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PENDAHULUAN 

Menurut World Health Organization (WHO), terdapat coronavirus jenis baru yang dapat 
menyebabkan penyakit menular yang disebut COVID-19. Penyakit ini pertama kali dikenal oleh 
seluruh masyarakat dunia saat terjadi wabah di Wuhan, Tiongkok pada bulan Desember 2019. 
Virus dari COVID-19 ini disebut dengan Severe Acute Respiratory Syndrome-Coronavirus-2  
(SARS-CoV-2)1. Berdasarkan data yang bersumber dari WHO dan Public Health Emergency 
Operating Center (PHEOC) Kemenkes (2020), di Asia Tenggara, Indonesia merupakan negara 
dengan kasus konfirmasi COVID-19 tertinggi yaitu sebanyak 1.577.526 kasus. Provinsi Jawa 
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 Background: Indonesia has the highest COVID-19 cases in Southeast 
Asia, with 1,577,526 confirmed cases. The city of Bogor alone has 
14,769 confirmed cases of COVID-19. In Indonesia, the most common 
symptoms for COVID-19 patients are cough (63.4%) and fever 
(35.8%). These symptoms can also occur in upper Acute Respiratory 
Tract Infections (ARI), but patients with COVID-19 can have varying 
symptoms individually in each region. Objective: To determine the 
characteristics of patients with upper ARI symptoms in cases of 
COVID-19 at the Sindang Barang Community Health Center, Bogor 
City from 1 July 2020 to 31 July 2021. Methods: Quantitative 
research with descriptive observational research design and cross-
sectional methods was employed. The total sampling technique was 
used with a sample of 169 people. The data source was secondary 
data in a form of Epidemiological Investigation (EI) data. Data 
analysis in this study was descriptive statistics. Results: The results 
of the univariate analysis show that the highest percentage of 
characteristics of COVID-19 patients with upper ARI symptoms at 
the Sindang Barang Community Health Center, Bogor City are 36-45 
years old (36.7%) with an average age of 36 years old, a minimum 
age of 18 years old, a maximum age of 58 years old, male (57.4 %), 
without comorbidities (95.9%), working as an employee (40.2%), 
living in Bubulak Village (35.5%), and showing cough symptoms 
(79.2%). 
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Barat merupakan provinsi kedua terbanyak kasus terkonfirmasi COVID-19 yaitu 261.504 kasus, 
dengan 230.668 kasus sembuh, dan 3.415 kasus meninggal dunia2. Menurut data dari Dinas 
Kesehatan Kota Bogor yang di laporkan pada tanggal 19 April 2021, Kota Bogor memiliki 14.769 
total kasus COVID-19 dengan 247 orang laki-laki berusia 30-39 tahun dan 284 orang perempuan 
berusia 40-49 tahun3. 

Gejala COVID-19 yang dirasakan saat terpapar virus ini biasanya muncul secara bertahap 
dan bersifat ringan4. Menurut data yang bersumber dari Pusdatin Kementrian Kesehatan (2021), 
dijelaskan bahwa di Indonesia gejala yang paling banyak diderita pasien COVID-19 adalah batuk 
(63,4%), riwayat demam (42,7%), dan demam (35,8%) serta kondisi penyerta atau komorbid 
yang ada pada pasien COVID-19 yang paling banyak adalah hipertensi (50,2%), diabetes melitus 
(36,5%), dan penyakit jantung (17,6%). Infeksi pada saluran pernapasan didefinisikan sebagai 
penyakit ringan singkat dengan tanda-tanda yang paling signifikan akibat virus adalah bersin, 
rhinorrhea, hidung tersumbat, batuk, takipneu, dan demam lalu gejala subjektifnya adalah sakit 
tenggorokan, malaise, menggigil, sesak napas, nyeri otot dan kelemahan, kelelahan, kehilangan 
nafsu makan dan sakit kepala5. 

