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ABSTRAK

Pendahuluan: Salah satu komplikasi COVID-19 pada ibu hamil yaitu terjadinya ketuban pecah dini. Infeksi
SARS-CoV-2 mengaktivasi sitokin-sitokin inflamasi yang berkontribusi terhadap suatu kondisi
hiperkoagulabilitas dengan mengaktivasi trombin yang memicu terjadinya ketuban pecah dini. Salah satu marker
dari koagulasi yang dapat menentukan prognosis pasien COVID-19 adalah kadar D-dimer. Dibandingkan dengan
wanita hamil yang tidak mengalami COVID-19, peningkatan kadar D-dimer yang lebih tinggi didapatkan pada
wanita hamil yang mengalami COVID-19. Penelitian ini diharapkan dapat menunjukkan apakah terdapat
hubungan antara kadar D-dimer pada ibu hamil yang mengalami COVID-19 terhadap kejadian ketuban pecah dini.
Metode: Penelitian dilakukan melalui pendekatan cross-sectional di RSUD Dr. Moewardi, Surakarta dengan total
67 sampel yang tercatat di rekam medis pada periode Maret 2020 hingga Maret 2023. Setelah data diperoleh,
analisis kemudian dilakukan pada software SPSS dengan uji Chi-Square.

Hasil: Hasil analisis menunjukkan hubungan yang signifikan antara kadar D-dimer dengan kejadian KPD pada
ibu hamil COVID-19 (p=0,014). Ibu hamil dengan KPD memiliki kadar D-dimer yang lebih tinggi dibandingkan
dengan yang tidak mengalami KPD. Nilai Odds Ratio sebesar 0,261 menunjukkan bahwa ibu hamil dengan kadar
D-dimer tinggi memiliki risiko lebih rendah untuk mengalami KPD.

Kesimpulan: Terdapat hubungan yang signifikan antara kadar D-dimer pada ibu hamil COVID-19 dengan
kejadian KPD. Peningkatan kadar D-dimer dapat menjadi indikator potensial untuk mengidentifikasi ibu hamil
yang berisiko mengalami KPD.

Kata Kunci: D-dimer; ketuban pecah dini; COVID-19

ABSTRACT

Introduction: One of the complications of COVID-19 in pregnant women is premature rupture of membranes.
SARS-CoV-2 infection activates inflammatory cytokines that contribute to hypercoagulability by activating
thrombin which triggers premature rupture of membranes. One of the markers of coagulation that can determine
the prognosis of COVID-19 patients is D-dimer levels. Compared to pregnant women who do not experience
COVID-19, a higher increase in D-dimer levels is found in pregnant women who experience COVID-19. This
study is expected to show whether there is a relationship between D-dimer levels in pregnant women who
experience COVID-19 and the incidence of premature rupture of membranes.

Methods: The study was conducted through a cross-sectional approach at RSUD Dr. Moewardi, Surakarta with
a total of 67 samples recorded in medical records in the period March 2020 to March 2023. After the data was
obtained, the analysis was then carried out on SPSS software with the Chi-Square test.

Results: Results: The analysis results showed a significant relationship between D-dimer levels and the incidence
of PROM in pregnant women with COVID-19 (p=0.014). Pregnant women with PROM had higher D-dimer levels
compared to those without PROM. An Odds Ratio of 0.261 indicates that pregnant women with high D-dimer
levels have a lower risk of experiencing PROM.
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Conclusion: There is a significant relationship between D-dimer levels in pregnant women with COVID-19 and
the incidence of PROM. Increased D-dimer levels can be a potential indicator to identify pregnant women at risk
of experiencing PROM.

Keywords: D-dimer; premature rupture of membranes; COVID-19

PENDAHULUAN

Pada Desember, 2019, kasus COVID-19 yang diakibatkan oleh infeksi dari SARS-CoV-2
pertama Kali teridentifikasi (Qun Li., 2020). Karakteristik Kklinis dari COVID-19 sebagian besar
menunjukkan infeksi yang ringan seperti demam (Guan et al., 2020). Meskipun demikian, gambaran
Klinis seperti infeksi yang berat dengan risiko kematian tinggi juga didapatkan pada sejumlah pasien
(Yu et al., 2020). Tingkat keparahan COVID-19 salah satunya ditandai dengan fungsi koagulasi yang
abnormal, termasuk meningkatnya kadar D-dimer yang umum ditemukan pada penderita COVID-19
dengan risiko kematian tinggi (Han et al., 2020). Peningkatan kadar D-dimer terjadi ketika sitokin
inflamasi mengakibatkan ketidakseimbangan antara koagulasi dan fibrinolisis pada alveolus. Hal
tersebut kemudian mengaktivasi sistem fibrinolisis sehingga kadar D-dimer meningkat (Yu et al.,
2020).

