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Abstrak

Kata

Terdapat banyak laporan yang menunjukkan bahwa COVID-19 berdampak pada
perubahan fungsi neurologi penderita COVID-19. Menganalisis mengenai gejala
terkait neurologis yang muncul pada pasien COVID-19. Metode penelitian yang
digunakan adalah penelitian sekunder yang termasuk dalam jenis literature
review, penelitian menggunakan 10 literatur yang dipublikasi pada periode tahun
2019 hingga tahun 2022, literatur mengenai gejala neurologis pada COVID-19,
dan literatur berupa hasil penelitian dengan metode kohort. Gejala neurologis
yang sangat sering muncul pada pasien COVID-19 vyaitu nyeri kepala, pusing,
stroke, anosmia, dysgeusia, dan kejang. Gejala neurologis yang kadang ditemukan
pasien COVID-19 yaitu myalgia, gangguan gerak, perubahan status mental,
ensefalopati, penurunan kesadaran, dan plegia dan atau paresis. Gejala neurologis
yang jarang terjadi pada pasien COVID-19 yaitu disautonomia, kesemutan,
sindrom sistem saraf pusat, meningitis, afasia, penglihatan buram, rabdomiolisis,
neuropati, gangguan  tidur, ensefalitis, trombosis vena  cerebral,
meningoensefalitis, perdarahan intraserebral, hipotensi ortostatik,
ketidakseimbangan postural, abnormalitas tonus otot, mielopati, gangguan
ingatan, somnolen, koma, dan kecemasan.

kunci: gejala, neurologi, COVID-19, SARS-CoV-2

Abstract

Many reports are showing that COVID-19 has an impact on changes in the
neurological function of patients with COVID-19. To analyze the neurological-
related symptoms that appear in COVID-19 patients. The research method used is
secondary research which is included in the type of literature review, research
using 10 literature published in the period 2019 to 2022, literature on
neurological symptoms in COVID-19, and literature in the form of research
results using the cohort method. The most common neurological symptoms in
COVID-19 patients were headache, dizziness, stroke, anosmia, dysgeusia, and
seizures. Neurological symptoms that are sometimes found in COVID-19 patients
are myalgia, movement disorders, changes in mental status, encephalopathy,
decreased consciousness, and plegia and/or paresis. Neurological symptoms that
are rare in COVID-19 patients include dysautonomia, tingling, central nervous
system syndrome, meningitis, aphasia, blurred vision, rhabdomyolysis,
neuropathy, sleep disturbances, encephalitis, cerebral venous thrombosis,
meningoencephalitis, intracerebral hemorrhage, orthostatic hypotension, postural
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imbalance, abnormalities of muscle tone, myelopathy, memory impairment,
somnolence, coma, and anxiety.

Keywords: Manifestation, Neurology, COVID-19, SARS-CoV-2

Pendahuluan

Pada 31 Desember 2019, WHO China melaporkan kasus pneumonia tanpa
diketahui penyebabnya di Wuhan, Provinsi Hubei.(Putri, 2020; Susilo, Adityo,
Rumende et al., 2020) Awalnya, penyakit ini dinamakan 2019 novel Coronavirus
(2019-nCoV), namun pada tanggal 11 Februari 2020 WHO mengumumkan nama baru
untuk penyakit ini yaitu Coronavirus Disease (COVID-19) yang disebabkan oleh virus
Severe Acute Respiratory Syndrome Coronavirus-2 (SARS-CoV-2).(Handayani, Hadi,
Isbaniah, Burhan, & Agustin, 2020; Susilo, Adityo, Rumende et al., 2020)

Peningkatan kasus COVID-19 berlangsung cukup cepat dan transmisi COVID-19
menyebar pesat di berbagai negara, sehingga tanggal 11 Maret 2020 WHO menyatakan
COVID-19 sebagai pandemi.(Handayani et al., 2020) Di Indonesia penyebaran COVID-
19 sudah menjangkau seluruh wilayah provinsi dan jumlah kasus terkonfirmasi positif
semakin meningkat.(Handayani et al., 2020; Indonesia, 2020)