Data peta sebaran COVID-19 Komite Penanganan COVID-19 dan Pemulihan Ekonomi 
Nasional (KPCPEN) menyebutkan, bahwa gejala ISPA yaitu batuk merupakan gejala yang paling 
sering di temui di Indonesia. Namun, di Bali gejala COVID-19 yang paling tinggi adalah demam 
(90,5%) dan di Papua adalah demam dan sesak napas (55,6%)6. Hal ini menunjukan bahwa, 
gejala yang timbul pada penderita COVID-19 dapat berbeda pada tiap individu di tiap daerah. 
Sehingga, peneliti tertarik untuk membahas bagaimana karakteristik pasien dengan gejala ISPA 
atas pada kasus COVID-19 di Kota Bogor yang akan di teliti di Puskesmas Sindang Barang Kota 
Bogor dengan tujuan untuk mengetahui karakteristik pasien dengan gejala ISPA atas pada kasus 
COVID-19 di Puskesmas Sindang Barang Kota Bogor periode 1 Juli 2020 – 31 Juli 2021. 
 

METODE PENELITIAN 

     Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif observasional deskriptif untuk 
menggambarkan jumlah dan karakteristik pasien dengan gejala ISPA atas pada kasus COVID-19. 
Populasi penelitian ini adalah pasien yang datang dengan keluhan pada ISPA dan telah 
terdiagnosis COVID-19 dengan hasil PCR positif di Puskesmas Sindang Barang Kota Bogor antara 
tanggal 1 Juli 2020 – 31 Juli 2021. Pengambilan sampel subjek penelitian menggunakan teknik 
total sampling berdasarkan kriteria inklusi dan eksklusi  
1. Kriteria inklusi 

a. Berusia 18 – 60 tahun 
b. Memiliki 1 atau lebih gejala ISPA atas ( Batuk, rhinorrhea, hidung tersumbat, sakit 

tenggorokan, bersin, demam, myalgia, sakit kepala) 
c. Hasil PCR + 
d. Data Penyelidikan Epidemiologi (PE) lengkap sesuai variable yang diteliti pada tanggal 

1 Juli 2020 – 31 Juli 2021 
2. Kriteria eksklusi 

Memiliki 1 atau lebih tanda pneumonia seperti sesak napas,  SpO2 < 93%,  RR ≥ 20x/menit,  
Nadi > 100x/menit dan terdapat bunyi krepitasi 

Dalam penelitian ini, variabel yang diteliti adalah gejala ISPA atas, usia, jenis kelamin, 
komorbid, pekerjaan, dan wilayah tempat tinggal. Data yang digunakan adalah data sekunder 
berupa data Penyelidikan Epidemiologi (PE) pasien menggunakan intrumen daftar tilik. 
Pengambilan data dan proses penelitian ini dilakukan setelah mendapat perizinan Komite Etika 
Penelitian dan Kesehatan Fakultas Kedokteran Universitas Ahmad Dahlan dengan nomor 
012110071 serta izin pengambilan data PE Puskesmas Sindang Barang Kota Bogor. 
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HASIL 
Karakteristik Responden 
Dari 169 sampel didapatkan data usia responden yang paling banyak yaitu 36 – 45 tahun 
(36,7%), dengan jenis kelamin yang paling banyak adalah laki – laki (57,4%). Pada kategori 
komorbid sebagian besar responden tidak memiliki komorbid (95,9%) dan pekerjaan responden 
paling banyak adalah karyawan (40,2%) (karyawan swasta, honorer, BUMN). Alamat responden 
yang paling banyak dengan gejala ISPA atas pada kasus COVID-19 yaitu berada di Kelurahan 
Bubulak (35,5%). Gejala ISPA atas yang paling banyak dimiliki responden adalah batuk sebanyak 
134 orang (79,2%) dan 88 orang (52,1%) responden paling banyak memiliki 2 gejala ISPA atas. 
 

Tabel 1 Distribusi frekuensi karakteristik pasien COVID-19 yang memiliki gejala ISPA atas di Puskesmas 
Sindang Barang Kota Bogor 

