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ABSTRAK 

 

Gangguan plasenta merupakan faktor penting yang berkontribusi terhadap pertumbuhan janin 

intrauterin. Ibu hamil yang pernah terinfeksi Covid-19 akan mengalami komplikasi. Salah satu akibat 

ibu hamil yang pernah terinfeksi Covid-19 akan menyebabkan keterlambatan perkembangan saraf 

pada bayi sejak dalam kandungan. Perkembangan saraf yang tertunda dalam rahim mempunyai 

hubungan dengan gangguan plasenta. Tujuan penelitian ini memberikan tinjauan literatur tentang 

perkembangan plasenta pada ibu hamil dengan Covid-19. Penelitian dilakukan dengan mencari jurnal 

di situs ilmiah menggunakan kata kunci Covid-19 dan plasenta. Penelitian menggunakan artikel yang 

terbit dari Tahun 2018 sampai Tahun 2022. Hasilnya sebanyak 32 artikel yang menyatakan pada ibu 

hamil yang terkonfirmasi Covid-19 akan mempunyai berat plasenta lebih rendah, warna plasenta gelap 

dan insersi tali pusat abormal. Kesimpulannya, plasenta abnormal ditemukan pada ibu hamil dengan 

Covid-19, akan tetapi plasentanya juga menyerupai plasenta pada ibu dengan diabetes dan hipertensi. 

Studi yang lebih luas diperlukan untuk menjelaskan kontribusi gangguan plasentasi terhadap 

perkembangan saraf yang tertunda pada kasus Covid-19.   

  

Kata kunci: Covid-19, Ibu Hamil, Plasenta  

 

 

ABSTRACT 

 

Placental disruption is an essential factor contributing to intrauterine fetal growth. Pregnant women 

who have been infected with Covid-19 will experience complications. One of the consequences of 

pregnant women have been infected with Covid-19 will cause delays in neural development in babies 

from the time they are in the womb. Delayed neural development in utero is associated with placental 

disorders. This study aims to review the literature on the placental product in pregnant women with 

Covid-19. The research was conducted by searching for journals on scientific sites using Covid-19 and 

Placenta. The study used articles published from 2018 to 2022. The results were 32 articles that stated 

that pregnant women with confirmed Covid-19 would have lower placental weight, dark placental 

color, and abnormal umbilical cord insertion. In conclusion, abnormal placentas were found in 

pregnant women with Covid19, but the Placenta also resembled the Placenta in women with diabetes 

and hypertension. More extensive studies are needed to elucidate the contribution of impaired 

placentation to delayed neurodevelopment in Covid-19 cases. 
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PENDAHULUAN 

 

Wabah infeksi SARS-CoV2 antara akhir 2019 dan awal 2020 telah melibatkan sebagian besar 

negara dan merupakan tantangan global untuk manajemen kesehatan (Barapatre et al., 2021). 

Penelitian sebelumnya menemukan selama persalinan hanya dua janin yang mengalami pengurangan 

gerakan janin akan tetapi Skor APGAR pada menit 5 dan 10 menunjukkan skor 9 dan 10. Bayi yang 

dilahirkan juga menunjukkan  semua tes swab bayi baru lahir negatif sehingga menunjukkan tidak ada 

bukti penularan vertikal SARS-CoV2 dari ibu hamil yang terinfeksi ke bayi baru lahir (Fahmi et al., 

2021). Wanita hamil dianggap sebagai kategori rentan karena terbatasnya data luaran maternal dan 

neonatal dari ibu hamil dengan infeksi SARS-CoV2 (Gilmore et al., 2022). Pada infeksi virus, 

pemeriksaan histologis plasenta biasanya menunjukkan lesi yang khas untuk berbagai jenis virus 

dengan gambaran yang tumpang tindih. Perubahan histologis dalam serangkaian plasenta dari ibu 

hamil dengan infeksi SARS-CoV2 ditentukan oleh tes usap nasofaring yang mempunyai gejala 

demam 37,5
0
C hingga 38,5

0
C dan batuk pada rontgen dada mengkondisikan gangguan pernapasan 

yang parah (Li et al., 2021). 

