupakan faktor protektif
(OR<1) terhadap kematian ibu. Artinya anemia
dan prekelamsia mencegah kematian ibu, dan
risiko kematian lebih besar pada ibu yang tidak
anemia dan tidak preeklamsia. Hal ini dapat
disebabkan beberapa faktor, diantaranya
penggunaan data sekunder yang
memungkinkan bias informasi terkait kondisi
anemia. Anemia hanya diklasifikasikan anemia
dan tidak anemia tanpa melihat kadar
haemoglobin, sehingga tidak dapat
diklasifikasikan anemia ringan sedang maupun
berat. Kemungkinan lain dikaitkan dengan
program deteksi dini yang sudah berjalan dan
peningkatan kewaspadaan tatalaksana pada ibu
hamil dengan faktor risiko seperti anemia dan
preeklamsia, sehingga penanganan menjadi
lebih baik.

Pneumonia covid-19 nampaknya menjadi
faktor yang paling berhubungan dengan
kematian ibu selama pandemi Covid-19.
Covid-19 merupakan penyakit pernapasan akut
yang ditandai dengan pneumonia dan gagal
paru-paru. Acute respiratory distress syndrome
(ARDS) adalah salah satu komplikasi covid-19
yang paling sering dengan angka kematian yang
cukup tinggi. ARDS vyang dipicu oleh
pneumonia covid-19 biasa disebut sebagai
CARDS  (Covid-19  Associated  Acute
Respiratory Distress Syndrome). Pasien covid-
19 yang mengalami ARDS mempunyai tingkat
kematian 50%-94%2*. Dari 22% ibu yang
terdiagnosis pneumonia covid-19, sebesar
88,6% meninggal. Case Fatality Rate (CFR)
kematian ibu akibat covid-19 adalah 3,49%
dengan penyebab terbanyak adalah sindrome
gangguan pernafasan akut (ARDS) sebesar
53,3%?°. ARDS dan komorbid merupakan
penyebab umum dalam kematian karena covid-
19%,

Kematian ibu yang disebabkan secara langsung
oleh covid-19 secara signifikan lebih tinggi
daripada kelompok non-covid-19 (8,3% vs.
1,3%; P=0,044; OR= 6,91, 95% CI: 0,79-
60,81)?". Studi di Iran menunjukkan 77,7% ibu
hamil yang didiagnosis covid-19 meninggal?®,
demikian pula halnya di Brazil sebesar 59% ibu
hamil atau bersalin meninggal karena covid-
198,
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Keterbatasan dalam penelitian ini adalah
penggunaan data sekunder sebagai sumber data.
Sehingga memungkinan terjadi bias informasi
mengenai diagnosis yang ada. Selain itu,
keterbatasan jumlah variabel yang
dikutsertakan dalam penelitian  juga
menyebabkan keterbatasan dalam hasil yang
didapatkan.

KESIMPULAN

Pneumonia covid-19, preeklamsia, anemia dan
pendidikan ibu secara simultan berhubungan
dengan kematian ibu selama pandemi covid-19.
Pneumonia covid-19 merupakan faktor yang
paling berhubungan dengan kematian ibu
selama pandemi covid-19. Penelitian ini juga
menemukan bahwa anemia dan preeklamsia
merupakan faktor protektif terhadap kematian
ibu (OR<1).

SARAN

Perlu  peningkatan  kewaspadaan  pada
kelompok rentan, khususnya ibu hamil yang
terdiagnosis covid-19 dalam upaya pencegahan
dan penatalaksanaan untuk  mengurangi
mortalitas pada ibu hamil, bersalin dan nifas.
Selain itu penelitian lanjutan  dengan
pendekatan  kualitatif ~ diperlukan  untuk
mendapatkan gambaran mendalam terkait
kematian ibu selama pandemi covid-19 yang
tidak terungkap dalam penelitian ini.
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