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ABSTRAK  

COVID-19 adalah penyakit yang disebabkan oleh virus SARS-CoV-2. Kasus COVID-19 di 

Indonesia mencapai 7,76%, angka ini lebih besar dari kasus COVID-19 di dunia yang hanya 

0,8-2,2%. Gambaran foto thoraks dan karakteristik pasien COVID-19 anak lebih bervariasi 

dibanding kasus dewasa.  Penelitian terkait COVID-19 pada anak di Indonesia masih terbatas. 

Oleh karena itu, peneliti ingin mengetahui gambaran foto thoraks dan karakteristik pasien 

COVID-19 anak. Penelitian ini adalah studi deskriptif observasional dengan pendekatan 

kuantitatif. Sampel penelitian ini adalah anak yang didiagnosis COVID-19 dan dirawat di 

bangsal anak di RSUD Tugurejo Semarang periode Mei 2020-Agustus 2021. Data penelitian 

menggunakan data sekunder berupa rekam medis. Gambaran foto thoraks yang sering 

ditemukan penebalan pola broncovaskular dan infiltrasi (39,5%) dan normal (39,5%). Sampel 

anak di dominasi usia remaja (12-18 tahun) sebanyak 52,6%, laki-laki 68,4%, indeks massa 

tubuh (IMT) normal 73,7%; dengan gejala ringan 63,2%. Pasien dengan komorbid hanya 2,6%. 

Gambaran foto thoraks bervariasi kemungkinan disebabkan manifestasi klinis anak mayoritas 

ringan-sedang sehingga tidak ada gambaran khas seperti pada dewasa. Karakteristik pasien 

berdasarkan usia mayoritas remaja kemungkinan disebabkan remaja merupakan usia produktif 

yang memiliki risiko terpapar paling besar karena interaksi erat dengan sekitar. Jenis kelamin 

mayoritas laki-laki kemungkinan disebabkan jumlah CD4+ pada tubuh lebih sedikit dari wanita. 

Pasien dengan komorbid hanya 2,6% yaitu bayi prematur kemungkinan disebabkan kekebalan 

sistem humoral dan selular yang belum cukup. IMT mayoritas normal namun nutrisi sangat 

dibutuhkan dalam pertahanan tubuh melawan virus. Gejala anak mayoritas ringan-sedang 

kemungkinan diakibatkan anak memiliki ACE-2 lebih sedikit dari dewasa sehingga tidak 

sensitif terhadap virus SARS-CoV-2   
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ABSTRACT  

COVID-19 is a disease caused by the SARS-CoV-2 virus. Cases of COVID-19 patients in the 

world are only 0.8-2.2%, but Indonesia reaches 7.76%. The photo picture of the thorax and the 

characteristics of the patient in a child varies unlike the case of adults.   Research related to 

COVID-19 in children has not been comprehensive, especially in Indonesia. Therefore, this 

study aims to describe the characteristics of patients and photos of the thorax in children 

COVID-19 patients. This research is a descriptive observational study of quantitative 

approaches. The study involved 38 samples. Images of thorax photos are often found thickening 

of broncovascular patterns and infiltration (39.5%) and normal (39.5%).  Children patients 

dominated teenager  52.6%, males 68.4% with a normal BMI of 73.7% with mild symptoms of 

63.2%.  Patients with comorbidities were only 2.6%. The photo picture of the thorax varies 

likely due to the clinical manifestations of the majority of children mild-moderate so there is no 

typical picture as in adults. Patient characteristics based on the age of the majority of 

adolescents are likely due to adolescents being the productive age who have the greatest risk 

of exposure due to close interactions with the surroundings. The gender of the majority of men 

is likely due to the smaller amount of CD4+ in the body than the female. Patients with only 

2.6% of comorbidities, namely premature babies, were likely due to insufficient humoral and 

cellular system immunity. BMI is mostly normal but nutrients are needed in the body's defense 

against viruses. The symptoms of children are mostly mild-moderate likely due to children 

having less ACE-2 than adults so they are not sensitive to the SARS-CoV-2 virus  
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PENDAHULUAN  