Ibu hamil yang terinfeksi Covid-19 akan mengalami kondisi parah. Pengobatan Covid-19 pada 

ibu hamil juga akan membawa risiko. Covid-19 juga menjadi kontributor kelahiran prematur di 

seluruh dunia. Selain itu dampak dari ibu hamil yang terinfeksi Covid-19 juga dapat menyebabkan 

keterlambatan perkembangan saraf pada awal kehidupan. Baru-baru ini ditemukan  penurunan lingkar 

kepala prenatal yang dilahirkan oleh ibu yang pernah terinfeksi Covid-19.  Hal ini menimbulkan 

asumsi efek Covid-19 dapat mempengaruhi plasenta (Young, Uribe and Shaddeau, 2021). 

Temuan kedua pada ibu hamil yang terinfeksi Covid-19 ditemukan kejadian gagal tumbuh  

pada janin yang terjadi dalam intrauterin (IUGR) (Takeda, Koike and Katayama, 2021). Tanda-tanda 

gangguan perkembangan plasenta ini dikonfirmasi oleh peningkatan resistensi arteri umbilikalis dan 

penurunan perfusi plasenta global pada janin. Peningkatan insiden patologi plasenta pada kehamilan 

dengan Covid-19 menimbulkan kemungkinan kontributor gangguan perkembangan saraf pada janin, 

karena peningkatan resistensi arteri umbilikalis pada janin dengan Covid-19 dikaitkan dengan hasil 

(perkembangan saraf) yang berubah (Ramey-collier et al., 2022). Hubungan antara karakteristik 

plasenta, fungsi plasenta dan perkembangan saraf janin belum dipelajari pada kasus ibu hamil dengan 

Covid-19 dan masih bersifat hipotetis. Dalam tinjauan sistematis ini, tinjauan literatur tentang 

perkembangan plasenta pada ibu hamil dengan Covid-19 yang bertujuan untuk mengeksplorasi peran 

plasenta perkembangan saraf janin (Morel et al., 2019). 

Seperti yang digambarkan sebelumnya hipotesis dari penelitian ini bahwa morfologi plasenta 

terkait erat dengan Covid-19, sehingga jika ditemukan abnormalitas plasenta akibat Covid-19 dapat 

disarankan fokus pada gangguan plasentasi dan antisipasi keterlambatan perkembangan saraf bayi 

yang dilahirkan oleh ibu yang terinfeksi Covid-19 saat hamil. Konsekuensi penting lainnya dari 

plasentasi abnormal dalam kehidupan janin adalah berhubungan dengan pertumbuhan janin yang 
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buruk dan berat badan lahir rendah. Jika terjadi abnormalitas plasenta kemungkinan janin lebih rentan 

untuk mengalami cacat. Sehingga dengan adanya artikel ini dapat  memprioritaskan tindakan 

pencegahan abnormalitas plasenta pada ibu hamil dengan Covid-19 (Ho et al., 2022). 

 

METODE 

 

Metode dalam penelitian ini menggunakan studi literatur dengan objek dalam penelitian 

berupa artikel ilmiah internasional yang dipublikasikan dari Tahun 2018 hingga Tahun 2022 di situs 

ScienceDirect, Pubmed, Elsiver, NCBI, DOAJ,    Proquest, Microsoft Academic, Academic.edu, Sage 

Journal, Oxford Academic, LIPI, ResearceGate, JSTOR dan Scrib.id. Pencarian artikel ilmiah 

menggunakan kata kunci dengan menggunakan kata kunci Covid-19, placenta dan pregnant women.  

Analisa data menggunakan metode deskriptif yaitu dengan mencari hubungan antara Covid-19 dan 

plasenta. Penyaringan judul dilakukan oleh peneliti secara independen. Artikel dianggap memenuhi 

syarat untuk dimasukkan jika artikel membahas tentang dampak Covid-19 pada ibu hamil, dampak 

Covid-19 pada janin, makroskopik plasenta, plasenta pada ibu hamil yang terinfeksi virus.  

 

HASIL  

Insersi Tali Pusat Ibu Hamil dengan Covid-19 

  Artikel yang membahas tentang insersi tali pusat ibu hamil dengan Covid-19 ada sebanyak 

enam artikel. Artikel-artikel tersebut ditulis oleh Adwan et al (2021), Barapatre et al (2021), Fahmi et 

al (2021), Hilgers et al (2021), Rodríguez-Soto et al (2021) dan Ludwig et al (2021).  