Perubahan pada sistem koagulasi dan fibrinolisis juga umum ditemukan pada kondisi
kehamilan normal (Wastnedge et al., 2021). Kehamilan yang normal ditandai dengan suatu kondisi
hiperkoagulabilitas fisiologis yang mencapai derajat tertingginya pada trimester ketiga. Salah satu
marker dari kondisi hiperkoagulabilitas ini adalah adanya peningkatan kadar D-dimer yang akan
meningkat konsentrasinya sesuai trimester kehamilan (Siennicka et al., 2020).

Di satu sisi, wanita hamil adalah salah satu populasi yang rentan terhadap infeksi dari SARS-
CoV-2. Kehamilan yang disertai dengan kondisi COVID-19 dapat memiliki efek yang sinergis terhadap
suatu kondisi protrombotik atau hiperkoagulabilitas serta komplikasi lain pada kehamilan (Wastnedge
et al., 2021). Hal ini ditunjukkan oleh adanya peningkatan dari kadar D-dimer (Abou-Ismail et al.,
2020). Dibandingkan dengan wanita hamil tanpa COVID-19, peningkatan kadar D-dimer yang lebih
tinggi didapatkan pada wanita hamil dengan COVID-19, meskipun perbedaannya tidak signifikan
(Coomber etal., 2021). Salah satu komplikasi dari COVID-19 pada kehamilan yaitu ketuban pecah dini
(Nurdamayanti et al., 2020). Infeksi SARS-CoV-2 mengaktivasi serangkaian mediator dan jalur
biokimia inflamasi yang dapat memicu terjadinya ketuban pecah dini (Martinez-Perez et al., 2021).
Teraktivasinya sitokin-sitokin inflamasi ini juga berkontribusi terhadap suatu kondisi hiperkoagulasi
yang memicu pembentukan trombin. Ketuban pecah dini kemudia terpicu oleh suatu pelemahan
ketuban yang diakibatkan oleh aktivitas dari trombin tersebut (Nishimura et al., 2020).

Ketuban pecah dini memiliki risiko terhadap ibu serta neonatus. Infeksi pada rongga amnion
hingga kematian maternal, infeksi serta stress pada janin merupakan komplikasi yang dapat terjadi
akibat KPD (Assefa et al., 2018). Di antara seluruh kehamilan di dunia, kejadian KPD mencapai angka
5%-15% (Tiruye et al., 2021). Angka kematian bayi (AKB) di Kota Surakarta pada 2020 mencapai
1,14 kematian per seribu kelahiran hidup, sedangkan di Jawa Tengah angkanya mencapai 32 kematian
per seribu kelahiran hidup (Dinas Kesehatan Kota Surakarta, 2020). Secara global, dari tiga penyebab
kematian utama neonatus, satu di antaranya merupakan kelahiran prematur. KPD menyebabkan sekitar
40% kelahiran prematur. KPD berkaitan dengan 18%-20% mortalitas serta 21,4% morbiditas perinatal
(Tiruye et al., 2021).

Terjadinya berbagai komplikasi pada kehamilan yang berkaitan dengan COVID-19 ini telah
banyak diteliti, tetapi belum banyak penelitian yang berfokus pada komplikasi ketuban pecah dini pada
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COVID-19 dan kaitannya dengan kadar D-dimer yang berguna dalam pemantauan progresivitas dari
COVID-19. Oleh karena itu, hubungan antara meningkatnya kadar D-dimer yang merupakan salah satu
tanda adanya perubahan fungsi koagulasi terhadap kejadian ketuban pecah dini pada wanita hamil yang
mengalami COVID-19 akan menjadi topik pada penelitian ini.

