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ABSTRAK 

 

HUBUNGAN CT-VALUE DAN HIPOKSEMIA DENGAN CEDERA HATI PADA 

PASIEN COVID-19 DI RSUD DR. SOETOMO 

 

Penelitian Observasional Analitik Cross Sectional  

di Ruang Isolasi Khusus RSUD Dr.Soetomo Surabaya 

 

Latar belakang: Ct-Value dari pemeriksaan RT-PCR berbanding terbalik dengan viral 
load dan secara tidak langsung dapat menghitung jumlah kopi RNA virus SARS-CoV-2. 

Ct-Value yang rendah seringkali dikaitkan dengan hipoksemia dan derajat penyakit 

COVID-19 yang berat. Di sisi lain, cedera hati pada COVID-19 juga lebih banyak 

ditemukan pada pasien COVID-19 derajat berat, sehingga kemungkinan Ct-Value sebagai 

penanda replikasi virus dapat mengidentifikasi pasien COVID-19 yang berisiko tinggi 

untuk terjadinya hipoksemia dan cedera hati. Perlu dilakukan penelitian yang 

menggambarkan hubungan antara Ct-Value dan hipoksemia dengan cedera hati pada 

pasien COVID-19. 

Tujuan: Menganalisis hubungan antara Ct-Value dan hipoksemia dengan cedera hati 

pada pasien COVID-19 di RSUD Dr.Soetomo Surabaya. 

Metode: Penelitian ini merupakan observasional cross-sectional dengan menggunakan 

data sekunder rekam medis. Secara konsekutif, dicatat nilai Ct-Value, p/f ratio, dan ALT  

sesuai hasil pemeriksaan laboratorium dan penunjang, kemudian dilakukan uji analitik 

bivariat korelatif dengan rumus Spearman. 

Hasil: Dari 110 subjek penelitian, median usia 54 tahun, mayoritas berjenis kelamin laki-

laki (54.5%), dengan derajat keparahan COVID-19 sedang (39.1%) dan hasil luaran hidup 
(73.6%). Sebanyak 43.64% pasien mengalami peningkatan ALT (>50 U/L), 27.27% 

mengalami cedera hati ringan, 14.55% cedera hati sedang, dan 1.82% cedera hati berat. 
Hasil uji korelasi tidak didapatkan korelasi yang signifikan (p > 0.05) antara Ct-Value 

dengan hipoksemia dan antara Ct-Value dengan cedera hati. Didapatkan korelasi negatif 

yang signifikan (p 0.023) dengan kekuatan korelasi lemah (r -0.217) antara hipoksemia 

dengan cedera hati.  

Kesimpulan: Tidak didapatkan korelasi yang signifikan antara Ct-Value maupun 

hipoksemia dengan cedera hati pada pasien COVID-19 di RSUD dr. Soetomo. 

 

Kata kunci :  Ct-Value, hipoksemia, cedera hati pada COVID-19 
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ABSTRACT 
 
 
 
THE ASSOCIATION BETWEEN CT-VALUE, HYPOXEMIA AND LIVER INJURY 

IN COVID-19 PATIENTS  
 

A cross sectional analytic observational study 
in Isolation Ward Dr. Soetomo General Hospital Surabaya 

 
 