COVID-19 merupakan penyakit yang 

disebabkan oleh virus SARS‐CoV‐2 yang 

pada awal kemunculannya dinamai sebagai 

novel coronavirus 2019.1 Kasus COVID-19 

pertama diberitakan di Wuhan, China pada 

Desember 2019 sebagai kasus pneumonia 

misterius dengan gejala acute respiratory 

distress syndrome (ARDS).2 COVID-19 

saat ini telah ditetapkan sebagai global 

pandemi oleh WHO karena tingginya 

incidence rate dan kecepatan penyebaran 

kasus yang tidak terkontrol.3 

WHO mencatat angka COVID-19 dunia 

telah melampaui 21 juta kasus dengan 

mortalitas 3,58% dari total kasus.4 Kejadian 

COVID-19 pada anak di Amerika, China, 

Italia dan Inggris lebih sedikit 

dibandingkan kasus dewasa, dari 

keseluruhan kasus hanya 0,8-2,2% dengan 

angka mortalitas sebesar 1,2% dari total 

kasus.5,6 Kasus COVID-19 di Indonesia 

sendiri memiliki incidence rate yang sangat 

tinggi dengan mortalitas tertinggi ke-3 di 

Asia Tenggara yaitu sebesar 4,63% dari 

total kasus.4 Kasus COVID-19 pada anak di 

Indonesia sebesar 7,76% dari total kasus 

dengan mortalitas tertinggi di Asia Pasifik 

yaitu 3,2%.5,7 

Pemeriksaan foto thoraks pada pasien 

COVID-19 pada anak berguna untuk 

monitoring kondisi paru pasien. Gambaran 
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foto thoraks berupa konsolidasi dan 

penebalan corak paru merupakan gambaran 

abnormal yang kerap dijumpai pada anak 

dengan COVID-19.5 Karakteristik pasien 

COVID-19 pada anak bervariasi dengan 

gejala lebih ringan dari pasien dewasa dan 

lansia.5 Sebagian besar pasien anak 

terinfeksi oleh anggota keluarganya dengan 

rerata masa inkubasi 9 hari. Derajat gejala 

penyakit COVID-19 diklasifikasikan 

menjadi gejala ringan, sedang, berat, dan 

kritis.5,8 Pasien anak lebih sedikit 

mengalami komplikasi dan prognosis yang 

lebih baik dengan onset rerata sembuh 14 

hari. Mengenali karakteristik dan 

manifestasi klinis pada kasus anak dapat 

membantu tenaga medis dan orang tua 

untuk lebih memahami karakteristik 

COVID-19 pada anak sehingga 

penegakkan diagnosis dan pemberian 

tatalaksana dapat dilakukan sesegera 

mungkin.9  

Masih terbatasnya informasi gambaran 

radiologi foto thoraks pasien COVID-19 

pada anak dan terbatasnya informasi 

perihal variasi karakteristik anak yang 

menderita COVID-19 di Indonesia maka 

peneliti ingin mengetahui variasi gambaran 

foto thoraks dan karakteristik pasien 

COVID-19 pada anak.  

BAHAN DAN METODE  

Penelitian ini merupakan penelitian 

deskriptif observasional dengan pendekatan 

kuantitatif. Sampel penelitian ini adalah 

anak yang didiagnosis COVID-19 dan 

dirawat di bangsal anak di RSUD Tugurejo, 

Semarang periode Mei 2020-Agustus 2021 

dengan metode total sampling. Data 

penelitian menggunakan data sekunder 

berupa rekam medis. Variabel yang diamati 

meliputi umur, jenis kelamin, ada tidaknya 

komorbid, Indeks Massa Tubuh (IMT), 

variasi gejala, dan gambaran foto thoraks.  

Penilaian IMT pada anak umur 0-2 tahun 

menggunakan kurva IMT WHO 2006, 

sedangkan umur 2-18 tahun menggunakan 

kurva IMT CDC 2000. Data komorbid yang 

ditemukan pada penelitian ini adalah bayi 

prematur. Pengelompokan gejala COVID-

19 pada anak yang digunakan meliputi 1). 

