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ABSTRAK

Covid-19 merupakan penyakit yang disebabkan oleh jenis coronavirus
baru yaitu Sars-CoV-2, yang dilaporkan pertama kali di Wuhan Tiongkok
pada tanggal 31 Desember 2019. Pemahaman tentang pengaruh faktor
jenis kelamin merupakan hal yang seherhana, akan tetapi sangat penting.
Perbedaan tubuh perempuan dan laki-laki karena jenis kelamin (biologi)
berperan dalam risiko seseorang terkena penyakit dan kematian akibat
COVID-19. Dalam hal ini terkait kebijakan yang akan diberikan secara
global maupun masing-masing negara. Dalam penelitian ini
menggambarkan perkembangan Covid-19 menurut wilayah yang telah
ditentukan olehn WHO, kemudian menggunakan data dari China untuk
dianalisis hubungan antara jenis kelamin dan gejala yang memungkinkan
menjadi ciri-ciri pasien Covid-19 (demam dan batuk) menggunakan Odds
Ratio (0,76 dan 1,25) dan Relave Risk (0,896)

ABSTRACT

Covid-19 is a disease caused by a new type of coronavirus, namely Sars-
CoV-2, which was first reported in Wuhan China on December 31, 2019.
An understanding of the influence of the gender factor is simple, but very
important. The differences in the bodies of women and men are due to the
sex (biology) at which a person is at risk of contracting disease and death
due to COVID-19. This is related to policies that will be provided
globally and by each country. In this study, this study describes the
development of Covid-19 according to areas that have been determined
by WHO, then uses data from China to analyze the relationship between
sex and symptoms that support the characteristics of Covid-19 patients
(fever and cough) using Odds Ratio (0,76 and 1,25) and Relave Risk
(0,896)

PENDAHULUAN

Pada tanggal 31 Desember 2019, WHO
China Country Office melaporkan mengenai
kasus etiologi pneumonia unknown (penyebab

tidak diketahui) yang terdeteksi di

Wuhan, Provinsi Hubei,

China. Dari 31

Desember 2019 hingga 3 Januari 2020, total
44 pasien kasus pneumonia dengan etiologi
tidak diketahui dilaporkan ke WHO oleh
otoritas nasional di China. Selama periode
Kota yang dilaporkan ini, agen penyebab tidak

teridentifikasi'. Pada Januari 2020, analisis
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sekuensing mendalam dari sampel saluran
pernapasan bagian bawah mengidentifikasi
virus baru sindrom pernafasan akut parah,
virus corona 2 (SARS-CoV-2) agen askausatif
untuk kelompok pneumonia yang diamati?.

Sejak ditemukannya, Virus Covid-19
pertama kali di akhir tahun 2019 hingga saat
ini, dunia telah melaporkan lebih dari 100 juta
total kasus positif COVID-19. Salah satu
variabel yang sangat sederhana yaitu variabel
jenis kelamin, akan tetapi hal ini sangat
menentukan arah kebijakan dan perlakuan
untuk masing-masing.

Kebijakan dan upaya kesehatan
masyarakat belum menangani pengaruh jenis
kelamin dari wabah penyakit. Respon terhadap
penyakit Covid-19 tampaknya tidak berbeda.
Dalam hal ini masih sedikit mengenai analisis
gender tentang wabah oleh lembaga kesehatan
global atau pemerintah di negara yang terkena
dampak atau dalam fase kesiapsiagaan.
Menyikapi akan hal ini, bahwa wabah
penyakit mempengaruhi perempuan dan laki-
laki secara berbeda merupakan langkah
mendasar untuk memahami efek primer dan

sekunder dari keadaan darurat kesehatan pada

individu dan komunitas yang berbeda, dan
untuk menciptakan kebijakan dan intervensi
yang efektif dan adil®.

Ada alasan kuat berdasarkan jenis
kelamin untuk risiko penularan yang lebih
besar pada pria, dengan wanita berada pada
keuntungan imunologi yang signifikan.
Wanita menunjukkan respon imun bawaan
yang lebih kuat daripada pria dan akibatnya
rentan terhadap banyak infeksi bakteri, jamur,
parasit dan virus®.

Perbedaan tubuh perempuan dan laki-
laki karena jenis kelamin (biologi) berperan
dalam risiko seseorang terkena penyakit dan
kematian  akibat  COVID-109. Untuk
mengaitkan perbedaan gender dalam hasil
Covid-19 hanya dengan biologi, namun harus
dikaitkan dengan beberapa variable lain baik
lingkungan sosial, struktur dan norma,
maupun yang lainnya®.

Penyakit Cornavirus yang diakibatkan
virus Covid-19 mempunyai masa inkubasi,
inkubasi didefinisikan sebagai interval antara
kemungkinan tanggal paling awal kontak dari
sumber penularan (satwa liar atau orang

dengan suspek atau kasus terkonfirmasi) dan
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kemungkinan tanggal paling awal timbulnya
gejala (yaitu batuk, demam, kelelahan atau
mialgia) dan dalam waktu 14 hari setelah
terpapar. Masa inkubasi rata-rata adalah 4 hari
(kisaran interkuartil, 2-7 hari; berarti 50%
kasus tersebar dalam periode ini)

Dalam penelitian ini menggambarkan
perkembangan Covid-19 menurut wilayah
yang telah ditentukan oleh WHO, kemudian
menggunakan data dari China untuk dianalisis
hubungan antara jenis kelamin dan gejala yang
memungkinkan menjadi ciri-ciri pasien Covid-

19 (demam dan batuk)®.