METODE

Penelitian dilakukan dengan kerangka bentuk penelitian yaitu analitik observasional melalui
pendekatan cross-sectional di RSUD Dr. Moewardi, Surakarta, pada Maret hingga April 2023. Subjek
pada penelitian ini yaitu pasien wanita hamil yang terkonfirmasi COVID-19 berdasarkan hasil RT-PCR
positif, mengalami dan tidak mengalami ketuban pecah dini, tidak mengalami emboli paru, tidak
mengalami thrombosis vena dalam, tidak mengalami koagulasi intravaskular diseminata, serta
terdapatnya data kadar D-dimer yang tercatat pada rekam medis RSUD Dr. Moewardi Surakarta dalam
rentang waktu Maret 2020 hingga Maret 2023. Sampel yang digunakan yaitu sejumlah 67 sampel
dengan 38 sampel merupakan pasien dengan KPD dan 29 sampel merupakan pasien yang tidak
mengalami KPD. Teknik purposive sampling dilakukan dalam pengambilan sampel penelitian dengan
kadar D-dimer sebagai variabel bebasnya dan kejadian ketuban pecah dini (KPD) sebagai variabel
terikatnya. Kadar D-dimer menunjukkan kadar produk sampingan hasil degradasi cross-linked fibrin
selama proses fibrinolysis (Johnson et al., 2019). Pada penelitian ini, kadar D-dimer diukur pada awal
pasien masuk dan menggunakan satuan ng/ml. Nilai rujukan kadar normal D-dimer pada wanita hamil
ditentukan berdasarkan suatu studi yaitu <1653 ng/ml untuk trimester dua dan <2256 ng/ml untuk
trimester tiga (Siennicka et al., 2020). Ketuban pecah dini terjadi ketika selaput ketuban pecah sebelum
terdapat tanda persalinan (Tiruye et al., 2021). Status KPD didapatkan dari diagnosis pada rekam medis.
Data penelitian diuji dengan uji Chi-Square untuk melihat korelasi antara dua variabel, yaitu kadar D-
dimer pada ibu hamil COVID-19 dengan kejadian KPD.

Penelitian ini dinyatakan memenuhi persayaratan etik untuk melakukan penelitian berdasarkan
surat yang dikeluarkan oleh Komisi Etik Penelitian Kesehatan RSUD Dr. Moewardi dengan nomor
surat 848/V/HREC/2023. Penelitian yang dilakukan juga sudah memiliki izin dari Bagian Akademik
Fakultas Kedokteran Universitas Sebelas Maret dengan nomor 969/UN27.06/PT.01.04/2023 serta izin
dari bagian pendidikan dan penelitian RSUD Dr. Moewardi dengan nomor surat 893/7.494/2023.

HASIL

Pengambilan data penelitian dilakukan sejak Juni hingga Juli 2023 di instalasi rekam medis
RSUD Dr. Moewardi, Surakarta. Setelah melalui proses eliminasi berdasarkan kriteria inklusi dan
eksklusi, sejumlah 67 sampel didapatkan melalui pengambilan data tersebut. Persebaran frekuensi
masing-masing variabel diketahui dengan melakukan analisis univariat. Selanjutnya, uji Chi-Square
digunakan dalam melakukan analisis bivariat untuk melihat korelasi antara kedua variabel. Uji Mann-
Whitney juga dilakukan untuk membandingkan rata-rata dari dua data kontinyu dengan distribusi yang
tidak normal.

Karakteristik Subjek Penelitian

Berdasarkan tabel 1 didapatkan beberapa distribusi karakteristik sampel antara lain usia ibu, usia
gestasi, dan paritas. Dari 67 subjek penelitian, mayoritas subjek yang berjumlah 34 (50,7%) wanita
hamil dengan KPD dan 23 (34,3%) wanita hamil tanpa KPD berada pada rentang usia 20-35 tahun,
serta hasil P-Value adalah 0,309 (P>0,05). Berdasarkan usia gestasi, mayoritas subjek sejumlah 37
(55,2%) wanita hamil dengan KPD berada pada trimester 111, sedangkan pada wanita hamil tanpa KPD,
mayoritas subjek juga berada pada trimester 111 yaitu sejumlah 27 (40,3%) subjek, dengan hasil P-Value
adalah 0,574 (P>0,05). Berdasarkan paritas, mayoritas subjek yaitu sejumlah 18 (26,9%) subjek ibu
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hamil dengan KPD dan 13 (19,4%) subjek ibu hamil non-KPD merupakan primipara dengan hasil P-
Value adalah 0,897 (P>0,05).

