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Abstrak 

Latar Belakang.Perforasi ulkus peptikum merupakan kondisi emergensi di seluruh dunia, 

dengan tingkat mortalitas sampai dengan 30%. Penilaian kadar laktat dan albumin dalam darah 

diharapkan dapat menjadi suatu perangkat penilai untuk memperkirakan tingkat mortalitas dan 

morbiditas pasien perforasi ulkus peptikum.3,5  

Metode. Desain analitis menggunakan metode kohort prospektif dengan analisis korelasi 

hubungan kadar albumin dan laktat terhadap kejadian mortalitas dan morbiditas pasien 

perforasi ulkus peptikum di RS. Hasan Sadikin. Subjek penelitian dilakukan dengan cara 

consecutive sampling. Populasi terjangkau adalah pasien dengan diagnosis klinis perforasi 

ulkus peptikum yang datang ke Unit Gawat Darurat RSHS pada periode 1 Februari 2018 – 28 

Februari 2019. Uji statistik menggunakan uji analisis regresi logistik bivariat. 

Hasil. Didapatkan 40 pasien, mayoritas berjenis kelamin laki – laki (35 pasien), sisanya 

perempuan dengan rentang usia 22 – 80 tahun. Didapatkan 11 pasien meninggal (27.5% dari 

sampel). Pasien mati memiliki rata – rata kadar laktat 6,4 ± 3,7 mmol/L dan rata – rata kadar 

albumin 2,1 ± 0,4 mg/dL. Morbiditas pada penelitian ini ialah komplikasi hospital acquired 

pneumonia pasca operasi. Hasil uji Wald membuktikan bahwa kadar laktat berhubungan positif 

secara signifikan dengan mortalitas pasien perforasi ulkus peptikum dengan probabilitas 

kesalahan statistik sebesar p = 0,024 (p < 0,05) dan kadar albumin berhubungan negatif secara 

signifikan dengan mortalitas pasien perforasi ulkus peptikum dengan probabilitas kesalahan 

statistik sebesar p = 0,032 (p < 0,05). 
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Kesimpulan: Kadar laktat berhubungan positif dengan mortalitas pasien namun tidak dengan 

morbiditas pasien, sedangkan kadar albumin berhubungan negatif dengan mortalitas pasien 

namun tidak dengan morbiditas pasien.. Semakin tinggi kadar laktat dan semakin rendah kadar 

albumin, semakin tinggi probabilitas pasien untuk mati. 

Kata Kunci: Laktat, albumin, mortalitas, morbiditas, perforasi ulkus peptikum. 
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The Relationship between Lactate and Albumin Levels with Mortality and Morbidity 

in Patients with Peptic Ulcer Perforation 

 

Abstract 

 

Background: Peptic ulcer perforation is an emergency condition worldwide, with 

associated mortality rates up to 30%. Expected lactate and albumin value could be used 

to predict mortality and morbidity in perforated peptic ulver patient.  

Methods: Prospective cohort study with analytics correlation design to assess whether 

there was a correlation between lactate and albumin value with mortality and morbidity 

in perforated peptic ulcer patient. The population of this study was all patients who came 

to the emergency department of Surgery of Hasan Sadikin Hospital Bandung with clinical 

diagnosis of perforated peptic ulcer, between February 2018 - February 2019 that meet 

the inclusion criteria and exclusion criteria. Bivariate logistic regression analysis was 

used to analyses the data. 

Results: There were 40 patients who met the inclusion criteria. The majority of patients 

were male (35 patients), the rest were female with age range 22 – 80 years old. There 

were 11 patients passed away (27.5%) . Mean lactate value was 6,4 ± 3,7 mmol/L and 

mean albumin value was 2,1 ± 0,4 mg/dL. Morbidity that was found in this research was 

hospital acquired pneumonia. Based on Wald test, lactate value was positively corelated 

significant with mortality of peptic ulcer perforation patient with p = 0.024 (p < 0.05) 

and albumin value correlated negatively significant with mortality of peptic ulcer 

perforation patients p = 0.032 (p<0.05) 

Conclusion: Lactate value was positively corelated with mortality in peptic ulcer 

perforation patient but not with morbidity. Albumin value was negatively corelated with 

mortality in peptic ulcer perforation patient but not with morbidity. Higher lactate value 

and lower albumin value, the higher probability of mortality in perforated peptic ulcer 

patients. 

Keywords: Lactate, albumin, mortality, morbidity, perforated peptic ulcer 
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Latar Belakang 

Perforasi pada ulkus peptikum 

merupakan kondisi emergensi di seluruh 

dunia, dengan tingkat mortalitas sampai 

dengan 30 %. Pada setiap negara, 

terdapat perbedaan penyebab, kondisi 

demografis, letak perforasi, dan tingkat 

mortalitas yang berbeda. Berdasarkan 

data di rekam medis Rumah Sakit Hasan 

Sadikin, Bandung, didapatkan 71 pasien 

perforasi ulkus peptikum pada tahun 

2016 dan 24 pasien meninggal (33%).   