Karakteristik Frekuensi Persentase (%) 
Usia   
17 – 25  28 16,6 
26 – 35  50 29,6 
36 – 45  62 36,7 
46 – 55  25 14,8 
56 – 65  4 2,4 
Jenis Kelamin   
Laki – laki 97 57,4 
Perempuan  72 42,6 
Komorbid   
Tidak memiliki 162 95,9 
Memiliki  7 4,1 
Pekerjaan    
PNS 14 8,3 
Wiraswasta 10 5,9 
IRT 47 27,8 
Buruh 6 3,6 
Karyawan 68 40,2 
Pelajar 14 8,3 
Lainnya 10 5,9 
Alamat   
Sindang Barang 31 18,3 
Bubulak 60 35,5 
Margajaya 33 19,5 
Situ Gede 20 11,8 
Balumbang Jaya 25 14,8 
Gejala ISPA Atas   
Batuk 134 79,2 
Rhinorrhea 32 18,9 
Hidung tersumbat - - 
Sakit Tenggorokan 3 1,8 
Bersin - - 
Demam 105 62,1 
Myalgia 6 3,5 
Sakit Kepala 1 0,6 
Jumlah Gejala   
1 Gejala 69 40,8 
2 Gejala 88 52,1 
3 Gejala 12 7,1 

Total 169 100 
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Tabel 2 Profil Usia 
Karakteristik Minimum Maximum Mean Std. Deviasi 

Usia 18 58 36 9,780 

      Pada tabel 2, didapatkan data karakteristik usia responden dengan nilai minimum 
berusia 18 tahun dan usia maksimum berusia 58 tahun dengan rata-rata usianya yaitu 36 tahun. 

 
Tabel 3 Profil Pasien Berdasarkan Jenis Kelamin 

Karakteristik 
Jenis Kelamin 

Total 
Laki-laki (n) Perempuan (n) 

Usia    
17 – 25  17 11 28 
26 – 35  29 21 50 
36 – 45  31 31 62 
46 – 55  17 8 25 
56 – 65  3 1 4 
Komorbid    
Tidak memiliki 91 71 162 
Memiliki  6 1 7 
Pekerjaan     
PNS 9 5 14 
Wiraswasta 6 4 10 
IRT - 47 47 
Buruh 6 - 6 
Karyawan 58 10 68 
Pelajar 10 4 14 
Lainnya 8 2 10 
Alamat    
Sindang Barang 19 12 31 
Bubulak 32 28 60 
Margajaya 18 15 33 
Situ Gede 7 13 20 
Balumbang Jaya 21 4 25 
Gejala ISPA Atas    
Batuk 70 64 134 
Rhinorrhea 19 13 32 
Hidung tersumbat - - - 
Sakit Tenggorokan 3 - 3 
Bersin - - - 
Demam 65 40 105 
Myalgia 4 2 6 
Sakit Kepala 1 - 1 
Jumlah Gejala    
1 Gejala 38 31 69 
2 Gejala 53 35 88 
3 Gejala 6 6 12 

Total  169 100 

 Pada tabel 3, didapatkan bahwa mayoritas jumlah laki-laki lebih banyak daripada 
perempuan di setiap kategori. Namun, pada rentang usia 36-45 tahun jumlah laki-laki sebanding 
dengan jumlah perempuan. Pada kategori pekerjaan, IRT hanya dimiliki oleh perempuan yaitu 
sebanyak 47 orang dan buruh hanya dimiliki oleh laki-laki yaitu sebanyak 6 orang. Responden 
yang bertempat tinggal di Kelurahan Situ Gede, yang berjenis kelamin perempuan lebih banyak 
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daripada laki-laki yaitu sebanyak 13 orang serta gejala sakit tenggorokan dan sakit kepala hanya 
ditemukan pada laki-laki. 

PEMBAHASAN 
a. Usia 

Hasil penelitian ini menunjukan bahwa pasien yang paling banyak memiliki gejala ISPA 
atas berada pada rentang usia 36 – 45 tahun yaitu sebanyak 62 orang (36,7%), karena 
menurut Zulisda (2020) pada usia ini tuntutan pekerjaan akan menciptakan terjadinya 
interaksi dengan masyarakat dan tidak semua orang disiplin dalam penerapan protokol 
kesehatan.  