Tabel 1. Distribusi Karakteristik Sampel

Karakteristik KPD (%) Non-KPD (%) P-Value

Usia lbu

20-35 tahun 34 (50,7%) 23 (34,3%) 0.309

>35 tahun 4 (6%) 6 (9%) '
Usia Gestasi

Trimester |1 1 (1,5%) 2 (3%) 0.574

Trimester 111 37 (55,2%) 27 (40,3%) '
Paritas

Nullipara 15 (22,4%) 11 (16,4%) 0.897

Primipara 18 (26,9%) 13 (19,4%) ’

Multipara 5 (7,5%) 5 (7,5%)

Analisis Univariat

Distribusi frekuensi dari masing-masing variabel diketahui dengan melakukan analisis univariat.
Hasil yang didapatkan yaitu sebagai berikut:

Tabel 2. Distribusi Kejadian Ketuban Pecah Dini (KPD)

Kejadian KPD F %
KPD 38 56,7
Non-KPD 29 43,3
Total 67 100

Tabel 2 menunjukkan bahwa total subjek penelitian yaitu sejumlah 67 subjek yang terdiri atas 38
(56,7%) subjek ibu dengan KPD dan 29 (43,3%) subjek non-KPD.

Tabel 3. Distribusi Kadar D-dimer

Kadar D-dimer (ng/mL) F %
Trimester 1l
<1653 2 3
>1653 1 15
Trimester 111
<2256 40 59,7
>2256 24 35,8
Total 67 100

Berdasarkan data yang tersaji pada tabel 3, pada trimester I, terdapat sejumlah 2 subjek (3%)
yang memiliki kadar D-dimer <1653 ng/ml dan 1 subjek (1,5%) dengan kadar D-dimer >1653 ng/ml.
Pada trimester 111, sejumlah, sebagian besar subjek memiliki kadar D-dimer <2256 ng/ml yaitu sejumlah
40 subjek (59,7%), sedangkan yang memiliki nilai kadar D-dimer >2256 yaitu sejumlah 24 subjek
(35,8%).

Berdasarkan tabel 4, didapatkan bahwa mean (nilai rata-rata) kadar D-dimer yaitu 2670,82
ng/ml dengan 736 ng/ml sebagai nilai minimum dan 13940 ng/ml sebagai nilai maksimumnya.
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Tabel 4. Karakteristik Kadar D-dimer

Karakteristik Nilai
Mean 2670,82
Median 1920,00
Std. Deviation 2528,17
Minimum 736,00
Maksimum 13940,00
Range 13204,00

Uji Normalitas

Uji normalitas dilakukan untuk menilai normal atau tidaknya distribusi atau persebaran data
dari kadar D-dimer. Hal ini menentukan apakah dalam analisis data digunakan uji parametrik atau
nonparametrik. Jumlah sampel pada penelitian ini yaitu 67 (jumlah sampel >50) sehingga dilakukan uji
normalitas Kolmogorov-Smirnov.

Tabel 5. Uji Normalitas Kolmogorov-Smirnov Kadar D-dimer

Statistic df P-Value
Kadar D-dimer 0,265 67 0,000

Berdasarkan tabel 5, P-Value yang didapatkan dari uji normalitas adalah 0,000 (P<0,05).
Berdasarkan nilai yang diperoleh dapat diketahui bahwa kadar D-dimer tidak terdistribusi normal
sehingga analisis bivariat dilakukan dengan uji nonparametrik Mann-Whitney.

Analisis Bivariat

Uji Chi-Square digunakan dalam melakukan analisis bivariat untuk mengetahui hubungan
antara kadar D-dimer terhadap kejadian KPD pada ibu hamil dengan COVID-19. Selanjutnya,
perhitungan Odds-Ratio dilakukan untuk mengetahui faktor risiko terhadap frekuensi suatu penyakit.