 

Warna Plasenta Ibu Hamil dengan Covid-19 

  Artikel yang membahas tentang warna plasenta ibu hamil dengan Covid-19 sebanyak 15 

artikel, yaitu 3 artikel terbit Tahun 2020, 8 artikel terbit Tahun 2021 dan 4 artikel lainnya terbit Tahun 

2022. Artikel-artikel ini ditulis oleh Aliji and Aliu (2020), Mulvey et al (2020), Cribiù et a (2020), 

Snoep et a (2021), Takeda, Koike and Katayama (2021), Tsai et al (2021), Usuda et al (2021), Young, 

Uribe and Shaddeau (2021), Purwoto et al (2021), Li et al (2021), Albaro José Nieto-Calvache et al 

(2021), Allbrand et al (2022), Schilpzand et al (2022), Ramey-collier et a (2022), dan Ho et a (2022) 

       

Berat Plasenta Ibu Hamil dengan Covid-19 

  Artikel yang membahas tentang berat plasenta ibu hamil dengan Covid-19 sebanyak 11 

artikel. Artikel tersebut didapatkan dari Tahun 2019 sebanyak 1 artikel, Tahun 2020 sebanyak 7 artikel 

dan Tahun 2022 sebanyak 3 artikel. Artikel – artile tersebut ditulis oleh Morel et al (2019), Bouachba 

et al (2021), Djusad et al (2021), Gao et al (2021), Guettler, Forstner and Gauster (2021), Morales-

Prieto et al (2021), Albaro J. Nieto-Calvache et al (2021), Albaro José Nieto-Calvache et al (2021), 

Murrieta-Coxca et al (2022), Gilmore et al (2022), dan Hou et al (2022).  
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BAHASAN 

 

Pencarian dan penyaringan artikel yang dilakukan menghasilkan 32 artikel yang isinya relevan 

dengan judul artikel. Sebagian besar artikel yang termasuk dalam tinjauan sistematis ini dinilai dengan 

kualitas yang memadai. Menurut penilaian kualitas, 21 artikel diperoleh dari jurnal international 

terindeks Scopus dengan akreditasi Q1, 5 artikel diperoleh dari jurnal international terindeks Scopus 

dengan akreditasi Q2, artikel lainnya diperoleh dari jurnal international terindeks Scopus dengan 

akreditasi Q3 dan dari jurnal international terindeks Scopus dengan akreditasi Q4.  

 

Insersi Tali Pusat 

Tingkat peningkatan yang signifikan insersi marginal tali pusat ditemukan dalam kasus ibu 

hamil yang terinfeksi Covid-19 (Adwan et al., 2021). Insersi tali pusat velamentous juga ditemukan 

oleh (Barapatre et al., 2021) pada ibu hamil yang terinfeksi Covid-19. Hal ini sesuai dengan teori yang 

menyatakan malperfusi vaskular ibu akibat virus dapat mempengaruhi plasenta hingga tali pusat.  

Insersi abnormal ini dapat disebabkan oleh adanya hipoplasia vili distal sehingga menyebabkan variasi 

diameter vili, pembentukan kelompok vili, hipoplasia vili distal dan perifer. Jumlah arteriol tali pusat 

yang berhubungan dengan menunjukkan hipertrofi. Ketidakmatangan vili distal terlihat berhubungan 

dengan hipoplasia vili distal, dengan peningkatan jumlah vili distal yang membesar, sel stroma dan 

makrofag vili.  

Lima ibu hamil yang terinfeksi Covid-19 tanpa menunjukkan gejala dalam sampel histologis 

ditemukan parafin, hematoksilin  dan eosin sehingga menyebabkan inflamasi dan perubahan struktural 

pada tali pusat (Fahmi et al., 2021). Pematangan vili tali pusat tertunda ditandai dengan populasi vili 

chorial yang monoton dengan pengurangan jumlah membran vaskular syncytial juga sebagai adanya 

lapisan terus menerus dari sitotrofoblas dan kapiler sentral di vili. Pada kasus lain dalam penelitian 

(Hilgers et al., 2021) menunjukkan imaturitas vili pada piring chorial, bebas atau tergabung dalam 

makrofag. Dalam kasus lain masih dengan sampel yang serupa yaitu ibu hamil yang terinfeksi Covid-

Covid-19 (Rodríguez-Soto et al., 2021) ditemukan  vaskulitis leukocitoclasic di vili kecil, menengah 

dan terminal. Hasil imuno dan histokimi tidak ada infiltrat sel T dan B yang signifikan yang diamati. 