 
Background: Ct-Value of RT-PCR is inversely correlated with viral load and may 
indirectly represent SARS-CoV-2 viral RNA counts. Low Ct-Value is often associated with 
hypoxemia and a more severe COVID-19 disease course. On the other hand, liver injury 
is also more commonly found in patients with severe COVID-19 requiring intensive care, 
proposing that Ct-Value as a marker of viral replication may be useful to identify COVID-
19 patients on high risk of progression to a more severe disease course with hypoxemia 
and liver injury. Therefore it is essential to investigate the association between Ct-Value, 
hypoxemia and liver injury among COVID-19 patients. 
Objective: To analyze the association between Ct-Value, hypoxemia and liver injury 
among COVID-19 patients in the isolation ward of Dr Soetomo Hospital. 
Method: The study is an observational cross-sectional study of in-hospital COVID-19 
patients. Datas of Ct-Value, p/f ratio, and ALT from 110 patients were recorded 
consecutively, and were then analyzed using Spearman formula. 
Results: Among 110 subjects, median age was 54 years old, most of the subjects were 
male (54.5%) with moderate COVID-19 severity (39.1%) and healed clinical outcome 
(73.6%). Among 43.64% patients with elevated ALT (>50 U/L), 27.27% had mild, 14.55% 
had moderate, and 1.82% had severe liver injury. In correlation analysis, Ct-Value was 
not significantly associated with both hypoxemia and liver injury ( p > 0.05), but 
hypoxemia was significantly associated with liver injury (p 0.023, r -0,217).  
Conclusion: Ct-Value and hypoxemia are not significantly associated with liver injury in 
COVID-19 patients. 
  
Keywords: Ct-Value, hypoxemia, liver injury in COVID-19 

 

 

 

 



IR � PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA 

 

SKRIPSI             HUBUNGAN CT-������	�
�   ARIELLA MAISIE SUGIARTO 

 

KATA PENGANTAR 

 

Puji dan syukur ke hadirat Tuhan YME atas segala berkah dan rahmatNya 

�
������� �
�
������� ������ ������ ����� �
������� �Hubungan Ct-Value dan Hipoksemia 

dengan Cedera Hati pada Pasien COVID-19 di RSUD dr. Soetomo��� ������ �
�
�������

observasional analitik cross sectional di Ruang Isolasi Khusus RSUD Dr.Soetomo 

Surabaya dapat diselesaikan. Karya akhir ini dibuat untuk memenuhi syarat kelulusan 

Program Pendidikan Dokter Spesialis I Bidang Penyakit Dalam FK Unair-RSUD Dr. 

Soetomo Surabaya. Pada kesempatan ini, saya menyampaikan rasa terima kasih yang 

sebesar-besarnya kepada: 

� Dekan Fakultas Kedokteran Universitas Airlangga Prof. Dr. Budi Santoso, dr., SpOG 

(K), serta mantan Dekan Fakultas Kedokteran Universitas Airlangga Prof. Dr. 

Soetojo, dr., SpU (K) yang telah memberi ijin untuk mengikuti pendidikan 

spesialisasi di bidang Ilmu Penyakit Dalam; 

� Direktur RSUD Dr. Soetomo Surabaya Dr. Joni Wahyuhadi, dr., SpBS (K) serta 

mantan Direktur RSUD Dr. Soetomo Harsono, dr., yang telah memberi ijin untuk 

menggunakan fasilitas rumah sakit dalam rangka melaksanakan tugas selama 

pendidikan; 

� Ketua Departemen-KSM Ilmu Penyakit Dalam Prof. Dr. S. Ugroseno Yudho Bintoro, 

dr., SpPD-KHOM dan Sekretaris Departemen-KSM Ilmu Penyakit Dalam Jongky 

Hendro Prajitno, dr., SpPD-KEMD, serta mantan Ketua Departemen- KSM Ilmu 

Penyakit Dalam Dr. Soebagijo Adi Soelistijo, dr., SpPD-KEMD dan Poernomo Boedi 

Setiawan, dr., SpPD-KGEH yang telah bersedia menerima dan memberikan 

kesempatan mengikuti pendidikan spesialisasi; 

� Ketua Departemen-KSM Ilmu Penyakit Paru, Ketua Departemen-KSM Ilmu 

Penyakit Jantung FK Unair-RSUD Dr. Soetomo Surabaya beserta seluruh staf 
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pengajar yang telah memberikan kesempatan dan bimbingan selama mengikuti 

pendidikan; 

