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MOTTO

“WHERE GRACE GROUNDS, WISDOM GUIDES,
AND REVERENCE GUARDS”

AYAT ALKITAB

“Kita tahu sekarang, bahwa Allah turut bekerja dalam segala sesuatu untuk
mendatangkan kebaikan bagi mereka yang mengasihi Dia, yaitu bagi mereka yang
terpanggil sesuai dengan rencana Allah.”

Roma 8:28

“Tetapi dalam semuanya itu kita lebih dari pada orang-orang yang menang,
oleh Dia yang telah mengasihi kita.”
Roma 8:37

“Sebab segala sesuatu adalah dari Dia, dan oleh Dia, dan kepada Dia:
Bagi Dialah kemuliaan sampai selama-lamanya!”

Roma 11:36

“Aku tahu, bahwa Engkau sanggup melakukan segala sesuatu,
dan tidak ada rencana-Mu yang gagal.”

Ayub 42:2
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ABSTRAK

Latar Belakang: Penyakit kardiovaskular merupakan penyebab utama kematian di
seluruh dunia dan menjadi tantangan besar bagi kesehatan masyarakat. Aritmia
adalah salah satu masalah kesehatan yang sering dijumpai di rumah sakit dan atrial
fibrilasi (AF) merupakan jenis aritmia yang paling umum terjadi. AF ditandai oleh
aktivasi atrium yang tidak teratur dan dapat mengganggu fungsi jantung.
Antikoagulan VKA telah lama digunakan sebagai tatalaksana terapi AF, namun
memiliki keterbatasan terkait risiko perdarahan. Faktor Xa inhibitor, seperti
Rivaroxaban atau Apixaban dapat menjadi alternatif terapi AF karena menawarkan
profil keamanan dengan risiko perdarahan yang lebih rendah. Tujuan: Penelitian
ini bertujuan untuk menganalisa kejadian perdarahan penggunaan faktor Xa
inhibitor dibandingkan VKA pada pasien AF berdasarkan manifestasi klinis
dan/atau data laboratorium, seperti nilai aPTT/ PT dan nilai INR di Rumah Sakit
Panti Waluya Sawahan periode 2019-2024. Metode: Penelitian ini merupakan
penelitian observasional analitik dengan rancangan desain cross sectional secara
retrospektif yang menggunakan data rekam medis. Hasil: Terdapat perbedaan
signifikan efek samping perdarahan pada penggunaan faktor Xa inhibitor
dibandingkan VKA pada pasien AF ditinjau dari sisi manifestasi klinis dan/atau
data laboratorium (p-value: 0,006), dengan penggunaan VKA (46,7% ) cenderung
memiliki proporsi kejadian perdarahan yang lebih tinggi dibandingkan faktor Xa
inhibitor (15,2%). Kesimpulan: Pasien AF yang menggunakan VKA menunjukkan
jumlah kejadian perdarahan yang lebih tinggi dibandingkan dengan pasien yang
menggunakan faktor Xa inhibitor.

Kata Kunci: Atrial Fibrilasi, Perdarahan, Faktor Xa Inhibitor, VKA
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ABSTRACT

Background: " Cardiovascular disease is the leading cause of death worldwide
and poses a major public health challenge. Arrhythmia is a common health issue
encountered in hospitals, with atrial fibrillation (AF) being the most prevalent type.
AF is characterized by irregular atrial activation, which can impair heart function.
The anticoagulant to Vitamin K Antagonists (VKA) has long been used as a
therapeutic strategy for AF, but it has limitations, particularly regarding bleeding
risk. Factor Xa inhibitors, like Rivaroxaban or Apixaban may serve as alternative
therapies for AF due to their safety profiles and lower risk of bleeding. Objective:
This study aims to analyze the incidence of bleeding events in the use of Factor Xa
inhibitors compared with VKA in AF patients, based on clinical manifestations
and/or laboratory data such as aPTT/PT and INR values, at Panti Waluya Sawahan
Hospital during the 2019—2024 period. Methods: This research is an analytical
observational study with a retrospective cross-sectional design based on medical
record data. Results: There was a significant difference in bleeding events between
Factor Xa inhibitors and VKA groups based on clinical manifestations and/or
laboratory data (p-value: 0.006). Patients using VKA had a higher proportion of
bleeding events (46.7%) compared to those using Factor Xa inhibitors (15.2%).
Conclusion: AF patients treated with VKA experienced a higher incidence of
bleeding events compared to those treated with Factor Xa inhibitors.

Keywords: Atrial Fibrillation, Bleeding, Factor Xa inhibitors, VKA.
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