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Diagnosis yang tepat dan cepat
merupakan fondasi utama dalam pe-
natalaksanaan penyakit. Keterlambatan atau
ketidaktepatan diagnosis dapat berujung
pada terapi yang tidak optimal, peningkatan
morbiditas, mortalitas, serta beban biaya
kesehatan. Seiring berkembangnya era digi-
talisasi, pemeriksaan penunjang medis men-
galami transformasi signifikan, tidak hanya
dari sisi terknologi alat, tetapi juga integrasi
data, kecerdasan buatan (artifical intelli-
gence/Al), dan sistem informasi kesehatan.
Kemajuan ini berperan penting dalam
meningkatkan akurasi serta efisiensi proses
diagnostik di berbagai bidang kedokteran.

Pemeriksaan penunjang modern
mencakup berbagai modalitas, antara lain
pemeriksaan  laboratorium, pencitraan
medis, patologi anatomi, diagnostik moleku-
ler, dan pemeriksaan faal fungsi organ. Digi-
talisasi  memungkinkan  pemeriksaan-
pemeriksaan ini dilakukan dengan sensiv-
itas dan spesifisitas yang lebih tinggi
dibandingkan metode konvensional. Pada
bidang laboratorium klinik, otomatisasi dan
digital laboratory systems memungkinkan
pemrosesan sampel dalam jumlah besar
dengan waktu yang lebih singkat dan kesala-
han manusia yang minimal. Teknologi high-

throughput testing, seperti polymerase
chain reaction (PCR), next-generation se-
quencing (NGS), serta pemeriksaan bi-
omarker berbasis omics (genomics, prote-
omics, metabolomics), telah mempercepat
identifikasi etiologi penyakit, termasuk pen-
yakit infeksi, keganasan, dan penyakit ge-
netik.

Dalam  pencitraan medis, kemajuan
teknologi seperti comuted tomography (CTO
multi-slice, magnetic resonance imaging
(MRI) resolusi tinggi, positron emission to-
mography (PET), serta hybrid imaging
(PET/CT dan PET/MRI) memungkinkan de-
teksi dini kelainan struktural dan fungsional.
Digital imaging juga memfasilitasi penyim-
panan, distribusi, dan analisis citra melaui
picture archiving and communication system
(PACS).

Salah satu tonggak penting di era
digital adalah pemanfaatan kecerdasan bu-
atan dan machine learning dalam pemerik-
saan penunjang. Al mampu menganalisis
data kompleks dalam jumlah besar, men-
gidentifikasi pola yang sulit dikenali secara
visual oleh manusia, serta memberikan
prediksi diagnostik dengan tingkat akurasi
tinggi. Dalam radiologi, algoritma deep
learning telah terbukti membantu deteksi
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dini kanker paru, kanker payudara, stroke,
dan pneumonia, bahkan dengan performa
yang setara atau melampaui pembaca manu-
sia pada kondisi tertentu. Pada patologi dig-
ital, whole slide imaging yang dikombinasi-
kan dengan Al dapat meningkatkan
ketepatan klasifikasi tumor dan grading his-
topatologis. Selain itu, integrasi data labora-
torium, pencitraan, dan data klinis melalui
eletronic health record (EHR) memung-
kinkan pendekatan diagnosis berbasis big
data dan clinical decisioan support systems
(CDSS). Sistem ini membantu klinisi dalam
pengambilan keputusan secara tepat dan
berbasis bukti.

Digitalisasi pemeriksaan penunjang
memberikan dampak nyata terhadap pen-
ingkatan ketepatan diagnosis melalui :

1. Peningkatan sensitivitas dan spe-
sifisitas pemeriksaan,

2. Deteksi dini penyakit, khususnya
pada fase subklinis atau stadium

awal.

3. Standarisasi hasil pemeriksaan, yang
mengurangi variasi antar-
pemeriksa.

Dari sisi kecepatan, otomatisasi dan
integrasi sistem digital mempercepat alur
pemeriksaan, mulai dari pengambilan sam-
pel, analisis, hingga pelaporan hasil secara
real-time. Hal ini sangat krusial pada kondisi
kegawatdaruratan dan penyakit progresif
perburukan dengan cepat.

Di Era Digitalisasi penegakan diag-
nosis paru juga tidak terlepas dari peran Al
karena penyakit paru memiliki karakteristik
klinis yang sering saling tumpang tindih, se-
hingga diagnosis berbasis gejala saja kerap
tidak memadai. Pemeriksaan penunjang
menjadi kunci utama dalam menegakkan di-
agnosis sacara akurat. Kemajuan pencitraan,
faal paru, diagnostik molekuler, dan kecer-
dasan buatan (artificial intelligence /Al) **te-
lah meningkatkan sensitivitas, spesifisitas,
serta kecepatan diagnosis penyakit paruy,
sekaligus mengurangi variasi interpretasi
antar-pemeriksa. Contoh untuk diagnosis

PPOK, spirometri tetap menjadi gold stand-
ard, namun saat ini digunakan digital spiro-
metri yang menggunakan LLN berbasis Z-
score (GLI) lebih akurat dibanding cut-off
tetap FEV1/FVC <70%, mampu mengurangi
overdiagnosis pada usia lanjut dan underdi-
agnosis pada usia muda. Digital spirometry
meningkatkan kualitas manuver dan inter-
pretasi otomatis. Penegakan diagnosis Asma,
selain penggunaan spirometri digital, saat ini
juga digunakan Fractional Exhaled Nitric Ox-
ide (FeNO) yang merupakan biomarker in-
flamasi eosinofilik, memiliki sensitivitas: 80-
85% dan spesifisitas: 75-80%, sangat akurat
untuk mendukung diagnosis asma dan me-
mandu apakah membutuhkan terapi in-
halasi corticosteroid. Pemanfataan Al, faal
paru digital, pencitraan resolusi tinggi, dan
diagnostik molekuler menjadi fondasi pent-
ing menuju precision respiratory medicine.
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