Penyebab COVID-19 vyaitu virus Severe Acute Respiratory Syndrome
Coronavirus-2 (SARS-CoV-2). SARS-CoV-2 merupakan virus yang tergolong dalam
famili coronavirus. Coronavirus virus RNA strain tunggal positif, berkapsul dan tidak
bersegmen.(Indonesia, 2020) Masa inkubasi dari COVID-19 rata-rata 5-6 hari, namun
dapat mencapai 14 hari. Coronavirus dapat menyebar melalui droplet atau kontak
dengan benda yang telah terkontaminasi. COVID-19 utamanya ditularkan dari orang
yang memiliki gejala atau simptomatik ke orang lain melalui droplet. Ada pula kasus
konfirmasi positif COVID-19 tanpa gejala atau asimtomatik dengan risiko penularan
sangat rendah, namun masih ada kemungkinan kecil untuk terjadinya penularan.
Penularan melalui droplet terjadi apabila seseorang berjarak dekat dengan orang yang
memiliki gejala sehingga droplet dapat mengenai mukosa dan konjungtiva. Selain itu,
virus penyebab COVID-19 dapat bertahan di atas permukaan, lamanya coronavirus
bertahan dipengaruhi kondisi-kondisi seperti jenis permukaan, suhu, atau kelembaban
lingkungan. Risiko penularan tertinggi pada hari-hari pertama penyakit karena tingginya
konsentrasi virus yang terdapat pada sekret.(Handayani et al., 2020; Indonesia, 2020)

Terdapat banyak laporan yang menunjukkan bahwa COVID-19 berdampak pada
perubahan fungsi neurologi penderita COVID-19. Virus SARS-CoV-2 masuk dengan
menginfeksi sel endotel sawar darah otak, sel epitel pembuluh darah dan cairan
serebrospinal di pleksus koroideus, atau menggunakan sel inflamasi untuk memasuki
sistem saraf pusat (SSP). Virus SARS-CoV-2 juga dapat menggunakan transpor aksonal
retrograde untuk mencapai SSP, transpor aksonal retrograde dapat terjadi melewati
sistem saraf penciuman, pernapasan, dan enterik. Setelah menginfeksi sel hidung, virus
dapat menyerang ke otak secara langsung melalui bulbus olfaktorius dan dengan cepat
menyebar ke area otak tertentu seperti talamus dan batang otak sehingga menyebabkan
peradangan dan reaksi demielinasi. Virus SARS-CoV-2 dapat memanfaatkan neuron
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aferen simpatik dari sistem saraf enterik untuk dapat menuju ke SSP bila terjadi infeksi
di saluran pencernaan.(Khatoon, Prasad, & Kumar, 2020)

Virus SARS-CoV-2 menyerang ACE-2. ACE-2 diekspresikan dalam inti batang
otak dan berperan dalam pengaturan pernapasan dan kardiovaskular, sehingga bila
terjadi lonjakan reseptor ACE-2 pada inti batang otak dapat menyebabkan masalah
pernapasan pada pasien COVID-19. Reseptor ACE-2 juga diekspresikan dalam endotel
kapiler. Virus SARS-CoV-2 yang menyerang ACE-2 dapat merusak sawar darah otak
sehingga dapat masuk ke SPP melalui sistem vaskular yang diserang. Sirkulasi darah
yang lambat pada sirkulasi darah mikro dapat menyebabkan pengikatan protein spike
berikatan dengan reseptor ACE-2 yang diekspresikan pada endotel kapiler. Kerusakan
lapisan endotel akibat peningkatan partikel virus dapat menyebabkan virus SARS-CoV-
2 masuk ke otak. Setelah virus masuk pada jaringan saraf, maka terjadi lonjakan protein
pada sel saraf, virus akan bereplikasi dan menghancurkan saraf. Pada pasien COVID-19
terjadi penggumpalan darah pada berbagai bagian tubuh, salah satunya dapat
menyebabkan tersumbatnya pembuluh darah di otak dan menyebabkan stroke.(Khatoon
et al., 2020)

