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 Abstract
Coagulation disorders, one of the causes of death of severe Covid-19 patients and comorbidities that also affect coagulation is Diabetes Mellitus. In the guidelines, it is recommended to use prophylactic anticoagulants, namely Unfractionated Heparin (UFH) and Low Molecular Weight Heparin (LMWH) to overcome the problem of this coagulation disorder by paying attention to the value of coagulation parameters, namely, D-Dimer, PT, APTT and platelet values. The purpose of this study was to see the relationship between the use of prophylactic anticoagulants with a decrease / increase in the value of the coagulation parameter. The research design was retrospective pre-post test cohort study with research subjects of comorbid Covid-19 Diabetes patients treated in the ICU of RSUP Dr.M Djamil Padang. As a result, in the group of patients using UFH there was a significant decrease in D-Dimer values (p = 0.001) while the LMWH group was not significantly related (p = 0.05). For the association of anticoagulants with PT values, APTT in both groups was not significant. As for platelet values, there was a significant decrease in the UFH group. Conclusion for severe Covid-19 patients with comorbid Diabetes The use of UFH is recommended as a therapeutic option.
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Abstrak
[bookmark: _Hlk135809355]Gangguan koagulasi salah satu komplikasi penyebab kematian pasien Covid-19 derajat berat dan Diabetes Melitus merupakan penyakit penyerta yang juga berpengaruh terhadap koagulasi. Pada pedoman penatalaksaan pasien Covid-19 derajat berat direkomendasikan penggunaan antikoagulan profilaksis yaitu Unfractionated Heparin (UFH) dan Low Molecular Weight Heparin (LMWH) untuk mengatasi masalah gangguan koagulasi ini dengan memperhatikan nilai parameter koagulasi yaitu, nilai D-Dimer, PT, APTT dan trombosit. Tujuan penelitian ini untuk melihat hubungan penggunaan antikoagulan profilaksis dengan penurunan/peningkatan nilai Parameter koagulasi tersebut. Desain penelitiannya retrospektif pre-post test cohort study dengan subjek penelitian pasien Covid-19 komorbid Diabetes dirawat di ICU RSUP Dr.M Djamil Padang. Hasilnya, pada kelompok pasien yang menggunakan UFH terjadi penurunan nilai D-Dimer yang signifikan (p=0,001) sedangkan kelompok LMWH hubungannya tidak signifikan (p=0,056). Untuk hubungan antikoagulan dengan nilai PT, APTT pada kedua kelompok tidak signifikan. Sedangkan untuk nilai trombosit terjadi penurunan yang signifikan pada kelompok UFH. Kesimpulan untuk pasien Covid-19 derajat berat dengan komorbid Diabetes penggunaan UFH disarankan menjadi pilihan terapi.
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PENDAHULUAN
Pada awal tahun 2020 muncul wabah virus yang telah menginfeksi hampir seluruh negara di dunia, termasuk Indonesia. Wabah ini pertama kali muncul disebuah rumah sakit di Wuhan, Provinsi Hubei Tiongkok pada Desember 2019. Dalam waktu 3 hari virus ini telah menginfeksi sebanyak 41 orang dan jumlahnya terus meningkat. Dari total 41 kasus yang terkonfirmasi di awal, 27 orang diantaranya (66%) memiliki riwayat terpajan dengan pasar seafood Huanan, sebuah live market di Wuhan dan semua pasien menunjukkan adanya Pneumonia [1]. Menurut [2] dari beberapa penelitian menunjukkan bahwa gangguan koagulasi merupakan salah satu komplikasi penyakit penyebab kematian pasien Covid-19 derajat berat, berkaitan dengan prognosis yang buruk. Kondisi hiperkoagulasi ini juga terjadi pada pasien Diabetes dan berperan meningkatkan angka mortalitas pasien. Dalam sebuah studi di Cina terhadap pasien perawatan intensif dengan COVID-19, 22%  dari 32 pasien meninggal memiliki diabetes sebagai komordibitas. Penelitian lebih lanjut telah menyatakan bahwa 12-16% pasien dengan penyakit parah menderita diabetes, dan mortalitas sekitar tiga kali lipat lebih tinggi pada orang diabetes dibandingkan dengan individu non diabetes [3]. Untuk melihat resiko perburukan gangguan koagulasi menjadi Disseminated Intravascular Coagulation (DIC),atau pembekuan darah diseluruh pembuluh darah kecil, The International Society of Thrombosis Hemostasis (ISTH) merekomendasikan pemeriksaan laboratorium hemostasis. Parameter hasil pemeriksaan pada DIC antara lain peningkatan konsentrasi D-dimer, pemanjangan Prothrombin time (PT) dan Activated partial thromboplastin time (APTT), Peningkatan fibrinogen, dan Trombositopenia (9). Sebagai terapi farmakologi untuk kondisi resiko DIC, pada pedoman terkini merekomendasikan pemberian antikoagulan profilaksis pada semua pasien COVID-19 di rumah sakit meskipun tanpa trombosis yang terdokumentasi atau kecurigaan mengalami trombosis. Pemberian antikoagulan pada pasien COVID-19 menunjukkan prognosis yang lebih baik. Pemberian antikogulan sebagai tromboprofilaksis disarankan untuk diberikan pada pasien COVID-19 berat yang dirawat di rumah sakit. Pilihan jenis antikoagulan sebagai terapi profilaksis trombosis adalah Low Molecular Weihgt Heparin (LMWH) atau Unfractionated Heparin (UFH), jenis antikoagulan penghambat faktor Xa seperti Fondaparinux dan Enoxaparin [4]. Penelitian ini dilakukan untuk mengetahui pengaruh penggunaan antikoagulan sebagai tromboprofilaksis pada pasien Covid-19 dengan Diabetes Melitus dengan memperhatikan parameter laboratorium yang menjadi dasar penggunaan antikoagulan profilaksis.	Comment by THIA-MUTU: ? silakan sitasi dengan penomornan diurut dari 1 dst

