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ABSTRAK

DEVA YOLANDA, 2022, ANALISIS EFEK PENGGUNAAN RAMIPRIL DAN
CANDESARTAN PADA PASIEN RAWAT INAP PENDERITA COVID-19
DENGAN KOMORBID HIPERTENSI DI RSUD dr. MOEWARDI TAHUN 2020,
SKRIPSI, PROGRAM STUDI S1 FARMASI, FAKULTAS FARMASI,
UNIVERSITAS SETIA BUDI, SURAKARTA. Dibimbing oleh Dr. apt. Tri
Wijayanti, S.Farm., M.P.H. dan Lukito Mindi Cahyo, S.K.G., M.P.H.

Hipertensi adalah komorbid yang paling sering ditemui pada pasien
terinfeksi COVID-19. Obat yang sering diberikan untuk terapi hipertensi yaitu
ramipril dan candesartan diduga dapat meningkatkan perkembangan COVID-19
karena golongan angiotensin converting enzyme inhibitors (ACEI) dan angiotensin
receptor blockers (ARB) meningkatkan ekspresi ACE-2 yang merupakan binding
site SARS-CoV-2. Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis efek penggunaan
ramipril dan candesartan terhadap kesembuhan pada pasien rawat inap penderita
COVID-19 dengan hipertensi di RSUD dr. Moewardi tahun 2020.

Penelitian ini dilakukan secara retrospektif hasil disajikan secara deskriptif,
dan menggunakan data rekam medik pasien rawat inap penderita COVID-19
dengan komorbid hipertensi di RSUD dr. Moewardi tahun 2020. Efek penggunaan
ramipril dan candesartan terhadap kesembuhan pasien ditinjau dari length of stay
(LOS), sembuhnya gejala, dan hasil tes RT-PCR. Analisis data penelitian ini
menggunakan SPSS dengan uji korelasi spearman.

Uji korelasi spearman menunjukkan ada hubungan yang cukup kuat antara
penggunaan ramipril dan candesartan pada pasien penderita COVID-19 dengan
komorbid hipertensi terhadap LOS, sembuhnya gejala, dan hasil tes RT-PCR. Dari
hasil penelitian dapat disimpulkan bahwa penggunaan ramipril dan candesartan
dapat meningkatkan kesembuhan pasien penderita COVID-19 dengan komorbid
hipertensi. Penggunaan obat golongan ACEI dan ARB belum terbukti
memperburuk kondisi pasien sehingga penggunaannya dapat dilanjutkan.

Kata kunci: COVID-19, hipertensi, hipertensi pada COVID-19, ramipril,
candesartan
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ABSTRACT

DEVA YOLANDA, 2022, ANALYZE THE EFFECT OF USING RAMIPRIL
AND CANDESARTAN ON INPATIENTS COVID-19 WITH COMBORBID
HYPERTENSION IN RSUD dr. MOEWARDI 2020, THESIS, BACHELOR OF
PHARMACY, FACULTY OF PHARMACY, SETIA BUDI UNIVERSITY,
SURAKARTA. Supervised by Dr. apt. Tri Wijayanti, S.Farm., M.P.H. and Lukito
Mindi Cahyo, S.K.G., M.P.H.

Hypertension is the most common comorbid in patients infected by COVID-
19. Drugs that are often given for the treatment of hypertension, namely ramipril
and candesartan, are thought to increase the development of COVID-19 because
the angiotensin converting enzyme inhibitors (ACEI) and angiotensin receptor
blockers (ARBS) increase the expression of ACE-2, which is the binding site of
SARS-CoV-2. This study aims to analyze the effect of using ramipril and
candesartan on healing in hospitalized patients with COVID-19 with hypertension
at RSUD dr. Moewardi in 2020.

This study was conducted retrospectively. The results were presented
descriptively, and used medical record data of hospitalized patients with COVID-
19 with comorbid hypertension at RSUD dr. Moewardi in 2020. The effect of using
ramipril and candesartan on patient recovery in terms of length of stay (LOS),
symptom relief, and RT-PCR test results. Analysis of the research data using SPSS
with Spearman correlation test.

The Spearman correlation test showed that there was a fairly strong
relationship between the use of ramipril and candesartan in patients with COVID-
19 with comorbid hypertension on LOS, symptom relief, and RT-PCR test results.
From the results of the study, it can be concluded that the use of ramipril and
candesartan can improve the recovery of patients COVID-19 with comorbid
hypertension. The use of ACEI and ARB drugs has not been proven to worsen the
patient's condition so that their use can be continued.

Key words: COVID-19, hypertension, hypertension in COVID-19, ramipril,

candesartan
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang Masalah

COVID-19 resmi ditetapkan sebagai pandemi oleh WHO pada 11 Maret
2020. Laporan pasien terkonfirmasi positif COVID-19 pertama di Indonesia terjadi
pada tanggal 2 Maret 2020, dan hingga kini masih terus bertambah (WHO, 2020).
Sampai tanggal 11 Juni 2021, tercatat kurang lebih 175.000.000 kasus positif
COVID-19 di seluruh dunia dengan jumlah kematian kurang lebih 3.770.000
menurut situs resmi WHO. Sedangkan di Indonesia, sampai 11 Juni 2021 total
kasus terkonfirmasi positif COVID-19 sebanyak 1.894.025, total kasus meninggal
52.566 dan total yang sembuh 1.735.144. Berdasarkan data tersebut ditunjukkan
bahwa persentase tertinggi kasus postif COVID-19 ini terdapat pada pasien dengan
rentang umur antara 31-45 tahun, dan kasus kematian tertinggi terjadi pada pasien
dengan umur >60 tahun.

