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Universitas Kristen Indonesia 

ABSTRAK 

 

Latar belakang. COVID-19 merupakan penyakit menular yang disebabkan oleh 

virus SARS CoV-2 yang menyerang saluran pernafasan dengan menimbulkan 

gejala batuk, pilek hingga gejala yang lebih kompleks seperti Middle East 

Respiratory Syndrome (MERS) dan Severe Acute Respiratory Syndrome (SARS). 

Kejadian infeksi sekunder pneumonia tak jarang ditemukan pada pasien COVID-

19, hal ini juga sering dikaitkan dengan prognosis pasien COVID-19. 

Pemeriksaan penunjang yang dapat dilakukan adalah pemeriksaan laboratorium 

dan radiologi. Tujuan. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui prognosis 

pasien COVID-19 dengan atau tanpa infeksi sekunder pneumonia. Metode. 

Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif analitik. Jumlah sampel adalah 56 

pasien. Pemilihan sampel menggunakan purposive sampling berdasarkan kriteria 

yang telah ditetapkan peneliti dengan data yang digunakan adalah data sekunder, 

hasil penelitian diolah menggunakan program komputer SPSS. Hasil dan 

Kesimpulan. Hasil penelitian menunjukkan prognosis pasien COVID-19 dengan 

atau tanpa infeksi sekunder pneumonia berdasarkan usia, jenis kelamin, dan 

riwayat penyakit adalah dubia. Hasil laboratorium hematologi dan radiologi 

pasien dapat digunakan sebagai penentu prognosis pasien COVID-19 dengan atau 

tanpa infeksi sekunder pneumonia. Tidak adanya hubungan antara kejadian 

infeksi sekunder pneumonia dengan lama rawat inap pasien. 

 

Kata Kunci: COVID-19, Infeksi Sekunder Pneumonia, Prognosis, Lama rawat 

inap, Laboratorium Hematologi, Radiologi. 
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Universitas Kristen Indonesia 

ABSTRACT 

 

Background. COVID-19 is an infectious disease caused by the SARS CoV-2 

virus that attacks the respiratory tract by causing symptoms of cough, runny nose 

to more complex symptoms such as Middle East Respiratory Syndrome (MERS) 

and Severe Acute Respiratory Syndrome (SARS). The incidence of pneumonia 

secondary infection is not uncommon in COVID-19 patients, this is also often 

associated with the prognosis of COVID-19 patients. Investigations that can be 

done are laboratory and radiological examinations. Objective. This study aims to 

determine the prognosis of COVID-19 patients with or without pneumonia 

secondary infection. Method. This research is descriptive research. The number of 

samples was 56 patients. The sample selection using purposive sampling based on 

the criteria that have been determined by the researcher with the data used is 

secondary data, the research results are processed using the SPSS computer 

program. Results and Conclusion. The results showed that the prognosis of 

COVID-19 patients with or without pneumonia secondary infection based on age, 

gender, and disease history is dubia. The results of the patient's hematology and 

radiology laboratory can be used as a determinant of the prognosis of COVID-19 

patients with or without pneumonia secondary infection. There is no correlation 

between the incidence of pneumonia secondary infection with the length of stay of 

the patient. 

 

Key words: COVID-19, Pneumonia Secondary Infection, Prognosis, Length of 

stay, Hematology Laboratory, Radiology. 