METODE 
Penelitian ini di desain dalam bentuk pre test-post test  retrospective cohort study pada pasien Covid-19 dengan komorbid diabetes tipe II tidak terkontrol yang dirawat di RSUP Dr. M. Djamil Padang dalam rentang waktu dari bulan November 2020 hingga Desember 2021. Kriteria inklusi untuk pasien yang akan disertakan/menjadi subjek penelitian di dalam penelitian ini adalah, pasien Covid-19 yang dari admisi masuk ruangan ICU, umur ≥18 tahun, laki-laki dan perempuan, memiliki komorbid Diabetes Melitus tipe II tidak terkontrol, tidak memiliki riwayat pemakaian antikoagulan sebelum masuk rumah sakit dan menggunakan antikoagulan dengan dosis profilaksis saat di rawat di ruang ICU. Data rekam medis dan hasil pemeriksaan labor pasien lengkap. Teknik pengambilan sampel penelitian ini dengan teknik total sampling pasien yang masuk kriteria inklusi [5]. Data yang dikumpulkan dari Rekam Medis mencakup; data demografi, usia, IMT, klasifikasi diabetes, Riwayat pengobatan, antikoagulan profilaksis yang digunakan, nilai laboratorium PT,APTT,D-Dimer dan trombosit sebelum penggunaan antikoagulan (baseline),nilai laboratorium PT,APTT,D-Dimer dan trombosit setelah penggunaan antikoagulan profilaksis hari ke-2( post 1) dan ke-5(post 2).	Comment by THIA-MUTU: spasi	Comment by THIA-MUTU: spasi

HASIL DAN PEMBAHASAN
Gangguan koagulasi pada COVID-19 ini menyebabkan keadaan   protrombotik yang meningkatkan resiko terjadinya thrombosis dan tromboemboli vena maupun arteri, yang paling sering terjadi pada pasien kritis dengan Covid-19 [6]. Disamping itu komorbid, atau penyakit penyerta salah satunya Diabetes yang diderita pasien juga dapat memperberat kondisi infeksi. Telah dilakukan penelitian mengenai pengaruh penggunaan antikoagulan dosis profilaksis UFH dan LMWH terhadap nilai D-Dimer, Protrombin Time (PT), Activated Partial Thromboplastin Time (APTT) dan nilai trombosit  pada pasien Covid 19 dengan komorbid Diabetes, dengan  melibatkan 72  orang pasien sebagai subjek penelitian. Subjek penelitian terbagi menjadi 2 kelompok yaitu pengguna antikoagulan dosis profilaksis UFH sebanyak 56 orang dan kelompok pengguna antikoagulan dosis profilaksis LMWH sebanyak 16 orang pasien. Nilai yang diamati adalah nilai D-Dimer, Protrombin Time (PT), Activated Partial Thromboplastin Time (APTT) dan nilai trombosit pasien sebelum dan sesudah pasien mendapat terapi antikoagulan dosis profilaksis.
Karakteristik
Karakteristik subjek penelitian ditampilkan dalam bentuk frekuensi, rerata dengan simpangan baku. Karakteristik pasien secara umum  dapat dilihat pada Tabel 4.1 berikut ini.
Tabel 1  Distribusi Pasien Berdasarkan Karakteristik Pada Masing-Masing  Kelompok 
	[bookmark: _Hlk159321049]Karakteristik
	Kelompok 