 Dengan penilaian tingkat keparahan 

preoperatif, penatalaksanaan yang tepat 

dan segera dapat dilakukan untuk 

meningkatkan prognosis pasien, 

khususnya pasien dengan perforasi ulkus 

peptikum.1  

 Pasien perforasi ulkus peptikum dapat 

mengalami berbagai morbiditas pasca 

operatif, yang berdampak bagi pasien 

diantaranya infeksi luka operasi, ileus 

pasca operatif, kebocoran setelah 

penjahitan primer gaster, serta hospital 

acquired pneumonia dalam masa 

perawatan. 2  

 Berbagai sistem skoring telah dapat 

digunakan untuk memprediksi mortalitas 

pada pasien dengan perforasi ulkus 

peptikum, diantaranya sistem skoring 

berdasarkan American Society of  

 

Anesthesiologist (ASA), Boey score, dan 

Peptic Ulcer Perforation (PULP) score, 

namun tidak satupun dikatakan lebih 

superior dari sistem skoring yang lain 

untuk memprediksi tingkat mortalitas.3 

 Keterbatasan dari sistem skoring 

ASA ialah subjektifitas-nya dan tidak 

spesifik untuk dapat memprediksi 

mortalitas pasien perforasi ulkus 

peptikum. Sistem skoring PULP menilai 

data objektif yang berhubungan dengan 

tingkat keparahan penyakit dan serta 

skoring ASA, namun sistem skoring ini 

lebih kompleks dan tidak praktis. Sistem 

skoring Boey, walaupun lebih praktis, 

namun nilai prediktibilitasnya 

ditemukan bervariasi pada beberapa 

penelitian.3,9,16,17  

 Suatu perangkat penilai untuk 

mengidentifikasi pasien – pasien yang 

menjalani operasi pada unit perawatan 

bedah dibutuhkan untuk optimalisasi 

pelayanan medis. Penanda biologis 

(biomarker) dapat digunakan sebagai 

alat diagnostik yang objektif dan tersedia 

dengan cepat untuk mengidentifikasi 

pasien – pasien dengan infeksi abdomen 

yang membutuhkan perhatian khusus 

dalam perawatan intensif karena tingkat 

mortalitas dan morbiditas yang lebih 

besar. Penanda biologis dapat 



J Bedah Indonesia, Vol. 48, No. 1  Karina dkk 
Juni 2020 
 

 
 
 

jibiikabi.org  Jurnal Ilmu Bedah Indonesia 
 

42 

ARTIKEL PENELITIAN 

menggambarkan respons pasien 

terhadap infeksi dan secara tidak 

langsung tingkat keparahan infeksi.4 

 Berdasarkan penelitian I. Smith pada 

tahun 2001, dengan mengukur kadar 

laktat serta base excess, atau kombinasi 

dari keduanya dapat memperkirakan 

prognosis pada pasien – pasien kritis di 

ICU 5. Namun belum ada penelitian 

khusus yang membandingkan pengaruh 

kadar laktat terhadap mortalitas dan 

morbiditas pasien perforasi ulkus 

peptikum.  

 Pada penelitian pasien – pasien 

dengan perforasi ulkus peptikum yang 

dilakukan oleh Kenneth Thorsen tahun 

2014 di Finlandia mengenai prediktor 

mortalitas terbaik pada pasien perforasi 

ulkus peptikum yang membandingkan 

faktor – faktor klinis dan tiga sistem 

skoring (ASA, PULP, Boey score), 

hipoalbumin dapat merupakan prediktor 

utama dan kuat untuk menilai tingkat 

mortalitas pasien.3  Namun penelitian 

tersebut dilakukan pada populasi yang 

berbeda dan belum ada penelitian yang 

dilakukan pada populasi di Jawa Barat 

khususnya di rumah sakit Hasan Sadikin 

Bandung.  

 Pada penelitan oleh Gonzalez et al 

pada tahun 2016 pada pasien perdarahan 

saluran cerna bagian atas non variceal, 

serum albumin dapat digunakan sebagai 

perdiktor mortalitas dan sebanding 

dengan skore Rockall. 12  Penilaian kadar 

serum albumin pada 24 – 48 jam setelah 

pasien masuk sama akuratnya dengan 

skoring APACHE II dalam memprediksi 

mortalitas.  

 Berdasarkan teori dan penelitian 

sebelumnya, penulis terdorong untuk 

melakukan penelitian mengenai 

hubungan laktat dan albumin dengan 

mortalitas dan morbiditas pada pasien – 

pasien dengan perforasi ulkus peptikum 

khususnya di rumah sakit Hasan Sadikin, 

Bandung dan apakah indikator ini dapat 

dijadikan sebagai perangkat screening 

bagi pasien – pasien perforasi ulkus 

peptikum yang datang ke unit gawat 

darurat.  