BAHAN DAN CARA

Data diambil dari COVID-19 cases
reported weekly by WHO Region, and global
deaths, as of 24 January 2021 dan kumpulan
data publik dari lImu Kesehatan Masyarakat
China Pusat Data

Relative Risk (RR) adalah rasio
peristiwa untuk kelompok eksposur dengan
risiko untuk kelompok non-eksposur. Dengan
demikian,  risiko  relatif =~ memberikan
peningkatan atau penurunan kemungkinan
berdasarkan

suatu  peristiwa beberapa

eksposur’.

Rumus Relative Risk (RR) :

) . Ty
Relative Risk = —
Ty

14
T14

Tl
T+

Relative Risk =

Odds Ratio dan Log-Odds Ratio

Odds merupakan probabilitas yang
berbeda, probabilitas suatu peristiwa dibagi
dengan probabilitas peristiwa tidak terjadi.
Jadi, odds sebuah peristiwa adalah probabilitas
/ (1 — probabilitas). Karena ini adalah rasio,

nilainya berkisar dari nol hingga tak terbatas®.

Untuk dua variabel biner {X, ~ X} dan {Y, ~
Y}, rasio peluang adalah rasio peluang X jika

Y benar dengan peluang X jika Y tidak benar.

Pertimbangkan bagian pertama. Kami mulai

dengan definisi probabilitas bersyarat:

P(X |Y)=P(§—($)Y)
P(=X |Y) =—P(~P>§Y?Y)

Jadi odds X dari Y adalah:

POXAYV)IP(Y) _

P(X[Y)IP(~ X]Y)= P~XNY)/PU)

(XNY)IP(~XNY)
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Sama halnya, oddss X dari Y adalah:

P(X |- Y)/P(=X |-Y) = P(X A ~Y)/P(~X A~Y)

Dan oddss ratio adalah

P(X AY)/P(=X AY)
P(X N ~Y)/P(~X N ~Y)

Odds ratio =

Untuk peluang sukses 7, odds dari sukses

menggunakan rumus®:

odds =

T
(1-m
(Agresti. A, 2007)

Kemudian mencari nilai = dengan cara
odds(1—m) =m
odds —odds(m) =n
odds = m + odds(m)
odds = (1 + odds)

_ odds
"~ (1+ odds)

Selanjutnya untuk mecari odds ratio adalah

dengan cara:

_ 0dds,
"~ 0dds,

7y /(1 — 1)

= -

Menghitung odds ratio untuk frekuensi tabel
juga mempunyau cara lain yang sangat

sederhana yaitu:

Tabel 1. Tabel Kontigensi 2x2

Variabel 1
Variabel 2 X ~X Total
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HASIL DAN PEMBAHASAN

World Health Organization (WHO)
membagi menjadi 6 wilayah bagian yaitu
Amerika, Eropa, Asia Tenggara, Mediterania
Timur, Afrika dan Pasifik Barat. Secara
global, 4,1 juta kasus baru dilaporkan dalam
seminggu terakhir, penurunan 15% dari
minggu sebelumnya dan minggu kedua
penurunan setelah insiden kasus global
mencapai puncaknya pada minggu pertama

Januari 2021
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Gambar 1. Tren perkembangan kasus covid
menurut wilayah yang ditentukan
WHO

(Gambar 1). Tren penurunan ini sebagian

besar dikaitkan dengan penurunan relatif

dalam kasus insiden dalam beberapa hitungan

yang telah dikaitkan dengan angka tertinggi
dalam beberapa bulan terakhir, tetapi tren
kenaikan terus berlanjut di negara lain di
kawasan yang sama. Tingkat infeksi baru yang
terus berlangsung dan berkepanjangan terus
membebani sistem kesehatan di banyak negara

di seluruh dunia.

Tabel 2. Jumlah kasus covid menurut wilayah yang ditentukan WHO

Kasus Jumlah
Kasus baru Jumiah kematian Kematian
WHO Region dalam 7 hari Kumulatif ) £ 0
terakhir (%) (%) dalam 7 hari  Komulatif (%)
terakhir (%)
Americas 2127479 43456972 45349 999894
(52%) (44%) (47%) (47%)
Eurone 1382460 32848998 38 349 706293
P (34%) (33%) (40%) (33%)
) 194166 12656504 3253 194449
South-East Asia (5%) (13%) (3%) (9%)
Eastern Mediterranean 170422 5507649 2980 130901
(4%) (6%) (3%) (6%)
. 148953 2462083 4997 57902
Africa
(4%) (3%) (5%) (3%)
Western Pacific 81467 1347893 1063 23307
(2%) (1%) (1%) (1%)