Menurut Nikolich-zugich et al., (2020), seiring bertambahnya usia, sistem kekebalannya 
akan mengalami banyak perubahan sehingga orang yang lebih tua sangat rentan terhadap 
penyakit menular yang baru muncul. Hal ini berkaitan dengan penurunan produksi 
immunoglobin dan produksi sel T karena kelenjar getah bening kurang mampu dalam 
mengkoordinasikan respon terhadap infeksi yang muncul dan kurang efektif dalam 
melawan infeksi. Menurut Hu et al., (2021) pada usia tua ditemukan penurunan signifikan 
pada limfosit yang menyebabkan progresi dari penyakit COVID-19. Selain itu, peningkatan 
CRP, PCT dan IL-10 pada pasien yang lebih tua dapat menyebabkan sulitnya mengontrol 
respon pro-inflamasi. Rasio dari PaO2 / FiO2 yang rendah berkaitan dengan tingkat 
keparahan penyakit dan prognosis dari pasien COVID-19. 

b. Jenis Kelamin 
Hasil penelitian ini menunjukan bahwa jenis kelamin pasien yang memiliki gejala ISPA 

atas paling banyak adalah laki – laki yaitu sebanyak 97 orang (57%) dan perempuan 
sebanyak 72 orang (42,6%). Menurut penelitian yang dilakukan oleh Takahashi et al., 
(2021), laki – laki dan perempuan memiliki perbedaan respon imun terhadap infeksi SARS-
CoV-2 serta memiliki perbedaan tingkat sitokin dan kemokin di dalam plasma yang 
menyebabkan pasien laki – laki memiliki risiko lebih tinggi terjadinya peradangan sehingga 
berakhir menimbulkan gejala10.  

Menurut Kelada et al., (2020), laki-laki mengalami penurunan cadangan sel T CD4+ dan 
generasi antibodi IgG. Sehingga, sel T CD4+ untuk produksi antibodi spesifik virus lebih 
sedikit dibandingkan perempuan. Ditemukan juga ekspresi ACE2 sirkulasi yang lebih 
rendah bila sehingga menurunkan peran proktektifnya untuk menurunkan efek 
peningkatan tekanan darah, vasokonstriksi, inflamasi, dan fibrosis10. Ekskresi reseptor ACE2 
di kode oleh gen yang berada di kromosom x, sehingga laki – laki akan lebih rentan terkena 
COVID-19. Selain itu, hormon testosteron juga dapat meningkatkan level ACE2 di jantung 
dan ginjal. Kebiasaan merokok dapat meningkatkan ekspresi reseptor ACE-2 di dalam tubuh 
dan mobilitas yang tinggi seperti bekerja dapat meningkatkan risiko terkena COVID-1912,13. 

Pada penelitian yang dilakukan oleh Kurnianto et al., (2021) perempuan dapat lebih 
sering terpapar COVID-19 karena perempuan cenderung untuk berjabat tangan, berkumpul, 
serta tidak menjaga jarak 1 meter. Hormon estrogen yang dimiliki perempuan menurunkan 
ekspresi ACE2 di jantung dan ginjal serta dapat menyebabkan aktivitas sel T sitotoksik yang 
lebih baik dalam mengekspresikan antivirus sehingga sistem imun pada perempuan lebih 
baik daripada laki-laki15. 

Pada penelitian ini, ditemukan bahwa laki-laki lebih banyak daripada perempuan. Hal 
ini kemungkinan diakibatkan karena jumlah responden pada penelitian ini dan jumlah 
penduduk pada wilayah kerja Puskesmas Sindang Barang lebih banyak laki-laki daripada 
perempuan. 

c. Komorbid 
Hasil penelitian ini menunjukan bahwa sebagian besar pasien tidak memiliki komorbid 

dengan jumlah 162 orang (95,9%). Sedangkan pasien yang memiliki komorbid sebanyak 7 
orang (4,1%), yaitu 5 orang memiliki hipertensi, 1 orang memiliki gangguan pada hati, dan 1 
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orang memiliki gangguan pada ginjal. Penelitian ini menunjukan bahwa pasien derajat 
ringan atau pasien yang memiliki gejala ISPA atas sering terjadi pada pasien yang tidak 
memiliki komorbid. Hal ini sesuai dengan penelitian yang dilakukan Hidayani (2020) yang 
menunjukan bahwa hipertensi dapat memperparah prognosis COVID-19, karena konsumsi 
obat – obatan ACE inhibitor dan ARB dapat mempermudah masuknya virus dan memicu 
peradangan serta reaktivitas imun akut di paru – paru yang akan meningkatkan ekspresi 
reseptor ACE pada permukaan sel dan pasien akan mengalami peningkatan kerentanan 
terhadap infeksi COVID-19. 

