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inteviensi suctiod dengan tekanon |10 mmbg.
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PENDAHULUAN

Koma stau penurunan kesadaran adalah suatu keadsan dimana pasien tidak dapat
dibangunkan denpgan semua rangsangan don tidak dapat berespon terhodap lingkungan
sekitarnys, pada pasien dengan kondisi penorunan kesadaran airvene, breathing. dan
circulation  harus selalu diobservasi, karena pasien dengan kondisi tersebut tidak dopat
mengontrol kondisi tubuhya, Salal satu cara vang dispat digunakan untuk mengontrol
kepatenan jalan nafss wetuk menghindari obstruksi adalah dengan menggunakin
Endotrachea! Tube {ETTY (Huff, 2012).

Dalam studi pendahuluan melalut observasi vang saya lakukan pada bulan Januari
2017, d¢ puang ICU, PICU, dan NICU Remgh Sakit Umum Daerah  Abdul, Wahab
Sjahranie, saya temukan ’hﬁrlm.u, terdapat 2 pﬁtwm 'yiing kurang memperhatikan
ferhadap pemberinn fekiinan, mercka céndenung memberikan qlcngun tekanan maksimal,
vaitu 150 mmbg bahkan IehftL dimana yang sehamusayn 'berdnsl:kan standart
operasional prosedur (SOP) untuk déwasa pemberian tekunan suction diberikan padu
rentang 110-150 mmhg (Kozier, 2002}, Kemudinn pemberian tekanan vang digunakan
tersehut menyebabkan terjadinya penuronan SPO: pasien, pada 5 dari 8 pasien yang
dilakukan tindakan suction dengan tekanan 130 mmbhg, terjadi penurunan reratn sebesar
5% kadar STy pasien tersebut. .

Dalam penélitian yang dilakukan Berty dkk (2013) ditemukan bahwa pasien yang
terpasang BETT don terdapat lendir. setelah dilakukan tindakon stectfon teradi penurunan
saturasi oksigen mats-rata sebanyak 5% Hal ini diperkuat dengan’ penelitian yang di
lakukan Manggiore et al (2013) tentang rerjadinya efek samping dalam tindakan suction
yaily penurunan suﬂlmsi‘ okgifren, ratn-rata mb:sa;ﬁ%mhh dilakukannyn tindakan
stiction. Kemudian, dilakukan énd:!iﬁm‘okh’ﬁh!ahﬂi (2012}, dalam peneliting tersebut
ditemukan bahwa perlakuan suctfon lebih efektifs sant diberikan 10 detik ketimbang
diberikan dithum 15 detik dalam pengaruhnya terhadup saturasi oksigen, serta penelitian
yang dilakukan-oleh Lesmana Jkk(2015), ditemukan semakin besar tekanan pada
stiction semakin besar pula dampak kerusakapvang diberikan kepada pasicn

Berdasarksn urpian dalam latar belakang maoka dapat diromuskan permasalaban
dalam penclitian ini vaitu, adakah perbedann saturasi oksigen perifer (SPO:2) antara



pemberian suction 150 dan 110 mmbyg pasien yang terpasang endorrachealiube (ETT) di
ruang 1CU RSUD A W. Sjahranie.

Tujusn urmem dari penelitizn ind adalah mengetahud perbedaan saturasi oksigen
penfer (SPO2) antara pemberian suction 130 dan 110 mmhg pasion yang terpasang
endetrachealibe (ETT) di ruang ICU RSUDYAN. Sjahrnie.