Semua wilayah melaporkan penurunan
kasus baru kecuali Wilayah Pasifik Barat yang
melaporkan kejadian yang sama dengan
minggu lalu (Tabel 2). Penurunan kasus baru

terbesar dilaporkan di Wilayah Eropa (sebesar

20%) diikuti oleh Wilayah Afrika (penurunan
16%). Amerika dan Eropa melaporkan 86%
dari semua kasus baru secara global dalam
seminggu terakhir. Selama periode yang sama,

sekitar 96.000 kematian telah dilaporkan,
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jumlah yang sama dilaporkan minggu lalu.
Wilayah Amerika dan Mediterania Timur
melaporkan  peningkatan kematian  baru
masing-masing sebesar 4% dan 3%, Eropa,

Asia Tenggara dan Pasifik Barat menunjukkan

penurunan kematian baru dibandingkan
minggu lalu. Tidak ada perubahan dalam
kematian baru yang terlihat untuk wilayah

Afrikal®,

Tabel 3. Jumlah kasus covid menurut jenis kelamin

Negara Tanggal kasus Kasus (% Laki-laki) Kasus (% Perempuan)
Indonesia 01/19/21 49.66% 50.34%
South Africa 01/20/21 42.21% 57.79%
USA 01/20/21 47.67% 52.33%
France 01/12/21 46.06% 53.94%
Afghanistan 01/12/21 67.79% 32.21%
New Zealand 01/18/21 47.65% 52.35%

Sumber : https://covid19.who.int/

Tabel 3 ini menunjukkan data terpilah
berdasarkan jenis kelamin terbaru yang
tersedia pada kasus yang dikonfirmasi dan
kematian di beberapa negara yang menjadi
perwakilan pembagian region berdasarkan
WHO. Karena fakta bahwa beberapa negara
telah berhenti melaporkan data kasus atau
kematian menurut jenis kelamin, data tentang
indikator tertentu yang disajikan tidak tersedia

dalam table.

Pandemi Covid-19 di Indonesia masih
jauh dari kata usai, hal ini ditunjukkan dengan
jumlah infeksi telah menembus lebih dari 1
juta kasus. Pada hari selasa, 26 Januari 2021,
Kementerian Kesehatan Indonesia
mengumumkan bahwa infeksi harian baru naik
sebanyak 13.094 kasus sehingga total negara
menjadi 1.012.350, tertinggi di Asia Tenggara

dengan jumlah total kematian mencapai

28.468.

Tabel 4. Tabel Kontigensi Jumlah kasus positif menurut jenis kelamin dan gejala yang dialami

Gejala
Total

Demam Batuk
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Laki-laki yang positif Covid-19 memiliki
resiko gejala demam 0,896 kali dibandingkan

dengan perempuan yang positif Covid-19.

Odds Ratio (OR)

Laki-laki 21 16 37
Jumlah Kasus Perempuan 20 12 32
Positif
Total 41 28 69
Peluang gejala demam untuk laki-laki
Relative Risk
_ M
Relative Risk = - 1+
Uy)
21
=37
11
. sy Ty
Relative Risk = Tyt m; = 0,56
T+
Kemudian menentukan odds gejala demam
21 untuk laki-laki
Relative Risk = 37 2]
20 odds; = ——
32 (1—-my)
dds. — 906
04851 =1 =0,56)
Relative Risk 0,56
elative RISK = ——
0,625 odds; = 1,27
Peluang gejala demam untuk perempuan
] i 0,56
Relative Risk = 0,67 T, = E
T+
20
Relative Risk = 0,896 T, = 37
T, = 0,625

Kemudian menentukan odds gejala demam

untuk perempuan

dds, = —2
o2 T 0y
o, — 0625
00052 = 1 —625)
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odds, = 1,66
Sehingga, diperolah odds ratio adalah

_ 0dds,
~ 0dds,

0 =076

Dengan demikian odds laki-laki yang terkena
positif Covid-19 dengan gejala demam adalah
0,76 Kkali daripada odds perempuan yang
terkena positif Covid-19 dengan gejala
demam.

Peluang gejala batuk untuk laki-laki

o, =12
! T+
16

™ =37
7, = 0,43

Kemudian menentukan odds gejala batuk

untuk laki-laki
Ty
odds, =
! 1-m)
e — 043
0005 = 1-0,43)
odds; = 0,75

Peluang gejala batuk untuk perempuan

T, = 222
2 Mo+

12

T2 =37
T, = 0,375

Kemudian menentukan odds gejala batuk

untuk perempuan

T,

oddsz = (1_—7_[2)

0,375
(1-0,375)

odds, =
odds, = 0,6

Sehingga, diperolah odds ratio adalah

_ 0dds,
"~ 0dds,

6 =1,25

Dengan demikian odds laki-laki yang terkena
positif Covid-19 dengan gejala batuk adalah
1,25 kali daripada odds perempuan yang

terkena positif Covid-19 dengan gejala batuk.

KESIMPULAN DAN SARAN
Laki-laki yang positif Covid-19

memiliki resiko gejala demam 0,896 Kkali
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