 Penelitian ini bertujuan untuk 

membantu menemukan identifikasi 

faktor prognostik secara dini (kadar 

laktat dan albumin) pada pasien perforasi 

ulkus peptikum,  sehingga diharapkan 

dapat dilakukan intervensi medis secara 

dini guna mengurangi morbiditas dan 

mortalitas.  
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Metode  

Penelitian observasional prospektif 

(cohort) dengan analisis korelasi 

hubungan kadar albumin dan laktat 

terhadap kejadian mortalitas dan 

morbiditas pasien perforasi ulkus 

peptikum  di RSHS. 

     Penelitian dilakukan di Subdivisi 

Bedah Digestif Departemen Bedah 

RSUP dr. Hasan Sadikin, Bandung pada 

bulan periode 1 Februari 2018 – 28 

Februari 2019. Subyek penelitian adalah 

semua pasien berusia  lebih dari  19 

tahun dengan diagnosa klinis perforasi 

ulkus peptikum yang masuk ke unit 

gawat darurat RSHS dan menjalani 

perawatan di RSHS pada periode 1 

Februari 2018 – 28 Februari 2019 serta 

bersedia mengikuti penelitian setelah 

mendapatkan penjelasan. 

     Dilakukan pengambilan darah serum 

laktat pada saat pasien datang dan 

albumin yang diambil lebih dari 24 jam 

setelah terjadinya perforasi. 

     Ukuran sampel dalam penelitian ini 

ditentukan berdasarkan prediksi nilai 

koefisien korelasi, ditetapkan sebanyak 

40 pasien. Dilakukan pengumpulan dan 

analisa data univariate, bivariate, dan 

multivariate. 

Hasil 

     Sampel yang dilibatkan dalam 

penelitian ini adalah sebanyak 40 pasien 

(Tabel 1) perforasi ulkus peptikum yang 

masuk ke Unit Gawat Darurat dan 

menjalani perawatan di RSUP Dr. Hasan 

Sadikin selama periode penelitian.  

     (Tabel 1) Hasil analisis mortalitas 

pasien perforasi ulkus peptikum 

menunjukkan bahwa terdapat 11 pasien 

yang mati atau 27,5% dari sampel, 

sedangkan sisanya hidup, yaitu sebanyak 

29 pasien atau 72,5% dari sampel. 

Adapun hasil analisis morbiditas pasien 

yang diukur dari ada/tidaknya 

komplikasi HAP (hospital acquired 

pneumonia) menunjukkan bahwa 

terdapat 7 pasien yang mengalami 

komplikasi HAP atau 17,5% dari 

sampel, sedangkan sisanya tidak 

mengalami komplikasi HAP, yaitu 

sebanyak 33 pasien atau 82,5% dari 

sampel. 

      (Tabel 2) Mayoritas pasien berjenis 

kelamin laki-laki (35 pasien atau 87,5% 

dari sampel), dan sisanya perempuan. 

Pasien yang mati didominasi pasien laki-

laki, yaitu sebanyak 9 pasien atau 81,8% 

dari total pasien yang mati (11 pasien). 

Pasien yang hidup juga didominasi 
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pasien laki-laki, yaitu sebanyak 26 

pasien atau 89,7% dari total pasien yang 

hidup (29 pasien). Seluruh pasien yang 

mengalami komplikasi HAP adalah 

pasien laki-laki, yaitu sebanyak 7 pasien 

atau 100,0% dari total pasien yang 

mengalami komplikasi HAP. Pasien 

yang tidak mengalami komplikasi HAP 

juga didominasi pasien laki-laki, yaitu 

sebanyak 28 pasien atau 84,8% dari total 

pasien yang tidak mengalami komplikasi 

HAP (33 pasien).  

     (Tabel 3) Rata-rata usia pasien adalah 

59,9 ± 14,8 tahun dengan median 61,5 

tahun dan rentang usia antara 22 – 80 

tahun. Pasien yang mati memiliki rata-

rata usia yang lebih rendah (54,7 ± 15,2 

tahun) daripada pasien yang hidup (61,9 

± 14,5 tahun). Adapun pasien yang 

mengalami komplikasi HAP memiliki 

rata-rata usia yang lebih tinggi (65,7 ± 

7,3 tahun) daripada pasien yang tidak 

mengalami komplikasi (58,7 ± 15,8 

tahun).   