METODE PENELITIAN

Pepelitian iniomemipakan penelitian gresi expertetend, dengan menggunakan
desan pre fest dun post rest noneguivalent control group. Penentuan sampel dalam
penelitinn i ditentukan dengan knojera inklusi_don ekslusi sampai jumlah sampel
minimal terpenuhic Sampel dibugi ke dajam  dui Smlmﬁpﬂlc masing-masing berisi 9
pesponden.  Penentuan, Kelompok menggunakan metode ‘gl genap, kemudiam
dilaukan pre fext pada kedus kelompok dengan mengukor saftiras oksigen perifier
pasien dengan menggunakan pulveorymétrl Kelompok | diberikan intervensi suction
dengan fekanan 150 mmhy sedangkan kelompok 2 diberikan intéevensi soction dengan
tekanan 110 mmbg, setelah dilakukan intervens: sueron maka dilakukan post test pada
kedun kelompok untuk mengetahud perubahan saturasi oksigen pasien. Analisa bivariate
dilakukan fign-kali dengan menpmaankan  Wilseven, fdepemdemt T-jest, dan Momn

Whitnew.
HASIL DAN PEMBAHASAN
Tuble 1 tji beda rerati sebelum dan sesudah intervensi kelompok | & 2
Saturasi N Pre tost Past ekt Wilcoxon
Ibeditn (00 AMaxh) Whidinh | Adin — M)
Kelompok | 9 100 {98 ~ iy 03 52 - 03y IR
Kelompok2 0 100 (%0 — 1Oy T (94 — 05) 01,607

Berdusarkom table 4.6 hasil uji Wileoxon didapatkan-hasil bahwa pada kelompok
| dengan swction intervensi tekanan 130 mmhe, nila minem pada pre fese adalah 98,
sedangkan puda poss rest adalah 92, dan nilai maksimum pada pre fese adalal 100, serta
nilai maksimum pada pose devf adalah 95, berdasarkan hal tersebut didapatkan nilai wji
Wilcoxon p 0006 < 0,05 dengan nilai ini maka dapar disimpulkan babwa terdapat



perbedaan antars nilai pre fest dan pose fest pada intervens suction dengan tekanan 150
mimhg.

Kemudian didapatkan pula hasil bahwa pada kelompok 2 dengan  suction
infervensi tekanan 110 mmhg, nilai monum pada pee fest adalah 99, sedanpkan poda
prosd fext adalah 94, dan nilan maksinm padagre fest adalah 100, sera nilal maksimum
pada post fest adalah 97, berdasarkan hal tersebut didapatkan nilai uji Wilcoxon p = (2-
tailed ) 0,007 < 0,05 dengan m1aﬁ ini maka dapat disimpulkancbahwa terdapat perbedaan
antarn mild e resi dan p{,_.,-; fest pada intervensh suction Dengan tekansn 110 mmbg,

Pada dats di atos nilal mte-rata saturasy oksigen pasien pada pre test berada pada
kadar IH.!ITI'IHI (95-100%),-hat ini 'lumnﬂ wbuhlm iiilnhalran tindakan m;‘ﬁnﬁ pasien
harus diberikan pre oksigenisasi selama 2 menit puna pasiéacmencapai nilai saturiss
cksigen vang moksiotnl (Kozier & Erb, 2004). Teor tersebit didukung dengan
penelition yang dilakukan oleh Tavangarpada thhun 2016 vang berjudul “The effect of
durution of pre axygenation before endatrachéal suction on hemodymambe system
hasil penelitian tersebut menyebutkan bahwa pre oksigeniasi selama. |-2 menit efektit
meninglatkan saturasi oksigen perfer dan mengurong: dampak penurunan saturasi
oksigen setelah dilakukan tindakan sucticn.

Data di atas menunjukan pula bahwa ada penuronan saturasi oskigen setelah
intervensi suefion. Penurunan saturasi oksigen pada kedua kelompok setelah dibeakan
Saluragi intervensi suction, disebabkan oleh suction tidak hanys memghsiap lendie tetapi
Jugn menghisap oksigen schingga tegadi penurunan satirash oksigen selelah dibenkan
intervensi suction (Wikotd, | 2000), Kemudion pada’pencliian yong dilakukan oleh
Marlisa pada tahun 2013 juga ﬁmmp:u‘lm Bithwa tefdapat pengaruh sucifon melalu
catheter mouth lerhadap penurunan saturash oksigen. Penurunan Saturasi oksigen pun
dopat terfadi karena pada sast dilakokan sucrion melalui endorracheaffuly perawat
harus melepas Sambungan ¥ antar endotroghedlube dan. venlilator; chingga aliran
ocksigen terputus sementara (Sole, 2005).