Infeksi SARS-CoV-2 menyebabkan manifestasi neurologis berupa manifestasi
pada sistem saraf pusat, manifestasi sistem saraf tepi, dan manifestasi muskuloskeletal.
Penelitian yang dilakukan oleh Mao L, dkk melaporkan bahwa dari 214 pasien rawat
inap yang terkonfirmasi Covid-19, sebanyak 53 pasien memiliki manifestasi SSP, 19
pasien SST dan manifestasi muskuloskeletal sebanyak 23 pasien. Pasien dengan
manifestasi SSP paling sering dengan gejala berupa pusing dan sakit kepala, gejala
lainnya yang dapat ditemukan yaitu penurunan kesadaran, penyakit serebrovaskular
akut, ataksia,dan kejang. Pasien dengan manifestasi SST dilaporkan memiliki gejala
gangguan pengecapan, penciuman, dan penglihatan.(Mao et al., 2020) Manifestasi
muskuloskeletal dapat berupa mialgia, arthralgia, Restless leg syndrome, bahkan
Guillain-Barre syndrome.(Garcia-Azorin et al., 2021; Karadas, Oztiirk, & Sonkaya,
2020) Terdapat penelitian lain yang melaporkan bahwa dari 239 pasien terkonfirmasi
Covid-19, sebanyak 83 pasien yang menunjukan gejala neurologis dengan gejala
terbanyak yaitu manifestasi SSP berupa sakit kepala (26,7%) dan yang paling sedikit
yaitu manifestasi muskuloskeletal berupa Guillain-Barre syndrome (0,4%).(Karadas et
al., 2020)

Metode Penelitian

Metode penelitian yang digunakan adalah penelitian sekunder yang termasuk
dalam jenis literature review. Literature review adalah jenis tinjauan literatur yang
mengumpulkan dan menganalisis secara kritis berbagai penelitian atau makalah melalui
proses sistematis. Tujuan dari literature review yaitu untuk menyediakan ringkasan yang
lengkap dan relevan dengan pernyataan penelitian.

Pada penelitian ini peneliti menggunakan database online google scholar dengan
alamat database https://scholar.google.com/ . Kata kunci yang digunakan dalam
pencarian jurnal peneliti yaitu “neurological manifestation of covid 19” dengan rentang
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waktu publikasi yang dibatasi 3 tahun terakhir, mulai tahun 2019 hingga tahun 2022,
didapatkan 17.300 hasil artikel penelitian. Kemudian peneliti memilih 10 literatur yang
membahas mengenai gejala neurologi. Kriteria inklusi dalam penelitian ini yaitu
dipublikasi pada periode tahun 2019 hingga 2022, literatur mengenai gejala neurologis
pada COVID-19, dan literatur berupa hasil penelitian dengan metode kohort.

Hasil dan Pembahasan

Pencarian menggunakan database online google scholar didapatkan 10 literatur
yang membahas gejala neurologis pada pasien COVID-19 dan digunakan sebagai data
yang akan di review dalam penelitian ini. Pada Tabel 1 terdapat rincian mengenai gejala
neurologis yang muncul pada setiap literatur dan pada Tabel 2 yaitu menentukan apa
saja gejala neurologis yang sering ditemukan pada pasien berdasarkan literatur yang
telah ditemukan.

Berdasarkan Tabel 2 gejala neurologis yang sangat sering muncul pada pasien
COVID-19 yaitu nyeri kepala, pusing, stroke, anosmia, dysgeusia, dan kejang. Gejala
neurologis yang kadang ditemukan pasien COVID-19 yaitu myalgia, gangguan gerak,
perubahan status mental, ensefalopati, penurunan kesadaran, dan plegia dan atau
paresis. Gejala neurologis yang jarang terjadi pada pasien COVID-19 yaitu
disautonomia, kesemutan, sindrom sistem saraf pusat, meningitis, afasia, penglihatan
buram, rabdomiolisis, neuropati, gangguan tidur, ensefalitis, trombosis vena cerebral,
meningoensefalitis, perdarahan intraserebral, hipotensi ortostatik, ketidakseimbangan
postural, abnormalitas tonus otot, mielopati, gangguan ingatan, somnolen, koma, dan
kecemasan.