Menurut penelitian yang dilakukan oleh Kadek et al., (2021), pasien yang memiliki 
komorbid berpengaruh pada status sedang dan berat pada derajat penyakit COVID-19. 
Penyakit hipertensi, gagal ginjal kronik dan diabetes melitus merupakan komorbid yang 
paling banyak ditemukan pada penelitian ini, karena penyakit tersebut memiliki kontribusi 
multiorgan yang akan menyebabkan kerusakan organ yang lebih parah jika tidak terkendali 
karena kondisi kronisnya akan menstimulasi akumulasi dari sitokin proinflamasi yang 
mempengaruhi sistem imunitas seluler sehingga imunitas akan menurun. Selain itu, 
seseorang yang menderita hipertensi atau penyakit kardiovaskular akan lebih rentan 
terinfeksi SARS-CoV-2, karena virus tersebut akan mengakibatkan disfungsi pada sel 
endotel yang  menunjukan keparahan hingga resiko mortalitas akibat infeksi COVID-1918. 

d. Pekerjaan 
Hasil penelitian ini menunjukan bahwa, pekerjaan pasien yang paling banyak adalah 

karyawan sebanyak 68 orang (40,2%) dengan 64 orang karyawan swasta, 2 orang 
karyawan honorer, dan 2 orang karyawan BUMN. Menurut penelitian yang dilakukan oleh 
Dewi (2020) pekerjaan tidak mempengaruhi perilaku pencegahan penularan COVID-19. 
Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Ekadipta et al., (2021) bahwa 
karakteristik pekerjaan yang paling banyak adalah karyawan swasta yang memiliki 
tanggung jawab pada pekerjaannya, yaitu sebanyak 221 orang (55%) sehingga pekerjaan 
yang dimiliki tidak akan mempengaruhi seseorang agar patuh terhadap suatu kebijakan.  

Menurut Riyadi and Larasaty (2021) pada penelitiannya, seseorang yang sedang 
bekerja maupun yang tidak bekerja tidak memiliki hubungan dengan tingkat kepatuhan 
masyarakat dalam penerapan protokol kesehatan. Selain itu, menurut Khairunnisa z et al., 
(2021) status pekerjaan yang dimiliki oleh seseorang tidak menjamin seseorang akan 
melakukan tindakan pencegahan COVID-19 yang baik karena perilaku seseorang tidak 
dipengaruhi oleh pekerjaan saja namun dapat dipengaruhi oleh pengetahuan, persepsi, 
motivasi, dan lain-lain. Hal ini menunjukan bahwa pekerjaan apapun yang dimiliki 
seseorang memiliki resiko terkena penyakit COVID-19 walaupun menurut menurut 
penelitian Pratama (2021) di masa pandemi COVID-19, wilayah pekerjaan akan 
mengingatkan pekerjanya untuk selalu menerapkan protokol kesehatan dengan cara 
menyediakan tempat cuci tangan dengan sabun atau handsanitizer sebelum masuk ke 
wilayah tempat kerja, menyediakan masker bagi pekerja, dan terdapat media poster 
protokol kesehatan yang di tempel di area kerja agar karyawan atau pekerja terbiasa 
membaca peraturan protokol kesehatan dan menaati peraturan tersebut serta 
meningkatkan pengetahuan tentang protokol pencegahan penularan COVID-19. 

Pada penelitian ini, ibu rumah tangga ditemukan terbanyak kedua setelah karyawan, 
yaitu sebanyak 47 orang (27,8%). Di Kota Bogor, sebanyak 34,7% kasus berasal dari klaster 
keluarga yang diakibatkan oleh adanya aktivitas keluar rumah seperti bekerja, keluar kota 
atau daerah lain, kemudian tertular COVID-19. Klaster keluarga terjadi saat salah satu 
anggota keluarga terinfeksi virus lalu menularkan ke anggota keluarga lainnya sehingga 
satu rumah tangga tertular COVID-19. Kegiatan berkumpul warga seperti arisan, acara 
silaturahmi, rapat warga, perayaan hari besar, membiarkan anak-anak bermain di 
lingkungan komplek/perumahan tanpa protokol kesehatan, dll dapat menyebabkan klaster 
keluarga semakin meningkat24. Sehingga, tingginya mobilitas yang dilakukan oleh anggota 
keluarga memberikan peranan terhadap meningkatnya jumlah kasus COVID-19. 
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e. Alamat  
Hasil penelitian ini menunjukan bahwa, responden paling banyak bertempat tinggal di 

Kelurahan Bubulak yaitu sebanyak 60 orang (35,5%). Namun, Jika dihitung berdasarkan 
jumlah keselurah penduduk dari masing - masing kelurahan, maka Kelurahan Margajaya 
memiliki persentase tertinggi pasien COVID-19 dengan gejala ISPA atas yaitu sebanyak 
(0,63%). 