   (Tabel 4)  Rata-rata kadar laktat pasien 

adalah 3,4 ± 2,8 mmol/L dengan median 

2,3 mmol/L dan rentang kadar laktat 

antara 0,9 – 16,7 mmol/L. Pasien yang 

mati memiliki rata-rata kadar laktat 

sebesar 6,4 ± 3,7 mmol/L, sedangkan 

pasien yang hidup memiliki rata-rata 

kadar laktat sebesar 2,2 ± 1,1 mmol/L. 

Adapun pasien yang mengalami 

komplikasi HAP memiliki rata-rata 

kadar laktat sebesar 3,7 ± 1,2 mmol/L, 

sedangkan pasien yang tidak mengalami 

komplikasi HAP memiliki rata-rata 

kadar laktat sebesar 3,3 ± 3,1 mmol/L. 

    (Tabel 4) Rata-rata kadar albumin 

pasien adalah 2,4 ± 0,6 mg/dL dengan 

median 2,3 mg/dL dan rentang kadar 

albumin antara 1,1 – 3,7 mg/dL. Pasien 

yang mati memiliki rata-rata kadar 

albumin sebesar 2,1 ± 0,4 mg/dL, 

sedangkan pasien yang hidup memiliki 

rata-rata kadar albumin sebesar 2,5 ± 0,6 

mg/dL. Adapun pasien yang mengalami 

komplikasi HAP memiliki rata-rata 

kadar albumin sebesar 2,5 ± 0,7 mg/dL, 

sedangkan pasien yang tidak mengalami 

komplikasi HAP memiliki rata-rata 

kadar albumin sebesar 2,4 ± 0,6 mg/dL.    

    (Tabel 5)  Perbandingan kadar laktat 

berdasarkan mortalitas dan morbiditas 

pasien dilakukan dengan uji Mann-

Whitney sesuai hasil uji normalitas (uji 

Shapiro-Wilk) yang menunjukkan 

bahwa distribusi data kadar laktat teruji 

tidak normal (p < 0,05), baik pada pasien 

yang mati maupun pasien yang hidup, 



J Bedah Indonesia, Vol. 48, No. 1  Karina dkk 
Juni 2020 
 

 
 
 

jibiikabi.org  Jurnal Ilmu Bedah Indonesia 
 

45 

ARTIKEL PENELITIAN 

demikian juga pada pasien yang tidak 

mengalami komplikasi HAP. Sedangkan 

perbandingan kadar albumin 

berdasarkan mortalitas dan morbiditas 

pasien dilakukan dengan uji t 

independen sesuai hasil uji normalitas 

(uji Shapiro-Wilk) yang menunjukkan 

bahwa distribusi data kadar albumin 

teruji normal (p > 0,05), baik pada pasien 

yang mati maupun pasien yang hidup, 

demikian juga pada pasien yang 

mengalami komplikasi HAP maupun 

pasien yang tidak mengalami komplikasi 

HAP.  

     Hasil uji Mann-Whitney 

membuktikan bahwa kadar laktat pada 

pasien yang mati secara signifikan lebih 

tinggi daripada pasien yang hidup (p < 

0,001). Median kadar laktat pada pasien 

yang mati (5,0 mmol/L) lebih tinggi 

daripada pasien yang hidup (1,9 

mmol/L). Hasil uji Mann-Whitney juga 

membuktikan bahwa kadar laktat pada 

pasien yang mengalami komplikasi HAP 

secara signifikan lebih tinggi daripada 

pasien yang tidak mengalami komplikasi 

HAP     (p = 0,0435). Median kadar laktat 

pada pasien yang mengalami komplikasi 

HAP (3,4 mmol/L) lebih tinggi daripada 

pasien yang tidak mengalami komplikasi 

HAP (2,1 mmol/L).   

     (Tabel 6) Hasil uji t independen 

membuktikan bahwa kadar albumin 

pada pasien yang mati secara signifikan 

lebih rendah daripada pasien yang hidup 

(p = 0,0305). Rata-rata kadar albumin 

pada pasien yang mati (2,1 mg/dL) lebih 

rendah daripada pasien yang hidup (2,5 

mg/dL). Walaupun demikian hasil uji t 

independen menunjukkan bahwa kadar 

albumin pada pasien yang mengalami 

komplikasi HAP tidak lebih rendah 

secara signifikan daripada pasien yang 

tidak mengalami komplikasi HAP (p = 

0,707). Rata-rata kadar albumin pada 

pasien yang mengalami komplikasi HAP 

(2,5 mg/dL) justru lebih tinggi daripada 

pasien yang tidak mengalami komplikasi 

HAP (2,4 mg/dL).   