Nyeri Kepala pada Pasien COVID-19

SARS-CoV-2 dapat memicu keadaan hiperinflamasi atau badai sitokin terutama
melalui 1L-6 pada beberapa pasien COVID-19. IL-6 menyebabkan peradangan pada
saraf dan terjadi sensitisasi saraf perifer meningeal sehingga akan mengaktivasi sistem
trigeminovaskular yang akan menyebabkan nyeri kepala. Selain itu, akibat adanya
reaksi inflamasi antara virus SARS-CoV-2 dan reseptornya, ACE-2 yang terdapat pada
endotel pembuluh darah di sirkulasi serebral menyebabkan sensitisasi sistem
trigeminovaskular.(Caronna et al., 2020)

Pusing pada Pasien COVID-19

Telinga bagian dalam rentan terhadap iskemia karena memiliki karakteristik
pembuluh darah terminal dan membutuhkan energi yang tinggi, namun bila terjadi
vaskulitis ataupun vaskulopati akibat adanya infeksi SARS-CoV-2 maka dapat terjadi
gangguan audiovestibular dan dapat menimbulkan pusing pada pasien COVID-
19.(Viola et al., 2021)

Stroke pada Pasien COVID-19

Stroke pada pasien COVID-19 didasari oleh faktor risiko seperti aterosklerosis,
hipertensi, dan fibrilasi atrium. Namun, terdapat mekanisme patogenesis terkait
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COVID-19 yang dapat meningkatkan risiko stroke pada orang terinfeksi COVID-
19.(Spence et al., 2020)

SARS-CoV-2 mengikat reseptor ACE-2 dan masuk ke sel inang. ACE-2
diekspresikan pada neuron, sel glia, sel endotel, dan otot polos di sistem saraf pusat.
Invasi virus SARS-CoV-2 secara langsung dan adanya stasis vena akibat imobilisasi
pasien COVID-19 menyebabkan cedera pada endotel serta terjadi koagulopati dan
hiperkoagulabilitas. Hiperkoagulabilitas bersamaan dengan respons inflamasi sistemik
terhadap infeksi virus dapat menyebabkan pembentukan makro dan mikro trombus.
Selain itu, aktivasi jalur komplemen, inflamasi sitokin, serta mikropartikel sitoplasma
yang berasal dari trombosit atau limfosit juga dapat menginduksi hiperkoagulasi.
Koagulopati berkaitan dengan terjadinya trombosis yang menyebabkan terjadinya
stroke.(QI, Keith, & Huang, 2021)

Anosmia pada Pasien COVID-19

Anosmia yang yang terjadi pada pasien COVID-19 dapat dijelaskan dengan
beberapa mekanisme yang mendasari. Pertama, banyak infeksi virus yang dapat
menyebabkan sumbatan hidung, kongesti dan rinore sehingga dapat menghambat bau ke
epitel sensorik dan mencegah pengikatan bau ke reseptor penciuman, namun
mekanisme obstruksi fisik ini dinilai kurang tepat karena pada pasien umumnya tidak
terjadi pembengkakan mukosa celah hidung atau sinus pada pemeriksaan radiografi.
Kedua, terjadi kehilangan penciuman sensorineural, namun mekanisme ini dinilai
kurang tepat karena neuron reseptor penciuman yang matang tidak mengekspresikan
ACE-2 sehingga tidak mungkin terinfeksi oleh SARS-CoV-2. Ketiga, virus SARS-
CoV-2 masuk ke otak melalui hidung dan akan mempengaruhi pusat penciuman (bulbus
olfaktorius dan korteks), hal ini didukung dengan neuron olfaktorius memiliki satu rute
langsung ke otak melalui transpor aksonal anterograde. Keempat, virus SARS-CoV-2
menyebabkan kerusakan pada sel-sel di epitel penciuman, hal ini didukung oleh
terjadinya ekspresi ACE-2 dan TMPRSS-2 yang berlebih di sel sustentakular di epitel
olfaktorius.(Butowt & Bartheld, 2021)