Tabel 6. Hubungan Kadar D-dimer pada Ibu Hamil COVID-19 terhadap Kejadian Ketuban Pecah Dini (KPD)

Kadar D-dimer KPD Non-KPD P-Value Odds-Ratio
0, 0,
Normal 19 (28,4%) 23 (34,3%) 0.014 3833
Abnormal 19 (28,4%) 6 (9%)

Tabel 6 menunjukkan hasil dari analisis bivariat. Berdasarkan data tersebut, didapatkan bahwa
pada subjek dengan KPD yang memiliki kadar D-dimer normal dan abnormal masing-masing sejumlah
19 subjek (28,4%). Pada subjek non-KPD, sejumlah 23 subjek (34,3%) memiliki kadar D-dimer normal,
sedangkan 6 subjek (9%) memiliki kadar D-dimer abnormal.

Berdasarkan hasil yang telah dianalisis dengan uji Chi-Square, P-Value yang didapatkan adalah
0,014 (P<0,05). Berdasarkan nilai yang diperoleh, dapat diketahui bahwa antara kadar D-dimer pada
ibu hamil COVID-19 dengan kejadian KPD didapatkan adanya hubungan yang signifikan. Berdasarkan
hasil perhitungan Odds-Ratio, didapatkan bahwa ibu hamil COVID-19 dengan kadar D-dimer abnormal
memiliki kemungkinan mengalami KPD lebih tinggi 3,833 kali lipat dibandingkan ibu hamil dengan
kadar D-dimer normal.

Uji Mann-Whitney juga dilakukan untuk mengetahui adanya perbedaan kadar D-dimer pada
subjek dengan KPD dan non-KPD. Hasil yang didapatkan pada table 7.

Berdasarkan data yang tersaji pada tabel 7, didapatkan P-Value adalah 0,019 (P<0,05).
Berdasarkan nilai yang diperoleh, dapat diketahui bahwa antara kadar D-dimer pada ibu hamil COVID-
19 dengan KPD dan tanpa KPD, didapatkan suatu perbedaan yang bermakna. Nilai kadar D-dimer pada
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subjek yang mengalami KPD lebih tinggi (mean rank 38,88) dibandingkan dengan subjek non-KPD
(mean rank 27,60).

Tabel 7. Perbandingan Kadar D-dimer antara Ibu Hamil COVID-19 dengan KPD dan Non-KPD

Kejadian KPD N Mean Rank Kadar D-dimer P-Value
KPD 38 38,88
Non-KPD 29 27,60 0,019
PEMBAHASAN

Analisis Hasil Penelitian

Berdasarkan data yang didapatkan melalui penelitian ini dan dieliminasi sesuai kriteria inklusi
dan eksklusi, diperoleh bahwa sebagian besar subjek yaitu 34 (50,7%) subjek ibu hamil dengan KPD
dan 23 (34,3%) subjek non-KPD berusia 20-35 tahun. P-Value yang didapatkan yaitu 0,309 (P>0,05).
Hal itu berarti bahwa antara usia ibu dengan kejadian KPD tidak didapatkan adanya hubungan yang
signifikan. Hasil tersebut tidak sejalan dengan penelitian yang menunjukkan bahwa KPD lebih rentan
terjadi pada ibu hamil dengan usia <20 tahun serta >35 tahun (Rahayu & Sari, 2017). Saat berusia <20
tahun, fungsi dari organ reproduksi wanita belum optimal (Nurfianto et al., 2019). Pada usia >35 tahun,
kondisi dan fungsi uterus berkurang, jaringan dan otot pada rongga panggul melemah (Maryuni &
Kurniasih, 2017).

Distribusi usia gestasi menunjukkan bahwa mayoritas subjek berada pada trimester Il yaitu
sejumlah 37 (55,2%) subjek pada ibu dengan KPD dan 27 (40,3%) subjek pada ibu non-KPD. P-Value
yang diperoleh adalah 0,574 (P>0,05). Hal tersebut berarti bahwa antara usia gestasi dengan kejadian
KPD tidak didapatkan adanya hubungan yang signifikan. Hasil yang didapatkan tidak sejalan dengan
penelitian yang menunjukkan bahwa selaput ketuban akan semakin melemah seiring dengan semakin
tuanya usia kehamilan. Peningkatan matrix metalloproteinase menjelang persalinan mengakibatkan
selaput ketuban mudah pecah (Rahayu & Sari, 2017).