    (Tabel 7) Berdasarkan hasil analisis 

regresi logistik menunjukkan bahwa 

koefisien regresi dari kadar laktat 

bernilai positif. Hasil ini menunjukkan 

bahwa semakin tinggi kadar laktat, 

semakin tinggi probabilitas pasien untuk 

mati. Hasil uji Wald membuktikan 

bahwa kadar laktat berhubungan positif 

secara signifikan dengan mortalitas 

pasien perforasi ulkus peptikum dengan 
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probabilitas kesalahan statistik sebesar p 

= 0,024 (p < 0,05). Berdasarkan hasil 

analisis juga tampak bahwa koefisien 

regresi dari kadar albumin bernilai 

negatif. Hasil ini menunjukkan bahwa 

semakin rendah kadar albumin, semakin 

tinggi probabilitas pasien untuk mati. 

Hasil uji Wald membuktikan bahwa 

kadar albumin berhubungan negatif 

secara signifikan dengan mortalitas 

pasien perforasi ulkus peptikum dengan 

probabilitas kesalahan statistik sebesar p 

= 0,032 (p < 0,05).  

     (Tabel 7) Hasil uji Omnibus 

menunjukkan bahwa kadar laktat dan 

albumin berhubungan secara signifikan 

dengan mortalitas pasien dengan 

probabilitas kesalahan statistik sebesar p 

= 0,000 (p < 0,05). Besarnya variasi 

probabilitas mortalitas pasien yang dapat 

dijelaskan oleh kadar laktat dan albumin, 

sebagaimana ditunjukkan oleh koefisien 

determinasi Nagelkerke (Nagelkerke R 

Squared), adalah sebesar 0,868 atau 

86,8%. Adapun derajat keeratan 

hubungan kadar laktat dan albumin 

dengan mortalitas pasien tergolong 

sangat tinggi, sebagaimana ditunjukkan 

oleh akar dari Nagelkerke R Squared 

yang sebanding dengan nilai koefisien 

korelasinya, yaitu sebesar  Ö0,868 = 

0,932 (terletak dalam rentang kategori 

keeratan hubungan yang sangat tinggi 

menurut klasifikasi Guilford, yaitu: 

antara 0,90 – 1,00). 

 

(Tabel 8) Hubungan kadar laktat dan 

albumin dengan morbiditas pasien diuji 

berdasarkan hasil analisis regresi logistik 

bivariat. Persamaan model yang 

diperoleh adalah sebagai berikut: 

Ln (P/[1-p]) = b0 + b1Laktat + b2Albumin 

Ln (P/[1-P]) = -2,721 + 0,050.Laktat + 

0,403.Albumin 

atau  

P = 1 / (1 + e-(b0 + b1Laktat + b2Albumin))  

P = 1 / (1 + e-(-2,721 + 0,050.Laktat + 

0,403.Albumin))  

di mana: 

 

P = Probabilitas (mengalami komplikasi 

HAP) 

Laktat = Kadar Laktat (mmol/L) 

Albumin = Kadar Albumin (mg/dL) 

 

      (Tabel 8) Berdasarkan hasil analisis 

regresi logistik, menunjukkan bahwa 

koefisien regresi dari kadar laktat 

bernilai positif. Hasil ini menunjukkan 

bahwa semakin tinggi kadar laktat, 
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semakin tinggi probabilitas pasien untuk 

mengalami komplikasi HAP. Walaupun 

demikian, hasil uji Wald menunjukkan 

bahwa hubungan positif antara kadar 

laktat dengan morbiditas pasien 

perforasi ulkus peptikum tidaklah 

signifikan dengan probabilitas kesalahan 

statistik sebesar  p = 0,352 (p > 0,05). 

Berdasarkan hasil analisis juga tampak 

bahwa koefisien regresi dari kadar 

albumin bernilai positif, yang berarti 

semakin tinggi kadar albumin, semakin 

tinggi probabilitas pasien untuk 

mengalami komplikasi HAP. Hasil uji 

Wald menunjukkan bahwa tidak ada 

hubungan negatif yang signifikan antara 

kadar albumin dengan morbiditas pasien 

perforasi ulkus peptikum dengan 

probabilitas kesalahan statistik sebesar p 

= 0,7185 (p > 0,05).  

      (Tabel 8) Hasil uji Omnibus 

menunjukkan bahwa kadar laktat dan 

albumin tidak berhubungan secara 

signifikan dengan mortalitas pasien 

dengan probabilitas kesalahan statistik 

sebesar p = 0,800 (p > 0,05). Besarnya 

variasi probabilitas morbiditas pasien 

yang dapat dijelaskan oleh kadar laktat 

dan albumin, sebagaimana ditunjukkan 

oleh koefisien determinasi Nagelkerke 

(Nagelkerke R Squared), adalah hanya 

sebesar 0,018 atau 1,8%. Adapun derajat 

keeratan hubungan kadar laktat dan 

albumin dengan morbiditas pasien 

tergolong sangat rendah, sebagaimana 

ditunjukkan oleh akar dari Nagelkerke R 

Squared yang sebanding dengan nilai 

koefisien korelasinya, yaitu sebesar 

 Ö0,018 = 0,134 (terletak dalam rentang 

kategori keeratan hubungan yang sangat 

rendah menurut klasifikasi Guilford, 

yaitu: < 0,20). 