Dysgeusia pada Pasien COVID-19

Mekanisme terjadinya dysgeusia pada pasien COVID-19 vyaitu jalur litik virus
dapat langsung mempengaruhi saraf perifer dari saluran gustatori dengan dua cara yaitu
(1) kerusakan langsung sel-sel yang mengekspresikan ACE-2 dari taste buds dan
kemoreseptor neurosensori perifer indra perasa, (2) kerusakan langsung pada salah satu
saraf kranial yang berperan dalam gustasi (Nervus kranial VII, IX, atau X). Selain itu,
kerusakan pada chorda timpani (Nervus kranial VII) setelah adanya invasi virus SARS-
CoV-2 masuk melalui tuba eustachius dapat menyebabkan dysgeusia.(Lozada-Nur,
Chainani-Wu, Fortuna, & Sroussi, 2020)

Dysgeusia juga dapat disebabkan mukosa mulut yang dilapisi dengan reseptor
ACE-2, dapat digunakan untuk memasuki sel epitel sehingga memicu respons inflamasi
yang dan mempengaruhi perubahan seluler mengubah rasa. Hal ini ditunjukkan dengan
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sel pengecap mengekspresikan jalur pensinyalan sitokin akibat adanya proses inflamasi,
sitokin inflamasi dapat memicu apoptosis dan menyebabkan pergantian secara abnormal
pada taste buds, sehingga terjadi hilangnya sel-sel taste buds.(Lozada-Nur et al., 2020)

Kejang pada Pasien COVID-19

Mekanisme kejang pada pasien Covid-19 belum diketahui pasti, namun terdapat
beberapa kemungkinan penyebab terjadinya kejang pada pasien Covid-19 diantaranya
yaitu masuknya virus ke sistem saraf pusat menyebabkan pelepasan sitokin pro-
inflamasi (TNF-o, IL-6, IL-1B), oksida nitrat, prostaglandin E2, dan radikal bebas
menyebabkan beberapa gejala termasuk kejang. Peningkatkan glutamat dan penurunkan
GABA di korteks serebral dan hipokampus juga pemicu epilepsi. Selain itu, infeksi
COVID-19 merusak integritas BBB, homeostasis otak terganggu dan menyebabkan
apoptosis dan kematian neuron. teganggunya BBB menyebabkan migrasi sel darah dan
protein, seperti albumin sehingga mengganggu keseimbangan osmotik di sistem saraf
pusat (SSP) dan menyebabkan kejang. Penyebab lain gangguan BBB dan induksi kejang
oleh COVID-19 adalah demam dan hipertermia. Pada pasien stroke, kejang dapat
disebabkan oleh berbagai faktor, termasuk hipoksia, gangguan metabolisme, dan
penurunan atau peningkatan perfusi darah. Gangguan pada fungsi mitokondria dapat
menyebabkan aktivitas listrik neuron yang abnormal dan menghasilkan kejang. Kejang
juga dapat disebabkan karena ketidakseimbangan elektrolit pada pasien Covid-
19.(Nikbakht, Mohammadkhanizadeh, & Mohammadi, 2020)