Diabetes melitus dan Hipertensi adalah penyakit komorbid terbanyak yang
menyebabkan kematian pada pasien positif COVID-19 dengan persentase kasus
masing-masing sebesar 9,7% dan 9,3%. Penyakit komorbid pada pasien COVID-
19 di Indonesia yang terjadi paling banyak adalah Hipertensi dengan persentase
sebanyak 50% , kemudian diikuti penyakit komorbid lain diantaranya penyakit
diabetes melitus (36,4%), jantung (17,5%), penyakit paru obstruktif kronis (5,9%),
ginjal (5,%), gangguan napas lain (2,1%), kanker (1,9%), gangguan imun (1,4%),
asma (0,5%), penyakit hati (0,6%), dan TBC (0,6%) (Gugus Tugas Covid RI, 2021).

Hipertensi di Indonesia mayoritas berusia diatas 65 tahun (Riskesdas, 2018).
Karena angka mortalitas pada pasien COVID-19 dengan komorbid hipertensi
sangat tinggi, maka para ahli mulai berdebat tentang penggunaan obat hipertensi
yang memiliki mekanisme penghambat renin-angiotensin-aldosteron system
(RAAS) (Linelejan, et al., 2020). Terapi hipertensi yang sering digunakan yaitu
terapi dengan mekanisme penghambat RAAS, angiotensin converting enzyme
inhibitor (ACEI) dan angiotensin receptor blockers (ARB) merupakan penghambat

RAAS yang sudah tidak asing lagi, kemudian hal ini menimbulkan pertanyaan



dimana COVID-19 akan mengikat ACE-2 pada paru-paru dan jantung. Para ahli
menduga bahwa penggunaan obat hipertensi penghambat RAAS seperti ACEI dan
ARB meningkatkan produksi ACE-2 pada saluran napas dan bisa meningkatkan
risiko terinfeksi COVID-19 serta dapat menambah kondisi pasien menjadi lebih
buruk.

Penelitian yang akan dilakukan ini bertempat di RSUD dr. Moewardi karena
Rumah Sakit ini merupakan Rumah Sakit yang telah terakreditasi dan dapat
digunakan untuk penelitian serta menjadi Rumah Sakit yang melayani rujukan
pasien COVID-19. Obat golongan ACEI yang digunakan yaitu ramipril dan
golongan ARB yang digunakan adalah candesartan. Berdasarkan uraian tersebut
maka menjadikan alasan peneliti dalam melakukan penelitian ini terkait analisis
efek penggunaan ramipril dan candesartan pada pasien rawat inap penderita
COVID-19 dengan komorbid hipertensi di RSUD dr. Moewardi tahun 2020.

B. Perumusan Masalah
1. Apakah penggunaan ramipril dan candesartan berpengaruh pada kesembuhan
pasien rawat inap penderita COVID-19 dengan komorbid hipertensi di RSUD
dr. Moewardi tahun 2020?
2. Apakah penggunaan ramipril dan candesartan pada pasien rawat inap penderita
COVID-19 dengan komorbid hipertensi di RSUD dr. Moewardi tahun 2020
sudah sesuai dengan pedoman tatalaksana COVID-19 edisi ketiga?

C. Tujuan Penelitian
1. Mengetahui efek penggunaan ramipril dan candesartan pada kesembuhan
pasien rawat inap penderita COVID-19 dengan komorbid hipertensi di RSUD
dr. Moewardi tahun 2020.
2. Mengetahui kesesuaian penggunaan ramipril dan candesartan pada pasien
rawat inap penderita COVID-19 dengan komorbid hipertensi di RSUD dr.
Moewardi tahun 2020 dengan pedoman tatalaksana COVID-19 edisi ketiga.



D. Kegunaan Penelitian
Manfaat Teoritis
Penelitian ini diharapkan dapat bermanfaat sebagai sumber referensi
dalam bidang farmakologi berkaitan dengan efek penggunaan ramipril dan
candesartan pada pasien rawat inap penderita COVID-19 dengan komorbid
hipertensi di RSUD dr. Moewardi.
Manfaat Praktis
a. Program Studi Farmasi USB Surakarta
Penelitian ini diharapkan dapat dimanfaatkan sebagai ilmu dan pustaka
bagi mahasiswa dan dosen, serta menjadi salah satu sumber dalam
pembelajaran dan penelitian yang berhubungan dengan efek penggunaan
ramipril dan candesartan pada pasien rawat inap penderita COVID-19
dengan komorbid hipertensi.
b. Peneliti Selanjutnya
Penelitian ini diharapkan dapat dikembangkan dengan penelitian lebih
lanjut dalam bidang farmakologi khususnya berkaitan dengan efek
penggunaan ramipril dan candesartan pada pasien rawat inap penderita
COVID-19 dengan komorbid hipertensi.