 

Pembahasan 

 

(Tabel 1) Selama periode 1 Februari 

2018 – 28  Februari 2019, diperoleh 40 

pasien yang memenuhi kriteria inklusi 

dengan diagnosis klinis perforasi ulkus 

peptikum yang datang ke IGD Bedah / 

Bagian Ilmu Bedah RSUP Dr. Hasan 

Sadikin Bandung. Dari Sampel yang ada, 

terdapat 11 pasien yang mati atau 27,5% 

dari sampel, sedangkan sisanya hidup, 

yaitu sebanyak 29 pasien atau 72,5% dari 

sampel. 

     Berdasarkan data di rekam medis 

Rumah Sakit Hasan Sadikin, Bandung, 

didapatkan 71 pasien perforasi ulkus 

peptikum pada tahun 2016 dan 24 pasien 
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meninggal (33%). Terdapat penurunan 

pada jumlah pasien dengan diagnosa 

klinis perforasi ulkus peptikum yang 

datang ke Bagian Ilmu Bedah RSUP Dr. 

Hasan Sadikin Bandung.   Hal ini dapat 

disebabkan karena sistem rujukan rumah 

sakit yang sudah berjenjang teratur 

sehingga pasien tersebut sudah dapat 

ditangani di rumah sakit tipe B.  

     Adapun morbiditas yang didapatkan 

dari penelitian ini ialah komplikasi pasca 

operatif berupa hospital acquired 

pneumonia dapat memperpanjang masa 

perawatan pasien. Adapun hasil analisis 

morbiditas pasien yang diukur dari 

ada/tidaknya komplikasi HAP (hospital 

acquired pneumonia) menunjukkan 

bahwa terdapat 7 pasien yang mengalami 

komplikasi HAP atau 17,5% dari 

sampel, sedangkan sisanya tidak 

mengalami komplikasi HAP, yaitu 

sebanyak 33 pasien atau 82,5% dari 

sampel. 

Rata - rata kadar laktat lebih 

tinggi pada pasien yang mati dan 

memiliki komplikasi HAP pasca 

operatif. Sedangkan, kadar albumin 

lebih rendah pada pasien yang mati. 

Namun rata – rata kadar albumin tidak 

terlalu jauh berbeda antara pasien yang 

memiliki komplikasi HAP pasca operatif 

maupun tidak.  

     (Tabel 8) menjelaskan hubungan 

kadar laktat dan albumin terhadap 

mortalitas pasien. Berdasarkan hasil 

analisis regresi logistik tersebut, tampak 

bahwa koefisien regresi dari kadar laktat 

bernilai positif. Hasil ini menunjukkan 

bahwa semakin tinggi kadar laktat, 

semakin tinggi probabilitas pasien untuk 

mati. Hasil uji Wald membuktikan 

bahwa kadar laktat berhubungan positif 

secara signifikan dengan mortalitas 

pasien perforasi ulkus peptikum dengan 

probabilitas kesalahan statistik sebesar p 

= 0,024 (p < 0,05). Berdasarkan hasil 

analisis juga tampak bahwa koefisien 

regresi dari kadar albumin bernilai 

negatif. Hasil ini menunjukkan bahwa 

semakin rendah kadar albumin, semakin 

tinggi probabilitas pasien untuk mati. 

Hasil uji Wald membuktikan bahwa 

kadar albumin berhubungan negatif 

secara signifikan dengan mortalitas 

pasien perforasi ulkus peptikum dengan 

probabilitas kesalahan statistik sebesar p 

= 0,032 (p < 0,05).  

     Dari hasil perhitungan statistik 

tersebut. Kadar laktat dan albumin 

berhubungan dengan tingkat mortalitas. 



J Bedah Indonesia, Vol. 48, No. 1  Karina dkk 
Juni 2020 
 

 
 
 

jibiikabi.org  Jurnal Ilmu Bedah Indonesia 
 

49 

ARTIKEL PENELITIAN 

Semakin tinggi kadar laktat dan semakin 

rendah kadar albumin maka tingkat 

mortalitas semakin tinggi.  

     Hal ini sesuai dengan penelitian 

terdahulu oleh Smith et al pada tahun 

2001 mengenai nilai laktat yang 

meningkat pada pasien  - pasien kritis.5 

Serta penelitian terdahulu oleh Thorsen 

et al pada tahun 2014, hipoalbuminemia 

merupakan prediktor kuat untuk 

mortalitas. Dan berdasarkan penelitian 

sebelumnya oleh Horssen, et al pada 

tahun 2015, peningkatan kadar laktat > 4 

mmol / L berhubungan dengan prognosis 

yang buruk. Pada penelitian terdahulu 

oleh Nocholson et al pada tahun 2000, 

ditemukan konsentrasi serum albumin 

<3.4 mg/dl berhubungan dengan 

peningkatan tingkat mortalitas 24.6% 

dan meningkat menjadi 60% pada 

konsentrasi serum albumin < 2.0 mg/dL 
14 

     Oleh karena itu diperlukan suatu 

upaya untuk mengontrol kadar laktat dan 

albumin untuk mengurangi tingkat 

mortalitas.   