Tabel 1
Hasil Ekstraksi Data Literatur Penelitian
No (F_’rgnhuul:]s) Judul Penelitian Negara Sampel Gej ?llsnt;:jl?z;&eﬁ arr?logl
— Sindrom sistem saraf pusat
(4 pasien)
— Trombosis vena cerebral (4
pasien)
— Stroke (19 pasien)
Jasmine Shimin — Perdarahan intraserebral (2
Neurology of 90 .
1 Kok, dkk. COVID-19in Singapura Pasien pasien)
(2020)(Koh et Singapore " — Neuropati (5 pasien)
al., 2020) — Disautonomia (4 pasien)
— Nyeri kepala (11 pasien)
— Pusing (3 pasien)
— Kejang (9 pasien)
— Perubahan status mental (8
pasien)
— Sindrom sistem saraf pusat
Mary Laccarino Neurological ~ Pusing
dkk. ' Manifestation of MassachL_Jsetts, 214 - Nyerl kgpala
2 (2020)(Laccarino CEO;]/ID—19 and the Amerika Pasien Dlsgeu§|a
et al., 2020) n ancgd R_ole of Serikat — Anosmia
Physiatrists — Stroke
— Perubahan status mental
3 Yifan Zhou, dkk. Clinical time Wouhan, China 214  — Pusing
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(2020)(zhou et course of COVID- Pasien  — Nyeri kepala
al., 2020) 19, its — Disgeusia
neurological — Anosmia
manifestation and _ Stroke
some thoughts on — Perubahan status mental
Its management — Penglihatan buram
— Ensefalopati
— Nyeri otot (mialgia)
— Plegia dan atau paresis
(34%)
— Gangguan ingatan (30,8%)
— Gangguan tidur (30,8%)
— Mialgia (29,6%)
Andrea Pilotto.  COV1D-19 severity — Kecemasan (26%)
' impacts on long- — Penglihatan buram (19,5%)
4 dkl.(' term neurological Brascia, Italia 20.8 — Kesemutan (18,3%)
(2021)(Pilotto et . - ' Pasien ) ) '
al., 2021) manlfe§tat_|on_after - D|sgeu5|a (16,5%)
hospitalisation — Pusing (12,2%)
— Gangguan gerak (10,7)
— Nyeri kepala (9,8%)
— Ketidakseimbangan postural
atau jatuh (8,5%)
— Disfagia (6,1)
— Nyeri kepala
— Anosmia
Global Incidence — Penurunan kesadaran
of Ne_urologlcal — Ensefalopati
Manlfestat!ons _ Stroke
Amqng _PatlenFs _ Koma
Sherry H. . Hospitalized With Pittsburgh — Kejang dan atau status
5 Chou, dkk. COVID-19—A Amerika' 374_14 epileptikus
(2021)(Chou et Report for the Serikat Pasien Disautonomia
al., 2021) GCS- o
NeuroCOVID — Meningitis
Consortium and — Mielopati
the ENERGY — Plegia dan atau paresis
Consortium — Afasia
— Gangguan gerak
— Abnormalitas tonus otot
— Mialgia (44,8%)
— Nyeri kepala (37,7%)
— Ensefalopati (31,8%)
Frequent — Pusing (29,7%)
Eric M. Liotta, manr.‘fee‘;:;’t'%gn':an ; _ Disgeusia (15,9%)
6 dkk. enc:ephalcl)pathy- Chicago, 509 — Anosmia (11,4%)
(2020)(L.iotta et associated llinois Pasien  — Penurunan kesadaran (4,3%)
al., 2020) morbidity in - Rhabdomlolms (3_,5%)
Covid-19 patients — Hipotensi ortostatik (3,1%)
— Stroke (1,4%)
— Gangguan gerak (0,8%)
— Kejang (0,8%)
Carlos Manuel Neurologic — Mialgia (17,2%)
Romero- manifestations in Albacete, 841 - Nye_ri kepala (14,1%)
7 Sanchez, dkk. hospitalized Spanyol pasien  — Pusing (6,1%)
(2020)(Sanchez patients with — Penurunan kesadaran (0,6%)
et al., 2020) COVID-19
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— Anosmia (4,9%)
— Disgeusia (6,2%)
— Perubahan status mental

(13,9%)

Disautonomia (2,5%)
Rhabdomiolisis (1,1%)
Stroke (1,3%)
Gangguan gerak (0,7%)
Kejang (0,7%)
Ensefalitis (0,1%)

The international

Nyeri kepala (61,9%)
Mialgia (50,4%)
Anosmia (49,2%)
Disgeusia (39,8%)
Penurunan kesadaran

