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Abstrak
 

Latar Belakang: Jumlah pasien penyakit kritis semakin meningkat dengan mortalitas yang cukup tinggi,

sehingga diperlukan model prediksi yang memiliki performa yang baik untuk memprediksi mortalitas.

MSOFA adalah salah satu sistem skor yang dapat memprediksi mortalitas 28 hari. Walaupun validasi

MSOFA menunjukkan hasil yang baik di berbagai negara, masih diperlukan untuk melakukan validasi di

Indonesia dan mencari parameter lain untuk meningkatkan ketepatan prediksi mortalitas. Kadar magnesium

darah perlu diperhitungkan penggunaannya dalam memprediksi mortalitas terutama jika ditambahkan pada

skor MSOFA.

Tujuan: Menilai performa kalibrasi dan diskriminasi MSOFA serta nilai tambah kadar magnesium total

dalam memprediksi mortalitas pasien penyakit kritis medis di Unit Perawatan Intensif Rumah Sakit Umum

Pusat Rujukan Nasional Cipto Mangunkusumo (UPI RSUPNCM).

Metode: Penelitian ini merupakan studi kohort prospektif dengan subjek penelitian pasien penyakit kritis

medis yang dirawat di UPI RSUPNCM pada periode April-Juli 2013. Hasil pemeriksaan fisik, Glasgow

Coma Scale, saturasi oksigen perifer, serum kreatinin dan magnesium dinilai saat pasien masuk ke UPI.

Outcome dinilai saat pasien mencapai hari ke 28 setelah hari perawatan pertama. Performa kalibrasi dinilai

dengan plot kalibrasi dan uji Hosmer-Lemeshow. Performa diskriminasi dinilai dengan area under the curve

(AUC). Kemampuan prediksi skor MSOFA bersama magnesium ditentukan dengan ROC dari nilai

predicted probability terhadap mortalitas.

Hasil: Sebanyak 150 pasien diikutsertakan dalam penelitian dengan angka mortalitas 33,3%. Plot kalibrasi

MSOFA menunjukkan koefisien korelasi r = 0,7 dan uji Hosmer-Lemeshow menunjukkan p = 0,08.

Performa diskriminasi ditunjukkan dengan nilai AUC 0,83 (IK 95% 0,76-0,90). Kadar magnesium darah

tidak memiliki nilai tambah terhadap MSOFA dalam memprediksi mortalitas pasien penyakit kritis.

Simpulan: MSOFA memiliki performa kalibrasi dan diskriminasi yang baik dan kadar magnesium darah

tidak memiliki nilai tambah terhadap MSOFA dalam memprediksi mortalitas pasien penyakit kritis.

......Background: Critically ill patients are increasing in number with high mortality rate and good

performance of prediction model is needed to predict mortality. MSOFA is one of the scoring systems which

can predict 28 days mortality. MSOFA has showed a good validation in many patients abroad, yet still need

to be tested in Indonesia and improving its performance. Total magnesium serum can be used as an added

value to improve MSOFA performance.

Objective: To evaluate calibration and discrimination of MSOFA and magnesium as an added value to

predict mortality in critically ill patients.

Methods: This is a prospective cohort study of medical critically ill patient who admitted to Intensive Care

Cipto Mangunkusumo Hospital. Physical examination, Glasgow Coma Scale, peripheral oxygen saturation,

creatinine and magnesium serum were obtained when the patient was admitted at ICU. Outcome was
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assessed when patients have reached 28 days after the first day of admission. Calibration was evaluated

calibration plot and Hosmer-Lemeshow test. Discrimination was evaluated with area under the curve

(AUC). Prediction performance of MSOFA and magnesium were evaluated with ROC curve.

Results: 150 patients was submitted to this study with mortality rate 33,3%. Calibration plot of MSOFA

showed r = 0,7 and Hosmer-Lemeshow test showed p = 0,08. Discrimination was shown by ROC curve with

AUC 0,83 (CI 95% 0,76-0,90). Magnesium total serum has no added value to MSOFA as a mortality

predictor in critically ill patients.

Conclusion: MSOFA has good callibration and discrimination performance, and magnesium blood level has

no added value to MSOFA for predicting mortality in critically ill patients.