Hanya satu perubahan fokal terkait dengan penyakit vaskular trombotik pada malperfusi vaskular. Hal 

ini  menunjukkan tingginya tingkat perubahan morfologis hipoksia kronis terkait parenkim plasenta 

seperti pematangan vili tertunda terkait dengan deposit fibrin perivilus, kalsifikasi dan hiperplasia 

intima, sehingga terjadi vaskulitis akut tali pusat ibu hamil yang terinfeksi akut yang ditunjukkan 

dengn adanya  infiltrasi. Hal ini juga disebabkan adanya deposit fibrin perivilus, kalsifikasi dan 

hiperplasia intima pada pembuluh darah trunkular dan intermediet.  

Tidak ada peningkatan tingkat insersi tali pusat abnormal yang ditemukan dalam penelitian 

(Ludwig et al., 2022) dengan menggunakan jumlah sampel yang lebih kecil. (Ludwig et al., 2022) 

hanya menemukan  transposisi vili tali pusat hal ini mungkin terjadi karena hanya menerapkan 
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sejumlah kecil inklusi. Sebanyak 6 artikel yang membahas tapi pusat pada ibu hamil dengan Covid-19, 

5 artikel diantaranya menyatakan hasil yang sama, namun terdapat 1 artikel yang bertentangan yang 

tidak menemukan perbedaan signifikan abnomalitas tali pusat pada ibu hamil yang terinfeksi Covid-

19. Persentase artikel yang menyatakan ditemukan abnormalitas tali pusat pada berat plasenta ibu 

hamil yang terinfeksi Covid-19  lebih banyak sehingga dapat disimpulkan terdapat abnormalitas tali 

pusat pada plasenta pada ibu hamil yang terinfeksi Covid-19. 

 

Warna Plasenta 

Temuan histologis yang menunjukkan gangguan pertukaran oksigen janin-ibu lebih sering 

ditemukan pada ibu hamil dengan infeksi Covid-19 (Aliji and Aliu, 2020). Kasus deposisi fibrin yang 

menyebabkan perubahan warna pada plasenta pertama kali dilaporkan oleh (Mulvey et al., 2020) 

dimana deposisi fibrin menyebabkan hipoplasia pada sisi distal plasenta sehingga menurunkan 

vaskular dan jumlah membran vasculosyncytial yang lebih rendah. Kemudian (Cribiù et al., 2020) 

juga mengkonfirmasi perubahan warna plasenta pada kasus ibu hamil dengan infeksi Covid-19 

disebabkan karena adanya trombosis plasenta janin, infark plasenta, choriangiosis, infark dan 

pematangan vili tertunda.  Sementara (Snoep et al., 2021) juga menemukan warna plasenta pada ibu 

hamil yang terinfeksi Covid-19 berbeda dengan warna plasenta pada bayi baru lahir yang sehat. 

Covid-19 dapat menyebabkan perubahan jalur vaskular di plasenta karena dapat menyebabkan 

disfungsi plasenta dan gangguan perfusi plasenta sehingga aliran oksigen ke plasenta terganggu. 

Temuan ini didapatkan pada ibu hamil yang tidak mendapatkan perawatan medis saat terinfeksi 

Covid-19 dan hanya menjalani isolasi mandiri (Takeda, Koike and Katayama, 2021). Perubahan yang 

terkait dengan fungsi dan perkembangan pada jaringan plasenta ditemukan pada ibu hamil yang 

terinfeksi Covid-19 (Tsai et al., 2021). Plasenta terdiri dari dua bagian penting yang sebagian besar 

merupakan protein dari plasenta yaitu jaringan intraseluler atau ekstraseluler. Infeksi virus dapat 

menyebabkan perubahan jaringan yang langsung terkait dengan perkembangan trofoblas (Usuda et al., 

2021). Perkembangan plasenta dan pertumbuhan janin juga menunjukkan hubungan antara Covid-19  

dan fungsi plasenta (Young, Uribe and Shaddeau, 2021). Virus juga dapat merusak gen dengan jalur 

angiogenik yang dapat merubah warna pada plasenta ibu hamil dengan Covid-19 (Purwoto et al., 

2021). 

Penelitian (Li et al., 2021) juga menemukan bahwa Covid-19 berhubungan dengan perubahan 

warna plasenta yang menyebabkan plasenta berubah warna menjadi abu-abu pucat. Kelainan plasenta 

yang menunjukkan gangguan plasentasi dan perubahan pada jaringan plasenta dengan karakteristik 

serupa juga ditemukan pada plasenta kasus IUGR dan preeklamsi (Allbrand et al., 2022). Invasi 

trofoblas abnormal dan insufisiensi plasenta juga ditemukan oleh (Schilpzand et al., 2022) yang 

menunjukkan hubungan antara Covid-19 dan gangguan plasentasi sehingga kemungkinan terjadi 

penurunan pertukaran oksigen dan nutrisi dari ibu ke janin sebagai akibat dari hal ini. Perubahan ini 

bertanggung jawab atas perubahan patologis plasenta yang tumpang tindih dengan disfungsi plasenta 
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klasik berdasarkan invasi trofoblas yang tidak mencukupi. Perubahan pada plasenta merupakan efek 

dalam jaringan plasenta dan serum ibu. 