(29,3%)
European — Perubahan status mental
Academy of (26,7%)
Elena Moro, dkk.  Neurology survey 9343 Sor;molen (24,3%)
8 (2020)(Moro et on neurological Eropa . B ) o
al., 2020) symptoms in Pasien Ensefalopati (21,3%)
patients with - Stque (21%)
COVID-19 - PUSlng (20,3%)
infection — Disfagia (11,2%)
— Gangguan tidur (10,7%)
— Kejang (8,1%)
— Gangguan gerak (7,4%)
— Meningitis (5,7%)
— Penglihatan buram (5,1%)
— Perubahan status mental
(52,4%)
— Gangguan gerak (43,7%)
Neurologic — Plegia dan atau paresis
Elodie Meppiel, manifestations (11,7%)
9 dkk. associated with Prancis 222 — Nyeri kepala (10,8%)
(2021)(Meppiel COVID-19: a Pasien — Kejang (9,5%)
etal., 2021) multicentre — Neuropati (4,5%)
registry — Anosmia (3,2%)
— Pusing (2,3%)
— Disgeusia (1,8%)
— Stroke (2,3%)
— Plegia dan atau paresis
(55%)
— Afasia (55%)
Neurological — Penurunan kesadaran (39%)
. manifestation as — Mialgia (28%)
Sf/?f:’rlfjll:)dsk an implication of Aceh, 36 — Nyeri k_epala (22%)
10 COVID-19 . : — Anosmia (22%)
(2021)(Syahrul - Indonesia Pasien .
et al., 2021) pandemic at a — Kejang (11%)

hospital in Aceh,
Indonesia

Pusing (5%)

Kesemutan (3%)

Stroke (47%)
Ensefalopati (8%)
Meningoensefalitis (5%)
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Tabel 2
Gejala Terkait Neurologi yang Ditemukan di Literatur Penelitian

Gejala Terkait
Neurologi yang 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 Total
Ditemukan

Pusing + 4+

+
+ [+ [+
+ [+ [+
+ [+ [+
+

+
Nyeri kepala + o+ 4+
Mialgia - -+

+ |+ |+ |+
1
1

+ |+ |+ |+

Kesemutan - - -

Ensefalitis - - - - - - + - - R

+
1
+
1
+

Ensefalopati - -+ -+

Sindrom sistem saraf
pusat

+
1
1
1
1
1
1
1
1

Trombosis vena cerebral

Meningoensefalitis

+ |1
1
1
1

Perdarahan intracerebral

Meningitis

Stroke

+ |+ [
+
+
1

Kejang

+ |+ [+
+ 4+ [+
+ |+ [

Penurunan kesadaran - - - -

1

1

1
+ |+ |+ [+
+ 4|+ |+

+
1
1
1

Disautonomia

Hipotensi ortostatik

=+ |1

+ [+ [+ ]
+ [+ |

Disgeusia -+ o+
Anosmia -+ o+

+ [

+ |1

1

1

+ 4+ |+

Disfagia - - -

4+ |1
1
1
1
1
+

Afasia - - - .

+
1
1
+
1

Penglihatan buram - - +

+
+
+
+ [
+
+
'

Gangguan gerak - - -

Ketidakseimbangan
postural

Abnormalitas tonus otot - - - - + - - R

Plegia dan atau paresis - - -+ o+ - - -+ 4+

Rhabdomiolisis - - - - - + 4+ - - _

Neuropati + - - - - - . -+ -

Mielopati - - -

Gangguan ingatan - - -+ - -
Gangguan tidur - - +

+
Perubahan status mental + + o+ - - -+ o+ o+ -
Somnolen - - - - - - -+

Koma - - - - + - - - - -

I—‘I—‘l—‘O?Nl—‘I—\NI\J-hI—‘l—‘CDNI\JNOO\Il—‘OJ(ﬂ\I@I\JI—‘I—‘I—‘I\JU‘II—‘NCDBLO

Kecemasan - - - + - - - - - R

Keterangan
(+) = Yaditemukan gejala
(-) = Tidak ditemukan gejala
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Gejala Neurologi pada Pasien Covid-19

Kesimpulan

Gejala neurologis yang sangat sering muncul pada pasien COVID-19 yaitu nyeri
kepala, pusing, stroke, anosmia, dysgeusia, dan kejang. Gejala neurologis yang kadang
ditemukan pasien COVID-19 yaitu myalgia, gangguan gerak, perubahan status mental,
ensefalopati, penurunan kesadaran,  dan plegia dan  atau paresis
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