Saturasi Oksigen dalam hal ini adalah persentase oksigen yang telah bergabung
dengan molekul hemoglobin (HB), cksipen bergabung dengan Hb dalam jumlah vang
cukup uniuk memenuhi kebutuhan jaringan. {Kozier & Erb, 2002). Pengukuran safurasi
oksigen dapal dilakukon dengan beberapa cara, vang paling sering digunokan adalah



dengan alat pulse oxymeird, carn ini dapal memantou perubahan ssturasi oksigen pasien
vang persentase kectl atau mendadak { Tarwoto, 2006).

Hubungan antars endotrachealmbe dan ventilator serta suction sungal berkaitan
karena fungsi: dari Intbasi endotracheal adalah tindakan  untuk menjoga jalan nafhs
tetap bebas, memudahkan untuk melokuban pemberian nafas seacara mekanik. Pasien
dolam kondisi tidok sadar mengalame penunman kenmpuan untuk menjags jalan napas
tetup terbuky, dan efr  pundapst memudahkan pembenian tindakan sucefon karena
pasien dengan kondisi tidak sadar tidak akon mampy mengelusrkon sekret yang
menumpuk di fongea pernapasan (Abdallah, 2011 ) ..

Ventilator, dikenal jups dengan,isitlab respirator, meérupakan alat bant, mekanik
vang mempertahankan udarg - Ha p.u mengaiir ke ﬁuiam paru-paru. Banyak orang
mengenal penggunaxin ventilator pada mumal sakit, sepen. Jdf J0U, dimana penggunisn
ventilator akut dan Kompleks banyvak dijumpai. Ventilasi mekanikrutin diperlukan poada
pasien dewasa krius i unit perawatan intensif, Tujuan utama penggunoan ventilator
mekanik adalah untuk menormalkan kadar gas damh arteri dan keseimbangan asam
basa dengan memben ventilasi adekust dan oksigenasi (Grossbach, 20011 ).

Tabel 2
Lj: Bedu Rerata Perbedann Perabahan Saturms Sebelum diberikan Suction
Banirrasi N Mean £ 4 b hann P
Whiitreey - U
Fre tear kelompok 1 [ 93,56 + 08K
P pest Kelompolk 3 9 a7 = 1, 51008 a%00 0,866
Tabel 3

Uji Beda Rerata Perbedann Perubahan Saturasi Sesudah diberikan Suection

Suliiresi N Mz + ab P
Puost test kelomipolk | “ 931373 = | Ak
Post test Kelompok 2 @ 85,75 = 0,972 0,00k

Berdasarkin uji Mann Wiittmey-U pada table 2 milad pre sest pada kelompok 1 dan
kelompok 2 didapatkan nilei mean pada kelompok | adalah 92 56 dan pada kelompok 2



adalah 99,67, kemudian standar devinsi pada kelompok | adalah 0,88 lebili besar dari
kelompok 2 yaitu 0,50 serta nilai p 0,866 = 0,05 hal ini berani pada pre fest di kedua
kelompok tidak terdapat perbedaan yang beramaknn. Pada uji faclependent T-fest table 3
nilai post tese pada kelompok | dan kelompok 2 didapatkan nilai mean pada kelompok 1
adnlah 9333 dan pada kelompok 2 oadalah-95 78 kemudion smodar devinsi pada
kelompok 1 adalah 1.000 lebih besardon kelompaek 2 yaitu 0,972 serta nilai p 0,000 <
0,05 hal ini berarti terdapat perbedann yang cukup bermakna padi posr fest kelompok 1
dan kelompok 2. Jiks dilihat dari rata-rata penurunan saturashooksigen pada kedua
kelompok dapat disimpulkan bahwa kelompok | intervensi tekanan suction 150 mmbg
lebih besar pengaruhnya dalam perisunan saluresi oksigen penfer, ketimbangintervensi
shiciion deuimn telanan T HL mmhg e