Penelitian (Ramey-collier et al., 2022) dan (Ho et al., 2022) tidak menemukan adanya 

perbedaan yang signifikan antara perubahan warna plasenta pada ibu hamil yang terinfeksi Covid-19 

tanpa gejala maupun pada ibu hamil yang memerlukan perawatan. Kemungkinan temuan ini 

disimpulkan karena tidak ditemukan perubahan RNA pada ibu hamil yang terinfeksi Covid-19. 

Temuan ini juga mengabaikan multifaktorial, baik faktor lingkungan maupun predisposisi genetik  

yang memainkan peran penting dalam perkembangan plasenta. Penelitian keduanya berasumsi faktor-

faktor yang berkontribusi terhadap patogenesis Covid-19 juga mempengaruhi perkembangan plasenta. 

Demikian pula yang disimpulkan keduanya yang menyebabkan perubahan warna plasenta hanya kasus 

preeklamsi dan IUGR sehingga berdampak pematangan otak janin yang tertunda dan perkembangan 

saraf yang tertunda pada usia anak disebabkan oleh perubahan vaskular yang sama. Preeklamsi dan 

IUGR dianggap dapat menyebabkan perubahan warna plasenta karena adanya proses gangguan perfusi 

plasenta sehingga menyebabkan janin hipoksia. Hipoksia dapat menyebabkan keterlambatan 

perkembangan otak, karena organ ini sangat sensitif terhadap hipoksia. Efek ini ditunjukkan pada 

janin dan tidak ditemukan pada ibu hamil yang terinfeksi Covid-19. 

 

Berat Plasenta 

Hasil penelitian (Morel et al., 2019) menemukan penurunan berat plasenta pada ibu hamil 

yang terinfeksi Covid-19 saat trimester awal. Hal ini didukung oleh penelitian (Bouachba et al., 

2021b) yang menyatakan volume plasenta pada ibu hamil yang terinfeksi Covid-19 pada usia 

kehamilan kurang 18 minggu jika diukur dengan MRI cenderung lebih kecil. Penelitian (Djusad et al., 

2021) juga menemukan perbedaan berat plasenta pada ibu hamil dengan Covid-19 tetapi perbedaan 

yang ditemukan tidak mencapai hasil signifikansi secara statistik. Hasil yang mengejutkan 

diungkapkan oleh (Gao et al., 2021) yang menyatakan tidak ada perbedaan yang signifikan berat 

plasenta pada ibu hamil dengan Covid-19 dengan berat plasenta pada kasus IUGR. Pada tahun yang 

sama (Guettler, Forstner and Gauster, 2021) juga mengidentifikasi berat plasenta dengan berat bayi 

baru lahir. Penelitian (Morales-Prieto et al., 2021) juga mengaitkan berat plasenta dengan berat bayi 

lahir pada ibu  hamil dengan Covid-19 dan menggunakan kelompok kontrol ibu hamil yang 

mengkonsumsi tembakau. Penelitian ini dilakukan dengan metode retrospektif dan menemukan berat 

plasenta pada ibu hamil dengan Covid-19 hampir serupa dengan berat plasenta pada ibu hamil yang 

mengkonsumsi tembakau.  

Dua peneliti (Allbrand et al., 2022) dan (Murrieta-Coxca et al., 2022) menyatakan hasil yang 

sama yaitu berat plasenta pada ibu hamil dengan Covid-19 sangat mempengaruhi berat bayi ketika 

baru lahir dalam kaitannya dengan berat lahir. Sampel penelitian menggunakan plasenta ibu hamil 

dengan Covid-19 juga dilakukan oleh (Gilmore et al., 2022). Perbedaan dengan penelitian lainnya 

yaitu menggunakan kelompok kontrol plasenta yang lahir dengan berat badan rendah. Hasilnya 
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menyatakan bahwa plasenta pada ibu hamil dengan Covid-19 dan plasenta pada bayi yang lahir 