	
	UFH
	LMWH

	
	Mean ± SD
	Min
	Mak
	Mean ± SD
	Min
	Mak

	Umur (tahun)
	62,4 ± 9,6
	38,0
	82,0
	62,1 ± 12,4
	42,0
	89,0

	Berat badan (kg)
	62,5 ± 7,3 
	54,0
	97,0
	59,7 ± 5,0
	55
	70,0

	Tinggi badan (cm) 
	163,3 ± 5,4
	150,0
	175,0
	160,6 ± 5,3
	150,0
	169,0

	IMT
	23,5 ± 2,9 
	19,03
	34,8
	23,2 ± 2,0
	20,2
	27,1


Sumber : Data Rekam Medis Pasien di RS. M.Djamil Padang Juni 2020-Desember 2021
Table 1 menyajikan karakteristik 72 orang pasien Covid-19 Komorbid Diabetes Melitus tipe II, disajikan dalam mean, minimum dan maksimum. Menurut umur pada kelompok pengguna Heparin rata-rata pasien  berusia 62,4 tahun dengan usia termuda yaitu 38 tahun dan tertua 82 tahun dan pada kelompok pengguna enoxaparin rata-rata berusia  62,1 tahun dengan usia termuda 38 tahun dan tertua 89 tahun. Menurut Indeks Masa Tubuh (IMT) subjek peneltian pengguna Heparin memiliki rata-rata IMT 23,5, dengan IMT minimal 19 dan maksimal 34,8 dan pada kelompok enoxaparin rata-rata IMT 23,2, dengan IMT minimal 20,2 dan maksimal 27,1.  Nilai rata-rata IMT untuk kedua kelompok subjek penelitian ini Menurut WHO (2011) adalah normal berkisar range (18,5-24,9).	Comment by THIA-MUTU: ?
   Rentang usia yang paling banyak terlibat dalam penelitian ini adalah >45-65 tahun. Hasil yang sama juga diperoleh pada penelitian yang dilakukan oleh Zahtamal (2007) terhadap 152 responden yang menunjukkan bahwa hubungan antara umur dengan kejadian DM Tipe 2 pada pasien yang dirawat di RSUD Arifin Achmad Provinsi Riau bermakna secara statistik, dimana orang yang berumur ≥45 tahun memiliki risiko 6 kali lebih besar terkena penyakit DM Tipe 2 dibandingkan dengan orang yang berumur kurang dari 45 tahun (10)	Comment by THIA-MUTU: ?
Pengaruh Penggunaan antikoagulan dosis profilaksis terhadap nilai D-Dimer

Pengaruh penggunaan antikoagulan dosis profilaksis UFH dan LMWH terhadap penurunan nilai D-Dimer pada pasien Covid-19 dengan komorbid Diabetes Mellitus dapat dilihat pada Tabel berikut ini : 

Tabel 2. Pengaruh Penggunaan Antikoagulan Dosis Profilaksis UFH Dan LMWH Terhadap Penurunan Nilai D-Dimer Pada Pasien Covid-19 Dengan Komorbid Diabetes Mellitus	Comment by THIA-MUTU: font 10
	Variabel
	Mean ± SD
	N
	p value