Ringan jika ditemukan gejala demam, flu 

atau gangguan pencernaan; 2). Sedang jika 

ditemukan gejala demam, batuk, takipnue 

disertai ronki dan wheezing tanpa distres 

nafas dan hipoksemia; 3). Berat jika 

terdapat adanya nafas cuping hidung, 

sianosis, penurunan saturasi oksigen, 

kejang, penurunan kesadaran, anoreksia; 

dan 4). Kritis jika terjadi perburukkan nafas 

secara cepat/ gagal nafas, syok, dan 

kegagalan fungsi organ tubuh lainnya.6  

Data dianalisis menggunakan analisis 

univariat untuk mengetahui distribusi 

frekuensi dan proporsi dari gambaran foto 

thoraks dan karakteristik sampel. Penelitian 

ini telah disetujui oleh Komite Etik 

Penelitian Kesehatan (KEPK) Universitas 
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Muhammadiyah Semarang dengan nomor 

surat No.008 / EC / KEPK-FK / UNIMUS / 

2022.  

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Berdasarkan penelitian 

menunjukkan gambaran foto thoraks yang 

paling sering ditemukan adalah penebalan 

corakan bronkovaskular dan infiltrat 

(39,5%). Berdasarkan hasil pemeriksaan 

radiologi foto thoraks sampel gambaran 

infiltrat dan penebalan corakan 

bronkovaskular memiliki proporsi 

sebanding dengan foto thoraks normal 

sebesar 39,5%. Hasil ini berbeda dengan 

penelitian yang menemukan penebalan 

corakan bronkovaskular sebesar 58% dan 

35% konsolidasi pada anak.10  

Penelitian lain menyatakan temuan 

pemeriksaan foto rontgen pada anak yang 

terkena COVID-19 bervariasi tidak seperti 

pada dewasa.11 Namun peneliti lain 

berpendapat hal ini terjadi karena peneliti 

sebelumnya salah mengartikan gambaran 

penebalan corakan peribronkovaskular 

yang merupakan tanda inflamasi saluran 

nafas bawah akibat virus sebagai temuan 

yang normal.10 Penelitian di China 

menunjukkan anak yang menderita 

COVID-19 dengan gejala parah paling 

sering dijumpai gambaran multifocal 

ground glass opacities.12 Hal ini 

menunjukkan hasil pemeriksaan radiologi 

yang bervariasi pada anak kemungkinan 

disebabkan oleh karena manifestasi 

COVID-19 pada anak sebagian besar adalah 

penyakit ringan dan sedang sehingga tidak 

ditemukan gambaran khas pada foto thoraks 

seperti pada dewasa. 

 

Tabel 1 Karakteristik pasien COVID-19 pada anak 

Karakteristik N=38 (100%) 

Usia (th)  

Neonatus (0) 1 (2,6) 

Bayi (<1) 11 (28,9) 

Balita (1-5) 1 (2,6) 

Kanak-kanak (5-11) 5 (13,2) 

Remaja (12-18) 20 (52,6) 

Jenis Kelamin  

Laki-laki 26 (68,4) 

Perempuan  12 (31,6) 

Komorbid   

Ya  1 (2,6) 

Tidak  37 (97,4) 

IMT  

Gizi Lebih (>3 SD atau >P95) 3 (7,9) 

Normal  28 (73,7) 

Gizi Kurang (<-2 SD atau <P5) 7 (18,4) 

Gejala   

Ringan  24 (63,2) 

Sedang  13 (34,2) 

Berat  0 (0) 
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Karakteristik N=38 (100%) 

Kritis  1 (2,6) 

Foto Thoraks  

Airspace Consolidation 0 (0) 

Penebalan Corakan Bronkovaskular 7 (18,4) 

Infiltrat 1 (2,6) 

Penebalan Corakan Bronkovaskular dan Infiltrat 15 (39,5) 

Normal  15 (39,5) 

 

 

Berdasarkan hasil penelitian, usia 

sampel didominasi usia remaja (52,6%) 

sebanyak 20 anak. Jenis kelamin sampel 

paling banyak adalah laki-laki (68,4%) 

berjumlah 26 anak. Sampel yang memiliki 

komorbid hanya 1 anak (2,6%). Indeks 

massa tubuh sampel didominasi normal 

(73,7%) sebanyak 28 anak. Gejala sampel 

didominasi ringan (63,2%) berjumlah 24 

anak. 