Distribusi paritas menunjukkan bahwa mayoritas subjek ibu hamil dengan maupun tanpa KPD
merupakan primipara dengan masing-masing sejumlah 18 (26,9%) dan 13 (19,4%) subjek. P-Value
yang didapatkan adalah 0,897 (P>0,05). Hal itu berarti bahwa antara paritas dengan kejadian KPD tidak
didapatkan adanya hubungan yang signifikan. Hasil yang didapatkan tidak sejalan dengan penelitian
yang menyebutkan bahwa semakin banyak jumlah paritasnya, maka risiko kejadian KPD juga lebih
besar karena persalinan-persalinan sebelumnya membuat struktur serviks rusak sehingga rentan
menyebabkan infeksi pada selaput ketuban (Rahayu & Sari, 2017).

Berdasarkan uji Chi-Square yang telah dilaksanakan, antara kadar D-dimer pada ibu hamil
COVID-19 dengan kejadian KPD didapatkan adanya suatu hubungan yang signifikan dengan hasil P-
Value adalah 0,014 (P<0,05). Hal tersebut sesuai dengan hipotesis penelitian bahwa terdapat hubungan
antara kadar D-dimer pada ibu hamil yang mengalami COVID-19 terhadap kejadian KPD. Kadar D-
dimer yang abnormal lebih banyak didapatkan pada subjek dengan KPD yaitu sejumlah 19 (28,4%)
subjek dibandingkan dengan subjek non-KPD vyaitu sejumlah 6 (9%) subjek. Berdasarkan hasil
perhitungan Odds-Ratio, didapatkan bahwa ibu hamil COVID-19 dengan kadar D-dimer abnormal
memiliki kemungkinan mengalami KPD lebih tinggi 3,833 kali lipat dibandingkan ibu hamil dengan
kadar D-dimer normal.

Berdasarkan uji Mann-Whitney, P-Value yang didapatkan adalah 0,019 (P<0,05) dengan nilai
kadar D-dimer pada subjek yang mengalami KPD lebih tinggi (mean rank 38,88) dibandingkan dengan
subjek non-KPD (mean rank 27,60). Hasil ini menunjukkam bahwa kadar D-dimer antara ibu hamil
yang mengalami COVID-19 dengan KPD dan tanpa KPD, terdapat perbedaan yang bermakna.

Kedua hal tersebut sejalan dengan suatu penelitian yang menyebutkan bahwa dalam suatu
kondisi hiperkoagulasi, yang salah satunya ditandai dengan adanya peningkatan kadar D-dimer,
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interaksi aktin-myosin akan teraktivasi dan menyebabkan kontraksi dari myometrium sehingga ketuban
rentan untuk pecah (Nishimura et al., 2020).

Keterbatasan pada penelitian ini yaitu tidak semua kadar D-dimer pasien ibu hamil COVID-19
yang mengalami KPD tercatat pada rekam medis. Keterbatasan pada sampel penelitian menyebabkan
kriteria inklusi dan eksklusi dilonggarkan sehingga terdapat beberapa kondisi dan komorbid yang tidak
terkontrol. Hal ini dapat menjadi suatu faktor perancu yang mempengaruhi hasil penelitian. Faktor-
faktor tersebut di antaranya yaitu jumlah paritas, usia gestasi, usia maternal, distensi uterus pada kondisi
gemelli, letak janin, anemia, adanya infeksi intraamniotik, kondisi kekurangan gizi, diabetes, hipertensi,
obesitas, keganasan, adanya kebiasaan merokok, hingga faktor status sosial ekonomi yang rendah.
Keterbatasan terkait sampel ini menyebabkan hasil yang didapatkan melalui penelitian ini tidak dapat
mewakili suatu populasi yang besar.

KESIMPULAN

Penelitian ini menunjukkan adanya hubungan yang signifikan antara kadar D-dimer pada ibu
hamil COVID-19 dengan kejadian Ketuban Pecah Dini. Kadar D-dimer yang lebih tinggi pada ibu hamil
COVID-19 berhubungan dengan penurunan risiko KPD. Meskipun demikian, diperlukan penelitian
lebih lanjut dengan desain yang lebih robust dan jumlah sampel yang lebih besar untuk mengkonfirmasi
hasil ini dan mengeksplorasi mekanisme yang mendasari hubungan tersebut. Informasi ini dapat
membantu klinisi dalam mengidentifikasi ibu hamil COVID-19 yang berisiko tinggi mengalami KPD
dan memberikan intervensi yang tepat untuk mencegah komplikasi persalinan prematur.
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