	Nilai D Dimer
· D Dimer sebelum penggunaan UFH

· D Dimer setelah penggunaan UFH
	
5184,6 ± 3322,7
3668,6 ± 2784,9
	
56

56
	

0,001

	Nilai D Dimer
· D Dimer sebelum penggunaan LMWH

· D Dimer setelah penggunaan LMWH
	
4260,1 ± 3307,7
2913,1 ± 2098,1
	
16

16
	

0,005



Berdasarkan table 2 dapat diketahui bahwa rata-rata nilai D Dimer pasien COVID 19 dengan komorbid diabetes mellitus sebelum penggunaan UFH adalah 5184,6 dan setelah 3668,6. Hasil uji statistic didapatkan nilai p<0,001 yang berarti pada alpha 5% dapat disimpulkan ada pengaruh penggunaan antikoagulan UFH terhadap nilai D Dimer pasien Covid 19 dengan komorbid diabetes mellitus. Sedangkan Rata-rata nilai D Dimer pasien Covid 19 dengan komorbid diabetess mellitus sebelum penggunaan antikoagulan LMWH adalah 4260,1 dan setelah penggunaan LMWH adalah 2913,1. Berdasarkan hasil uji statistik didapatkan nilai p=0,05 yang berarti pada alpha 5% dapat disimpulkan tidak ada pengaruh penggunaan antikoagulan LMWH terhadap nilai D Dimer pasien Covid 19 dengan komorbid diabetes mellitus.
D-Dimer adalah produk  degradasi cross linked yang merupakan hasil akhir dari pemecahan bekuan fibrin oleh plasmin dalam system fibrinolitik. Konsentrasi D-Dimer plasma dapat mewakili indikasi fibrinolisis. Adanya D Dimer karena ikatan cross link tidak dapat dipecah oleh plasmin. Jika D Dimer terbentuk berarti yang dipecah oleh plasmin adalah cross linked fibrin yang merupakan hasil kerja thrombin. Thrombin terbentuk jika koagulasi teraktivasi. Jadi terbentuknya D dimer menunjukkan telah terjadi aktivasi koagulasi [8]. Diperoleh hasil adanya pengaruh yang signifikan terhadap penurunan nilai D-Dimer setelah penggunaan antikoagulan UFH dosis profilaksis pada pasien kritis dengan komorbid DM tipe 2 (Yu et al) melaporkan bahwa penurunan kadar D-dimer pada pasien COVID-19 menunjukkan adanya prognosis yang baik. Penurunan jumlah D Dimer  terjadi karena peran antikoagulan yang bekerja meningkatkan kerja antithrombin III sehingga jumlah fibrin yang terbentuk berkurang.  D-dimer yang merupakan produk degradasi dari fibrin otomatis juga berkurang (10). 	Comment by THIA-MUTU: ?	Comment by THIA-MUTU: gunakan mendeley

Pengaruh penggunaan antikoagulan dosis profilaksis terhadap nilai Protrombin Time (PT)  
Pengaruh penggunaan antikoagulan dosis profilaksis UFH dan LMWH terhadap penurunan nilai Protrombin Time (PT) pada pasien Covid-19 dengan komorbid Diabetes Mellitus dapat dilihat pada Tabel berikut ini:
Tabel 3 Pengaruh Penggunaan Antikoagulan Dosis Profilaksis UFH Dan LMWH Terhadap Protrombin Time (PT) Pada Pasien Covid-19 Dengan Komorbid Diabetes Mellitus
	[bookmark: _Hlk159322566]Variabel
	Mean ± SD
	N
	p value

	
	
	
	

	Protrombin Time (PT)
	
	
	

	sebelum penggunaan UFH
	15,6 ± 12,6
	56
	0,615

	setelah penggunaan UFH
	14,1 ± 10,5
	56
	

	
Protrombin Time (PT)
	
	
	

	sebelum penggunaan LMWH
	14,5 ± 8,0
	16
	0,717

	setelah penggunaan LMWH
	15,1 ± 12,6
	16
	



Hasil uji statistic dengan Wilcoxon yang dilakukan pada data PT pada kedua kelompok subjek penelitian didapatkan nilai p>0,05 yang berarti dapat disimpulkan tidak ada pengaruh yang signifikan penggunaan antikoagulan UFH dan LMWH dosis profilaksis terhadap Protrombin Time (PT) pasien Covid-19 dengan komorbid diabetes mellitus.
Prothrombin Time (PT) adalah prekusor tidak aktif dalam proses pembekuan darah. Prothrombin dikonversi menjadi trombin oleh tromboplastin yang diperlukan untuk membentuk bekuan darah. Prinsip pemeriksaan waktu protrombin adalah mengukur lamanya waktu yang dibutuhkan dalam detik untuk pembentukkan fibrin dari plasma sitrat, setelah penambahan tromboplastin jaringan dan ion Ca dalam jumlah optimal (Kamal A, et.al,2007). Dalamkaskade koagulasi PT berada dijalur ekstrinsik, disini factor koagulasi yang terlibat adalah factor II, V,VII dan X. PT memanjang jika terjadi defisiensi pada factor koagulasi tersebut. Menurut Scarvelis DL dan Wells PS.,2020, mekanisme kerja dari heparin adalah, Heparin dan Antitrombin III membentuk kompleks dan berikatan dengan enzim-enzim koagulasi seperti factor II a (Faktor thrombin), Faktor Xa,IXa,XIa dan XIIa, sehingga mengkatalisis inaktivasi dari factor-faktor tersebut, ini adalah fungsi heparin sebagai antikoagulan. Hasil yang diperoleh PT akan memanjang pada pengguna antikoagulan. Heparin beraktivitas kuat menginaktivasi factor IIa dan Xa sementara LMWH beraktivitas kuat menginaktivasi factor Xa. Fungsi antikoagulan masih  batas dalam aman untuk tidak terjadi perdarahan jika nilai PT dalam batas 1,5-2,5 dari nilai normalnya. Nilai normal PT 10-15 detik, Namun Pemanjangan PT>3 detik atau aPTT >5 detik merupakan penanda koagulapati dan prediktor komplikasi trombotik pada pasien Covid-19 (Willim H A,et al.,2020). 	Comment by THIA-MUTU: ?	Comment by THIA-MUTU: ?	Comment by THIA-MUTU: pakai penomoran