     Dari penelitian ini, didapatkan data 

morbiditas berupa komplikasi hospital 

acquired pneumonia (HAP) pasca 

operasi sebanyak 7 pasien. Tidak 

ditemukan data komplikasi infeksi luka 

operasi ataupun kecoboran pasca 

operasi. Tabel 9 menjelaskan hubungan 

kadar laktat dan albumin dengan 

morbiditas pasien berupa komplikasi 

hospital acquired pneumonia (HAP) 

pasca operatif. Berdasarkan hasil analisis 

regresi logistik tersebut tampak bahwa 

koefisien regresi dari kadar laktat 

bernilai positif. Hasil ini menunjukkan 

bahwa semakin tinggi kadar laktat, 

semakin tinggi probabilitas pasien untuk 

mengalami komplikasi HAP. Walaupun 

demikian, hasil uji Wald menunjukkan 

bahwa hubungan positif antara kadar 

laktat dengan morbiditas pasien 

perforasi ulkus peptikum tidaklah 

signifikan dengan probabilitas kesalahan 

statistik sebesar  p = 0,352 (p > 0,05). 

Berdasarkan hasil analisis juga tampak 

bahwa koefisien regresi dari kadar 

albumin bernilai positif, yang berarti 

semakin tinggi kadar albumin, semakin 

tinggi probabilitas pasien untuk 

mengalami komplikasi HAP. Hasil uji 

Wald menunjukkan bahwa tidak ada 

hubungan negatif yang signifikan antara 

kadar albumin dengan morbiditas pasien 

perforasi ulkus peptikum dengan 
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probabilitas kesalahan statistik sebesar p 

= 0,7185 (p > 0,05).  

     Sedangkan dari penelitian 

sebelumnya oleh Noguiera et al di 

Portugal pada tahun 2003,  dari 210 

pasien didapatkan komplikasi pasca 

operasi terbanyak ialah infeksi saluran 

nafas (24 pasien), infeksi luka operasi 

(12 pasien), dan kebocoran pasca operasi 

(7 pasien). Hal ini sesuai dengan 

penelitian penulis, didapatkan data 

bahwa komplikasi yang ditemukan ialah 

hospital acquired pneumonia pasca 

operatif. Dari penelitian tidak didapatkan 

data infeksi luka operasi maupun 

kebocoran pasca operatif. Didapatkan 

perbedaan lokasi penelitian dan jumlah 

sampel yang didapat antara penelitian 

terdahulu dengan penulis.2 

     Dari hasil perhitungan statistik 

tersebut, didapatkan kadar laktat dan 

albumin tidak berhubungan secara 

signifikan dengan morbiditas pasien 

berupa komplikasi hospital acquired 

pneumonia pasca operatif.  

     Berdasarkan kajian yang telah 

dilakukan peneliti, maka penilaian kadar 

laktat dan albumin dapat digunakan 

untuk membantu memprediksi 

mortalitas pada pasien perforasi ulkus 

peptikum namun tidak signifikan untuk 

memprediksi morbiditas dalam hal ini 

berupa komplikasi pneumonia pasca 

operatif. 

  

Kesimpulan 

     Penilaian kadar laktat dan albumin 

pre operatif dapat membantu 

memperkirakan prognosis pasien 

perforasi ulkus peptikum. Kadar laktat 

berhubungan positif secara signifikan 

dengan mortalitas pasien sedangkan 

kadar albumin berhubungan negatif 

secara signifikan dengan mortalitas 

pasien perforasi ulkus peptikum.  

     Morbiditas yang ditemukan pada 

penelitian ini ialah angka kejadian 

hospital acquired pneumonia dalam 

masa perawatan pasca operatif. Kadar 

laktat dan albumin tidak memiliki 

hubungan yang signifikan dengan 

morbiditas komplikasi hospital acquired 

pneumonia dalam masa perawatan pasca 

operatif. 