Puskesmas Sindang Barang berada di Kecamatan Bogor Barat dimana kecamatan 
tersebut merupakan Kota Satelit II yang fungsinya adalah sebagai kegiatan permukiman 
yang ditunjang oleh kegiatan perdagangan dan jasa serta daerah objek wisata dan daerah 
konservasi. Sebagian besar trayek angkutan kota di Kota Bogor memiliki lintasan menuju 
pusat kota sehingga menghubungkan pusat kegiatan di pinggir kota ke pusat kota. Trayek 
ini salah satunya menghubungkan pusat kota dengan Terminal Bubulak dan daerah 
Merdeka dengan Terminal Bubulak dimana Terminal Bubulak berada di Kelurahan Bubulak 
sehingga mobilitas di daerah Kelurahan Bubulak tinggi yang didukung dengan jumlah 
penduduk terbesar di Kota Bogor berada di Kecamatan Bogor Barat yaitu sebanyak 190,421 
jiwa25. 

f. Gejala ISPA Atas 
Berdasarkan hasil penelitian, diketahui bahwa keluhan gejala ISPA atas yang paling 

banyak dijumpai oleh pasien adalah batuk sebanyak 134 orang (79,2%). Manifestasi yang 
ditimbulkan oleh virus SARS-CoV-2 dapat terjadi pada saluran pernafasan, saluran 
pencernaan, sistem indra, dan sistem kardiovaskular. Manifestasi klinis yang terjadi pada 
sistem pernapasan disebabkan karena reseptor Angiotensin-Converting Enzyme 2 (ACE2) 
yang merupakan jalur masuknya virus SARS-CoV-2 untuk menginfeksi tubuh dan reseptor 
tersebut sangat banyak di paru – paru dan sel endotel pada vaskuler sehingga 
memungkinkan seseorang lebih rentan terinfeksi serta memicu terjadinya peradangan 
stress oksidatif dan menyebabkan timbulnya gejala. Jaringan paru memiliki Renin 
Angiotensin Aldosterone System (RAAS) yang merupakan tempat utama dari sintesis 
Angiotensin II yang dapat memicu respon pertumbuhan sel otot polos di pembuluh darah 
dan menyebabkan terjadinya remodeling  pembuluh darah sehingga dapat memicu edema 
serta merusak fungsi paru30. 

Selain itu, SARS-CoV-2 dapat menginfeksi sistem pencernaan, karena pada saluran 
cerna dan enterosit usus halus ditemukan ekspresi ACE2 yang tinggi sehingga rentan terjadi 
peradangan saluran cerna yang dapat menyebabkan demam. Infeksi tersebut dapat 
berkembang menjadi Systemic Inflammatory Response Syndrome (SIRS) yang apabila 
terjadi badai sitokin akan menyebabkan kerusakan pada epitel usus dan hepar. Oleh karena 
itu, manifestasi klinis yang ditemukan dari pasien COVID-19 dapat beragam dan dapat 
muncul secara bersamaan sesuai dari hasil penelitian ini dimana ditemukan terdapat 69 
orang (40,8%) yang memiliki 1 gejala ISPA atas, 88 orang (52,1%) memiliki 2 gejala ISPA 
atas, dan 12 orang (7,1%) memiliki 3 gejala ISPA atas. 

KESIMPULAN  
     Pasien COVID-19 yang paling banyak menderita gejala ISPA atas adalah laki – laki dengan 
rentang usia pasien antara 36 – 45 tahun. Gejala ISPA atas yang paling banyak adalah batuk dan 
demam yang diketahui bahwa mayoritas pasien tidak memiliki komorbid. Wilayah tempat 
tinggal pasien yang paling tinggi adalah daerah Kelurahan Bubulak serta jenis pekerjaan yang 
paling banyak adalah karyawan swasta. 
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