Pengaruh penggunaan antikoagulan dosis 
profilaksis terhadap trombosit  pada pasien Covid-19 dengan komorbid Diabetes 
Pengaruh penggunaan antikoagulan dosis profilaksis UFH dan LMWH terhadap trombosit pasien Covid-19 dengan komorbid Diabetes Mellitus dapat dilihat pada Tabel berikut ini : 

Tabel 4. Pengaruh Penggunaan Antikoagulan Dosis Profilaksis UFH Dan LMWH Terhadap Trombosit Pasien Covid-19 Dengan Komorbid Diabetes Mellitus
	Variabel
	Mean ± SD
	N
	p value

	Trombosit
· Trombosit sebelum penggunaan UFH

· Trombosit setelah penggunaan UFH
	
233,8 ± 106,8
196, 5 ± 100,4
	
56

56
	
0,023

	Trombosit
· Trombosit sebelum penggunaan LMWH

· Trombosit setelah penggunaan LMWH
	
285,0 ± 122,8
297,9 ± 142,0
	
16

16
	
0,769



	Hasil uji statistic dengan pair t test didapatkan pada kelompok pengguna antikoagulan UFH nilai p= 0,023, jika p<0,05 berarti dapat disimpulkan ada pengaruh signifikan terhadap nilai trombosit pasien Covid 19 dengan komorbid DM tipe 2. Hal ini bisa terjadi karena adanya aktivitas Heparin Induksi trombositopenia (HIT), Pada Pasien Covid-19 terjadinya trombositopenia melalui beberapa mekanisme antara lain : mengurangi produksi trombosit melalui peningkatan badai sitokin, meningkatkan pengurangan trombosit melalui peningkatan autoantibodi dan kompleks imun, yang membersihkan trombosit oleh sistem imun dan menurunkan sirkulasi trombosit melalui dua cara,  salah satu cara adalah mengaktifkan trombosit, agregasi, dan pembungkus dan terbentuk menjadi mikrotrombus dengan peningkatan konsumsi trombosit dan di sisi lain, itu mempersempit pembuluh kapiler di paru, selanjutnya menurunkan produksi trombosit. Secara keseluruhan, ketiga mekanisme ini seperti pengurangan primer produksi trombosit. ( Vinayagam S, et al.,2020). Dari mekanisme kerja UFH, salah satu efek samping seriusnya adalah Heparin Induced Trombositopenia (HIT). HIT terjadi  akibat reaksi imunologis yang membuat platelet target respon imunologi, mengakibatkan penurunan trombosit. Inilah yang menyebabkan terjadinya trombositopenia.	Comment by THIA-MUTU: penomoran
Rata-rata trombosit pasien Covid 19 dengan komorbit diabetess mellitus sebelum penggunaan antikoagulan LMWH adalah 267,1 dan setelah penggunaan LMWH adalah 269,4. Berdasarkan hasil uji statistik didapatkan nilai p>0,05 yang berarti pada alpha 5% dapat disimpulkan tidak ada pengaruh penggunaan antikoagulan LMWH terhadap trombosit pasien Covid 19 dengan komorbit diabetes mellitus. 
Perbedaan utama antara UFH dan LMWH adalah pada mekanisme inhibisi terhadap Factor-Xa dan thrombin. Kebanyakan rantai UFH mengandung paling sedikit 18 sakarida dan membentuk kompleks dengan ATIII dan thrombin. Berbeda dengan UFH, kompleks LMWH dan Antithrombin (AT) mengikat Factor-Xa dan mengkatalisis inaktivasinya. Jadi, LMWH memperlihatkan aktivitas lebih tinggi terhadap Factor-Xa daripada Factor-IIa, dimana UFH menginaktivasi keduanya (Tsiara S dkk.,2011).	Comment by THIA-MUTU: pakai penomoran