 

Saran 

     Peningkatan kadar laktat dan 

penurunan kadar albumin dapat 

digunakan untuk memprediksi 

mortalitas pasien perforasi ulkus 
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peptikum. Diperlukan penelitian lebih 

lanjut dengan jumlah sampel yang lebih 

banyak untuk mendapatkan gambaran 

prediksi lebih baik mengenai tingkat 

mortalitas dan morbiditas pasien 

perforasi ulkus peptikum. 
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Tabel 1. Mortalitas dan Morbiditas Pasien Perforasi Ulkus Peptikum 

Mortalitas Morbiditas 

 Frekuensi Persentase  Frekuensi Persentase 

Mati 11 27,5% Ya 7 17,5% 

Hidup 29 72,5% Tidak 33 82,5% 

Total 40 100,0% Total 40 100,0% 

 

 

Tabel 2. Jenis Kelamin 

 Mortalitas 

 Mati Hidup Total 

Perempuan 2 (18,2%) 3 (10.2%) 5 (12.5%) 

Laki – laki 9 (81.8%) 26 (89.7%) 35 (87.5%) 

Total 11 (100%) 29 (100%) 40 (100%) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 Morbiditas 

 Ya Tidak Total 

Perempuan 0 (0,0%) 5 (15.2%) 5 (12.5%) 

Laki – laki 7 (100.0%) 28 (84.8%) 35 (87.5%) 

Total 7 (100%) 33 (100%) 40 (100%) 



J Bedah Indonesia, Vol. 48, No. 1  Karina dkk 
Juni 2020 
 

 
 
 

jibiikabi.org  Jurnal Ilmu Bedah Indonesia 
 

55 

ARTIKEL PENELITIAN 

Tabel 3. Usia  

 Mean SD Median Minimum Maximum 

Total 59,9 14,8 61,5 22 80 

Mortalitas      

Mati 54,7 15,2 51 22 80 

Hidup 61,9 14,5 63 24 80 

Morbiditas      

Ya 65,7 7,3 63 57 76 

Tidak 58,7 15,8 61 22 80 
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Tabel 4. Kadar Laktat dan Albumin 

  Mean SD Median Minimum Maximum 

Kadar 

Laktat 

Total 3,4 2,8 2,3 0,9 16,7 

(mmol/L) Mortalitas      

 Mati 6,4 3,7 5,0 3,2 16,7 

 Hidup 2,2 1,1 1,9 0,9 5,7 

 Morbiditas      

 Ya 3,7 1,2 3,4 2,2 5,7 

 Tidak 3,3 3,1 2,1 0,9 16,7 

Kadar 

Albumin 

Total 2,4 0,6 2,3 1,1 3,7 

(mg/dL) Mortalitas      

 Mati 2,1 0,4 2,2 1,3 2,7 

 Hidup 2,5 0,6 2,4 1,1 3,7 

 Morbiditas      

 Ya 2,5 0,7 2,7 1,7 3,5 

 Tidak 2,4 0,6 2,3 1,1 3,7 
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Tabel 5 . Perbandingan Kadar Laktat Berdasarkan Mortalitas dan Morbiditas Pasien 

 

  N Mean SD Median P 

Kadar Laktat Mortalitas      

(mmol/L) Mati 11 6,4 3,7 5,0 0,000 

 Hidup 29 2,2 1,1 1,9  

 Morbiditas      

 Ya 7 3,7 1,2 3,4 0,0435 

 Tidak 33 3,3 3,1 2,1  

* Uji Mann-Whitney 

 

Tabel 6. Perbandingan Kadar Albumin Berdasarkan Mortalitas dan Morbiditas Pasien 

 
  N Mean Std. Dev. Std. Error p 

Kadar Albumin Mortalitas      

(mg/dL) Mati 11 2,1 0,4 0,1323 0,0305 

 Hidup 29 2,5 0,6 0,1172  

 Morbiditas      

 Ya 7 2,5 0,7 0,2543 0,707 

 Tidak 33 2,4 0,6 0,1045  

* Uji t independent 
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Tabel 7. Hasil Analisis Regresi Logistik 

Hubungan Kadar Laktat dan Albumin dengan Mortalitas Pasien 
 B Std. Error Wald df P Exp(B) 

Laktat 3,505 1,772 3,914 1 0,024 33,294 

Albumin -5,252 2,838 3,425 1 0,032 0,005 

Konstanta -1,768 2,651 0,445 1 0,505 0,171 

     * Dependen: Mortalitas 

Uji Omnibus: Chi-square = 36,708 (p = 0,000) 

Nagelkerke R Square = 0,868 
 

 

Tabel 8. Hasil Analisis Regresi Logistik 

Hubungan Kadar Laktat dan Albumin dengan Morbiditas Pasien 
 B Std. Error Wald df p Exp(B) 

Laktat 0,050 0,133 0,144 1 0,352 1,052 

Albumin 0,403 0,696 0,334 1 0,7185 1,496 

Konstanta -2,721 1,890 2,073 1 0,150 0,066 

* Dependen: Morbiditas 

Uji Omnibus: Chi-square = 0,447 (p = 0,800) 

Nagelkerke R Square = 0,018 
 

 

 

 


