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Abstrak
 

Latar Belakang. Pneumonia komunitas merupakan masalah kesehatan global dan memiliki morbiditas dan

mortalitas yang tinggi. Rasio neutrofil-limfosit merupakan petanda inflamasi yang sederhana, cepat dan

murah serta dapat dilakukan di fasilitas terbatas. Penelitian sebelumnya menunjukkan bahwa RNL saat awal

perawatan dapat digunakan sebagai prediktor mortalitas, lama rawat inap dan kemungkinan kejadian sepsis,

tetapi belum ada studi yang meneliti perannya dalam memprediksi kesembuhan dalam 7 hari pada pasien

dengan pneumonia komunitas.

Tujuan. Mengetahui peran rasio neutrofil-limfosit dalam memprediksi kesembuhan dalam 7 hari pada pasien

dengan pneumonia komunitas.

Metode. Penelitian ini menggunakan desain kohort retrospektif terhadap pasien pneumonia komunitas yang

dirawat di RSCM dari periode 1 November 2017-31 Desember 2018. Data neutrofil, limfosit dan leukosit

serta RNL pada awal perawatan diambil dari rekam medis. Kriteria kesembuhan dalam 7 hari berupa

perbaikan keluhan, pemeriksaan fisik, tanda vital yang stabil sesuai panduan IDSA/ATS dan atau perbaikan

rontgent toraks. Nilai rasio neutrofil-limfosit yang optimal didapatkan menggunakan kurva ROC. Analisis

variabel perancu dilakukan dengan regresi logistik.

Hasil. Terdapat 195 subjek penelitian yang dianalisis. Median usia sampel 65 tahun (21-90), dengan

penyakit komorbid terbanyak adalah diabetes melitus (49,7%), terdapat 1 pasien yang mendapatkan

antibiotik sebelum perawatan, dan 72,1% pasien dengan skor CURB-65 &#8805; 2. Dari kurva ROC

didapatkan nilai AUC 0,554 (IK95%: 0,473-0,635) dengan p>0,05. Analisa regresi logistik dan analisis

subgrup menunjukkan CURB-65 skor 2 merupakan effect modifier.

Kesimpulan. Rasio neutrofil-limfosit pada awal perawatan tidak dapat digunakan sebagai prediktor untuk

memprediksi kesembuhan dalam 7 hari pada pasien dewasa pneumonia komunitas yang dirawat

<hr>

Background. Community acquired pneumonia is a global health problem and has a high morbidity and

mortality. The neutrophil to lymphocyte ratio is a simple, rapid, inexpensive marker of systemic

inflammation and can be done in a limited facility. Other studies had shown that neutrophil to lymphocyte

ratio can be used to predict mortality, length of stay and sepsis, but there are no studies that investigate its

role in predicting cure within 7 days in patients with community acquired pneumonia.

Aim. To investigate neutrophil to lumphocyte ratio as a predictor of cure within 7 days in patients with

community acquired pneumonia.

Method. A retrospective cohort study was conducted using medical records in Cipto Mangunkusumo

Hospital for community acquired pneumonia patients who were admitted from the period 1st November

2017-31st December 2018. Neutrophil, lymphocytes and neutrophil to lymphocyte ratio was obtained upon
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admittance. Criteria for cure within 7 days include improvement of clinical symptoms, physical

examination, stable vital signs according to IDSA / ATS guidelines and or improvement of chest X-ray.

Neutrophil to lymphocyte cut off was determined using the ROC curve. Confounding factors was analysed

using logistic regression.

Results. There were 195 subjects. Median age was 65 years (21-90). Diabetes mellitus (49.7%) was the most

frequent comorbid. There were one patients treated with antibiotics prior to admission and 72.1 % of

patients with a CURB-65 score &#8805; 2. ROC curve showed that AUC 0.554 (95%CI: 0.473-0.635 ) with

p>0.05. Logistic regression analysis and subgroup analysis showed that CURB-65 2 was an effect modifier.

Conclusion. Neutrophil to lymphocyte ratio upon admittance cannot be used as a predictor of cure within 7

days in adult patients with community acquired pneumonia.