KESIMPULAN
Adanya hubungan yang signifikan penggunaan antikoagulan profilaksis UFH terhadap penurunan nilai D-Dimer pada pasien covid-19 derajat kritis dengan komorbid Diabetes (p=0,001), namun pada penggunaan LMWH dosis profilaksis tidak berpengaruh signifikan terhadap penurunan  nilai D-Dimer pasien Covid 19 derajat kritis -komorbid diabetes (p=0,05). Sedangkan hubungannya terhadap nilai Prothrombin Time (PT) pada kedua kelompok tidak signifikan, terhadap nilai trombosit UFH signifikan menurunkan nilai trombosit sementara LMWH hubungannya tidak signifikan. Dapat disimpulkan untuk pasien Covid-19 dengan komorbid Diabetes lebih baik menggunakan UFH sebagai alternatif terapi antikoagulan profilaksis.
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Abstract


 


Coagulation disorders, one of the causes of 


death of severe Covid


-


19 


patients and comorbidities that also affect coagulation is Diabetes Mellitus.


 


In 


the guidelines, it is recommended to use prophylactic anticoagulants, namely 


Unfractionated Heparin (UFH) and Low Molecular Weight Heparin (LMWH) 


to o


vercome the problem of this coagulation disorder by paying attention to 


the value of coagulation parameters, namely, D


-


Dimer, PT, APTT and platelet 


values.


 


The purpose of this study was to see the relationship between the use 


of prophylactic anticoagulants


 


with a decrease / increase in the value of the 


coagulation parameter.


 


The research design was retrospective pre


-


post test 


cohort study with research subjects of comorbid Covid


-


19 Diabetes patients 


treated in the ICU of RSUP Dr.M Djamil Padang.


 


As a result


, in the group of 


patients using UFH there was a significant decrease in D


-


Dimer values (p = 


0.001) while the LMWH group was not significantly related (p = 0.05).


 


For 


the association of anticoagulants with PT values, APTT in both groups was not 


significant


.


 


As for platelet values, there was a significant decrease in the UFH 


group.


 


Conclusion for severe Covid


-


19 patients with comorbid Diabetes The 


use of UFH is recommended as a therapeutic option.
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Abstrak


 


Gangguan koagulasi


 


salah satu 


komplikasi 


penyebab kematian pasien 


Covid


-


19 derajat berat


 


dan 


Diabetes Melitus merupakan 


penyakit penyerta 


yang juga berpengaruh terhadap koagulasi.


 


Pada pedoman 


penatalaksaan 


pasien Covid


-


19 derajat berat 


direkomendasikan 


penggunaan antikoagulan 


profilaksis yaitu Unfractionated Heparin (UFH) dan Low Molecular Weight 


Heparin (LMWH) untuk mengatasi masalah gangguan koagulasi ini dengan 


memperhatikan


 


nilai


 


parameter koagulasi 


yaitu,


 


nilai D


-


Dimer, P


T


, APTT dan 


trombosit. Tujua


n penelitian


 


ini 


untuk melihat hubungan penggunaan 


antikoagulan profilaksis dengan penurunan/peningkatan nilai Parameter 


koagulasi tersebut. Desain penelitian


nya 


retrospektif pre


-


post test cohort 


study dengan subjek penelitian pasien Covid


-


19 komorbid Diab


etes dirawat 


di ICU RSUP Dr.M Djamil Padang. Hasi


lnya


, pada kelompok pasien yang 


menggunakan UFH terjadi penurunan nilai D


-


Dimer yang signifikan 


(p=0,001) sedangka


n


 


kelompok LMWH hubungannya tidak signifikan 


(p=0,0


5


6


). Untuk hubungan antikoagulan dengan ni


lai P


T


, APTT pada kedua 


kelompok tidak signifikan


.


 


Sedangkan untuk nilai trombosit terjadi penurunan 


yang s


i


gnifikan pada kelompok UFH. 


Kesimpulan 


untuk pasien Covid


-


19 


derajat berat dengan komorbid Diabetes penggunaan UFH


 


disarankan 


menjadi pilihan terapi


.
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