dengan berat badan lahir rendah mempunyai rasio yang hampir sama. Sebanyak 11 artikel yang 

membahas berat plasenta pada ibu hamil dengan Covid-19, didapatkan bahwa 10 artikel menyatakan 

hasil yang sama akan tetapi ada 1 artikel yang bertentangan yang tidak menemukan perbedaan 

signifikan rasio plasenta  pada ibu hamil yang terinfeksi Covid-19. Penelitian (Ho et al., 2022) hanya 

menemukan plasenta yang lebih kecil pada kasus bayi yang lahir dengan berat lahir rendah. Hasil 

review 11 artikel yang membahas tentang berat plasenta pada ibu hamil yang terinfeksi Covid-19  

lebih banyak artikel yang menyatakan bahwa berat plasenta pada ibu yang terinfeksi Covid-19 lebih 

rendah sehingga dapat disimpulkan ada perbedaan berat plasenta pada ibu hamil yang terinfeksi 

Covid-19. Plasenta  mempunyai berat yang lebih rendah dalam kasus Covid-19 yang berarti bahwa 

plasenta bahkan lebih kecil dari yang diharapkan. Jika berat plasenta lebih kecil dapat berpotensi 

menghalangi fungsi plasenta sehingga dapat menghambat pertumbuhan janin.  Berat plasenta pada ibu 

hamil dengan Covid-19 menunjukkan berat yang hampir sama pada kasus kehamilan yang merugikan 

janin seperti IUGR dan kematian intrauterin. 

Keterbatasan tinjauan ini sebagian besar artikel yang digunakan dalam penelitian 

mengecualikan kasus dengan kelainan genetik pada janin dengan sindrom yang diketahui dan sebagian 

dari penelitian ini menggunakan artikel yang sampel ibu hamilnya pernah melakukan isolasi mandiri 

sehingga tidak dilakukan pada ibu hamil yang tidak melaporkan diri pernah terinfeksi Covid-19 

ataupun tidak menyadari pernah terinfeksi Covid-19. Kedua, beberapa artikel memiliki populasi 

penelitian yang relatif kecil, sehingga menghambat hasil untuk mencapai perbedaan yang signifikan 

dan tidak semua penelitian menggambarkan metodologi secara rinci. 

Morfologi plasenta dinilai dengan memeriksa insersi tali pusat, berat plasenta, dan warna 

plasenta. Langkah-langkah ini memberikan representasi yang memadai dari pertukaran janin-ibu dan 

perfusi plasenta, namun fungsi plasenta yang sebenarnya hanya dapat diukur dengan menilai volume 

dan kandungan oksigen dari volume darah vena umbilikalis. Morfologi plasenta yang dijelaskan dalam 

ulasan ini, dikombinasikan dengan penurunan aliran darah plasenta yang ditemukan pada kasus ibu 

hamil yang terinfeksi Covid-19. 

 

SIMPULAN DAN SARAN 

 

Tinjauan sistematis ini menunjukkan bahwa Covid-19 dikaitkan dengan abnormalitas insersi 

tali pusat, berat plasenta yang lebih rendah dan abnormalitas warna plasenta. Temuan ini menunjukkan 

gangguan perkembangan vaskular dari plasenta dan organ janin. Gangguan perkembangan saraf 

merupakan bagian penting dari morbiditas pada kasus Covid19, sehingga penelitian masa depan harus 

fokus pada kontribusi plasentasi abnormal terhadap hasil perkembangan saraf dari kasus ini. 

Konsekuensi Covid-19 harus terkait dengan morfologi dan fungsi plasenta serta hasil perkembangan 

saraf dalam rahim, kehidupan neonatal, masa kanak-kanak dan kehidupan dewasa. Pengetahuan ini 
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dapat berkontribusi pada pengembangan tindakan pencegahan untuk kasus Covid19 baik di dalam 

rahim maupun di seluruh masa hidup.  Hasil yang ditunjukkan dalam literatur dan tersedia di PubMed 

mengenai analisis morfologi plasenta dari wanita yang terinfeksi SARS-CoV2, dimana ada perubahan 

histologis spesifik yang terdeteksi dan morfologi plasenta seperti ini juga menyerupai morfologi 

plasenta pada kondisi ibu diabetes gestasional atau hipertensi. Studi lebih lanjut akan diperlukan untuk 

memahami kemungkinan peran plasenta dalam transmisi vertikal potensial dan hasil klinis bayi baru 

lahir dan melakukan pemeriksaan mikroskopik molekuler. 
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