Usia sampel didominasi usia remaja 

(52,6%) dengan rentang usia 12-18 tahun. 

Hal ini sesuai dengan penelitian usia pasien 

anak COVID-19 yang dirawat di ruang 

isolasi rumah sakit didominasi usia 7-15 

tahun yaitu sebesar 58,5%. Adapun 

penelitian lain yang serupa anak yang 

terkena COVID-19 mayoritas berusia 11-15 

tahun yaitu sebesar 34% dan 16-18 tahun 

sebesar 38%.14 Penelitian yang lain juga 

menunjukkan jumlah anak berusia  4-18 

tahun sebesar 78,8% .15 

Berdasarkan teori yang menyatakan 

transmisi pokok dari virus SARS-CoV-2 

adalah droplet sehingga seluruh kelompok 

usia memiliki risiko yang sama besar, tetapi 

usia produktif memiliki risiko terpapar 

paling besar karena interaksi erat dengan 

sekitar.16,17 Hasil penelitian ini berbeda 

dengan penelitian lain yang menyatakan 

neonatus dan bayi jauh lebih berisiko 

diakibatkan antibodi maternal yang 

melindungi neonatus dan bayi tidak sebaik 

antibodi kelompok usia lain dalam 

menghadapi virus baru seperti SARS-CoV-

2.18Pada tahap awal setelah lahir, sel CD4+ 

T juga dapat terganggu dalam produksi 

sitokin proinflamasi. Kurangnya 

kemampuan membunuh oleh sel T pada 

tahap awal setelah kelahiran bayi, dapat 

menjelaskan kerentanan terhadap SARS-

CoV-2 pada bayi.19 Akan tetapi, Penelitian 

di ruang NICU RSUD Soetomo 

memperlihatkan bahwa dari 109 ibu yang 

terkonfirmasi COVID-19 hanya 2 neonatus 

(1,8%) yang positif COVID-1920 sehingga 

masih terlalu cepat untuk menilai anak usia 

di bawah 3 tahun lebih rentan terkena 

COVID-19 daripada anak yang lebih tua.21 

Hasil analisis tabulasi menunjukkan 

jenis kelamin sampel paling banyak adalah 

laki-laki sebesar 68,4%. Hal ini sejalan 

dengan penelitian sebelumnya di ruang 

isolasi rumah sakit pasien COVID-19 anak 
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mayoritas anak laki-laki yaitu sebesar 

56,1%. Penelitian yang dilakukan pada 11 

rumah sakit dari 3 provinsi di China Selatan 

juga menunjukkan bahwa mayoritas pasien 

berjenis kelamin laki-laki sebesar 53,9%.15 

Penelitian di China menunjukkan hal yang 

serupa bahwa mayoritas pasien anak adalah 

laki-laki (58%).14 

Penelitian lain menunjukkan bahwa 

antar jenis kelamin memiliki jumlah sel 

CD4+ T yang berbeda. Perempuan 

memiliki kadar CD4+ T lebih tinggi dengan 

respons imun yang lebih baik dibanding 

laki-laki. Selain itu, perempuan 

menunjukkan ekspresi ACE-2 yang lebih 

rendah karena kombinasi dari dua gen 

terkait-X dibandingkan dengan ekspresi 

yang timbul dari keterkaitan-X dan 

homolog Y pada laki-laki.22 Namun, pada 

penelitiannya sebelumnya mengemukakan 

tidak ada perbedaan ekspresi yang 

dimediasi berdasarkan perbedaan jenis 

kelamin sehingga memerlukan penelitian 

lebih lanjut diperlukan untuk 

mengidentifikasi faktor risiko spesifik jenis 

kelamin terinfeksi SARS-CoV-2, mulai dari 

jalur, hasil, dan prognosis COVID-19.23 

Hasil analisis tabulasi menunjukkan 

hanya 2,6% sampel memiliki komorbid 

yaitu kelahiran prematur. Hasil penelitian 

ini sesuai dengan penelitian yang 

menunjukkan hanya 30,5% pasien anak 

COVID-19 yang memiliki komorbid. 