� Ketua Program Studi Departemen-KSM Ilmu Penyakit Dalam dan Ketua Biro 

Koordinasi II Ummi Maimunah, dr., SpPD-KGEH, dan Sekretaris Program Studi 

Departemen-KSM Ilmu Penyakit Dalam Brian Eka Rachman, dr., SpPD, serta 

mantan Ketua dan Sekretaris Program Studi Departemen-KSM Ilmu Penyakit Dalam 

Prof. Usman Hadi, dr., PhD., SpPD-KPTI dan Novira Widajanti, dr., SpPD-KGer, 

serta anggota Biro Koordinasi II Departemen-KSM Ilmu Penyakit Dalam FK Unair-

RSUD Dr. Soetomo Surabaya yang telah memberikan kesempatan dan bimbingan 

selama pendidikan; 

� Pembimbing penelitian ini Ummi Maimunah, dr., SpPD-KGEH, Husin Thamrin, dr., 

SpPD-KGEH, dan Neneng Dewi Kurniati, dr., SpMK yang telah memberikan 

bimbingan dan dorongan sehingga penelitian ini dapat terselesaikan; serta 

pembimbing statistik saya Dr. Budi Utomo, dr., M.Kes., yang telah memberikan 

bimbingan hingga akhir penelitian; 

� Ketua dan Sekretaris Biro Koordinasi IV Dr. Soebagijo Adi Soelistijo dr., SpPD-

KEMD, FACP, dan Dr. Musofa Rusli, dr., SpPD, mantan Ketua dan Sekretaris Biro 

Koordinasi IV Prof. Dr. Ami Ashariati, dr., SpPD-KHOM, Dr. Gatot Soegiarto, dr., 

SpPD-KAI dan seluruh anggota Biro Koordinasi IV Prof. Dr. Agung Pranoto, dr., 

M.Sc., SpPD-KEMD, Dr. S. Ugroseno Yudho Bintoro, dr., SpPD-KHOM, Novira 

Widajanti, dr., SpPD-KGer, Aditiawardana, dr.,SpPD-KGH, Ari Baskoro, dr., SpPD-

KAI, Titong Sugihartono, dr.,SpPD-KGEH, Lita Diah Rahmawati, dr., SpPD-KR, Dr. 

Hermina Novida, dr.,SpPD-KEMD, serta mantan anggota Biro Koordinasi IV Prof. 

Dr. Joewono Soeroso dr., M.Sc., SpPD-KR, Prof. Mochammad Thaha, dr., PhD, 

SpPD-KGH, Dr. Yuliasih, dr., SpPD-KR, Dr. Erwin Astha Triyono, dr., SpPD-KPTI, 

dan Moh. Vitanata Arfijanto, dr., SpPD-KPTI, yang banyak memberikan saran 

perbaikan dan bimbingan dalam penyempurnaan penelitian ini; 

� Kepala Divisi Gastroenterohepatologi, Titong Sugihartono, dr., SpPD-KGEH serta 

seluruh staf divisi Gastroenterohepatologi Departemen-KSM Ilmu Penyakit Dalam 
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� Kepala Divisi, Guru Besar beserta seluruh staf pengajar di Departemen-KSM Ilmu 

Penyakit Dalam FK Unair-RSUD Dr. Soetomo Surabaya yang telah memberikan 

bimbingan dan arahan selama pendidikan; 

� Orang tua saya tercinta Eko Sugiarto, dr., MSc., dan Almh. Francisca Bailon, yang 

telah membesarkan dan mendidik saya dengan penuh cinta kasih, serta memberikan 

teladan yang terbaik, doa yang tidak pernah putus, dan semangat di setiap langkah 

hidup saya; 

� Suami tercinta Kashi Ameta Resijiadi Juwono, dr., dan buah hati kami, Mikaela 

Kieran Juwono yang dengan penuh cinta kasih terdalam, pengorbanan terbesar, 

kesabaran terluas, terima kasih atas dukungan, doa, dan semangat yang tak pernah 

putus selama ini; 

� Saudara kandung saya, Alvina Marsha Sugiarto, ST., yang turut serta memberikan 

semangat, dukungan, dan doa untuk terus berjuang menyelesaikan pendidikan 
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Akhirnya, kami memohon perlindungan Tuhan YME, semoga senantiasa melimpahkan 

rahmat dan karuniaNya. 

 

Surabaya, 14 Septem 

Penulis 
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