Data Imcbuy&hi‘uhmg oleh-penelitian vang dilakukan olell L esmana pada tahun
2015 yang berjudul “Annlisis dampak-penggunaan varian tekunan suetion terhadap
pasien dengan cedera kepala berat”, dalam penelitian tersebut didapatkan hasil bahwa
semakin bessr tekanan suctfon semakin besar pula dampak yang ditimbulkan pada
pasien, dampak térsebul seperti penurunin saturasi oksigen dan tequdinbye iritasi pada
bmukusa pasien, demikian pula penelitian yang dilakukon oleh Fernandez eff of pada
tahun 2004, bahwa tekanan maksimal yang bissa digunakan (150 mmhg) berdampak
mengurangi volome paru sebesar | 281+ 656-ml, hal tersebut berpengaruh pula dajam
penurunan SPO: pada pasien.

Berdasatkon, data dan feori di stas penurunan kesadaran, tindakan istdbasi,
pmnhm;ian bantuan perndpasan melalui ventilator. don, tindakan suetion. horas selalu
berjalan selaras demi tereukupniéy keddicitiafighd SPO: pasien, ketika seorang perawat
kurang tepar dalam melakukan rogkaian tindakan yang telsh disebutkan tadi, maka
akan terjadi perubahan dalam sistem pemapasan pasien tenstama pada SPO

Hasil peristitian yang telah. didipatkan dapat simpulkan baliwa terdipat perbedaan
antara pemberinn intervensi suction dengan fekanan 150 mmhbg dan 110 mmbhbg,
kemudion tekanan 150 mmbg memiliki dampak yang lebibh besar dalam penurunan
saturnsi oksigen schingga dalam melakukan tindakan suction diharapkan dapat
menggunakan fekanan mulai darn 110 mmbg:



SIMPULAN

1. Pada penelitian ini didapatkan nilai p 0,006 < 0,05 disimpulkan balwa terdapat
perbedoan saturasi oksigen perifer (SPO:) sebelum dan sesudah dilakukan
wtervensi suctfon dengan tekanan 150 mmhg.

2. Pada hasil penelition ni didapatkanpuli giali p 0007 < 0,05 disimpulkan
terdapat perbedaon satumsi oksigen perifer {SP0:) sebelum dan sesudah
dilskukan intervensi siction dengan tekanan 110 mmbg.

3. Berdasarkanouji statistik peneliti mepemukan perbedasn. perubahan saturasi
oksigen perifer (SPOz) antara pemberian suctfon dengan tekanan 130 mmbg dan
{10 mmbg, diamon poids tekinan !Sﬁlmnhg teadi penurunan vang, lebih
besarketimbang. | 10 rumbig dengan nilai p 0,000 < 0,05

SARAN

L. limu Kepemwatan
Hasil peneliian  ini  saya  harapken  dapai  dijadikan rujuken  dalam
miengembangkan Standar Operasional Prosedur (SOP) tindakan suction.

2. Peneliti Selanjuinya
Bagi penelitian selanjutnya agar hasil lebih maksimal dapat ditakukan dengan
mengambil saluh satu jenis diagnoss medis schingga lebih menguring bias pads
penelitian tersebut, dan mungkin penelitian dapat dilakukan dengan waktu yapg
lebil panjany mengingat dalam penelitian ini peneliti memiliki kendala dalam
wakiu pelaksanaay penelitian, seria dapai mengeunakun jumlah responden yang
lebih banyalk. '
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