Penelitian lain juga menyebutkan hal yang 

serupa hanya sebagian kecil sampel yang 

memiliki komorbid (22%) pada 

penelitiannya yaitu hanya 22% saja anak 

yang menderita COVID-19 dengan 

komorbid.9 

Peneliti terdahulu menyatakan 

terdapat keterkaitan antara prematuritas 

dengan kekebalan sistem humoral dan 

selular yang kurang. Hal ini disebabkan 

antibodi ibu transplasenta yang awalnya 

menghasilkan kekebalan humoral 

(imunoglobulin) trimester terakhir 

kehamilan sehingga bayi prematur belum 

mendapatkan kekebalan humoral tersebut.24 

Pasien anak dengan komorbid cenderung 

memerlukan perhatian khusus untuk 

mencegah perburukkan kondisi.25 

Hasil penelitian yang didapatkan 

indeks sampel didominasi normal sebesar 

73,7%. Penelitian sebelumnya terkait 

indeks massa tubuh pada pasien anak 

COVID-19 belum pernah dilakukan. Gizi 

kurang dapat menyebabkan masalah 

defisiensi mikronutrien.26 Kondisi serupa 

dapat terjadi pada gizi lebih yang 

disebabkan oleh konsumsi makanan dalam 

jumlah berlebih dengan nilai gizi yang tidak 

seimbang. Hal ini dapat mengakibatkan 

adanya keadaan defisiensi mikronutrien 

pada penderita gizi lebih, antara lain 

vitamin A, vitamin C, vitamin D, zat besi, 

zink, dan selenium.27 Asupan adekuat zink, 

selenium, vitamin D, vitamin A berperan 

sangat penting untuk membantu pertahanan 
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melawan infeksi virus, memperkuat imun, 

dan juga untuk mengurangi inflamasi. 

Defisiensi zink, selenium dan vitamin D, 

vitamin A dapat menurunkan perlindungan 

terhadap infeksi SARS-CoV-2 dan 

mengurangi kemungkinan terjadinya gejala 

yang ringan. Masih perlu penelitian 

mendalam mengenai kerentanan anak-anak 

dari berbagai indeks massa tubuh, prognosis 

dan penanganan pasien anak dengan indeks 

massa tubuh yang kurang maupun 

berlebih.28  

Gejala sampel didominasi kasus 

ringan sebesar 63,2%. Hal ini sejalan 

dengan penelitian yang menunjukkan 

mayoritas kasus pada anak bersifat ringan 

sejumlah 65% dan sedang sebanyak 28%.14 

Penelitian lain juga menggambarkan gejala 

pada anak didominasi gejala ringan 

sebanyak 69%.15  

Berdasarkan penelitian dapat 

disimpulkan bahwa kasus yang paling 

sering ditemukan pada anak adalah kasus 

dengan gejala ringan. Gejala yang lebih 

ringan pada anak diakibatkan anak memiliki 

ACE-2 yang lebih sedikit dibandingkan 

dewasa sehingga tidak sensitif terhadap 

virus SARS-CoV-2.29 Meskipun hasil 

penelitian menunjukkan bahwa anak lebih 

banyak terkena gejala ringan dan sedang, 

namun kasus kritis dan meninggal dunia 

juga ditemukan. Ketika anak-anak 

mempunyai komorbid, maka risiko gejala 

penyakit menjadi kritis atau bahkan 

kematian menjadi naik. Penelitian yang 

lebih mendalam terkait kerentanan pasien 

anak dari berbagai usia dan mekanisme 

keparahan penyakit yang dibutuhkan untuk 

perawatan pasien anak dan pencegahan 

penyakit di masa depan.30 

KESIMPULAN  

Hasil pemeriksaan radiologi foto 

thoraks pasien anak COVID-19 terbanyak 

ditemukan gambaran normal, penebalan 

corakan bronkovaskular dan infiltrat. 

Karakteristik pasien yang dirawat inap 

paling banyak berusia remaja. Jenis kelamin 

mayoritas laki-laki. Mayoritas anak tidak 

memiliki komorbid. Indeks massa tubuh 

pasien pada umumnya normal. Gejala 

pasien anak mayoritas ringan. 
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