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Info Artikel ABSTRACT

Pemasangan endotracheal tube di ruang intensive care unit
o _ berdampak pada penumpukan sputum yang berlebih di area
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pembentukan sputum. Penelitian ini bertujuan untuk
mengetahui pengaruh tindakan suction terhadap saturasi
oksigen pada pasien terpasang endotracheal tube di ruang
intensive care unit rs dr. chasbullah abdulmajid kota bekasi.
Jenis penelitian ini adalah penelitian kuantitatif dengan
desain quasi eksperimen dan tekhnik pengambilan data
purposive sampling. Penelitian ini menggunakan instrumen
berupa lembar observasi. Sampel pada penelitian ini adalah
pasien terpasang endotracheal tube sebanyak 7 responden 3
kali tindakan suction. Penelitian ini menunjukan antara usia
dan saturasi oksigen hubungan lemah yaitu (P-Value 0,843
dan R 0,046). Tidak ada perbedaan antara jenis kelamin
dengan saturasi oksigen (P-Value 0,759). Terdapat perbedaan
mean antara saturasi oksigen sebelum dan 10 detik sesudah
tindakan suction vyaitu 4,571% =+ 3,075% dan terdapat
perbedaan mean antara saturasi oksigen dengan 15 menit
sesudah tindakan suction yaitu -2,905% + 2,211%. Terdapat
pengaruh saturasi oksigen dengan tindakan suction pada
waktu 15 menit.
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1. PENDAHULUAN
Intensive care unit (ICU) merupakan perawatan khusus untuk klien yang membutuhkan
tindakan dan dibantu dengan alat khusus. Perawatan yang diberikan pada ruang ICU adalah dengan
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menyediakan tenaga keahlian khusus untuk menangani pasien kritis (Depkes. 2006). Pasien kritis
adalah mereka yang berisiko tinggi terhadap masalah kesehatannya serta mengancam kehidupan
secara actual maupun potensial (Elliott. 2012). Kondisi pasien kritis yang mengancam kehidupan
antara lain: pasien shock septic, pasca bedah jantung dan gagal napas berat (Ahmad. 2014).

Sachin (2008) menyatakan dalam penelitiannya, bahwa terdapat 1559 pasien mengalami
gagal napas hipoksemik akut, sedangkan pada tahun 2010 Indonesia menempati peringkat ke dua
dari 10 besar Case Fatality Rate (CRT) dengan jumlah persentase 6.74% kematian Penyakit Tidak
Menular (PTM) yang disebabkan oleh obstruksi jalan nafas (Kementrian Kesehatan RI. 2012).
Suwariyah (2012) dalam penelitiannya menyatakan bahwa pemasangan endotracheal tube (ETT)
pada pasien gagal nafas sangat dibutuhkan. Pemasangan endotracheal tube bertujuan untuk
menjaga jalan nafas atau mencegah kebocoran jalan nafas (Latief. 2007). Namun, pemasangan
endotraccheal tube berdampak pada penumpukan sputum. Hal ini disebabkan karna benda asing
yang dipasang didalam tubuh selama waktu yang tidak ditentukan, dapat mengakibatkan inflamasi
(Brunner & Suddarth. 2013).

Inflamasi merupakan proses alami untuk mempertahankan homeostasis tubuh akibat
adanya agen atau senyawa asing yang masuk (Ikawati, 2011). Mediator proses inflamasi terdiri dari
3 hormon vyaitu: prostaglandin yang menyebabkan nyeri, bradikinin yang menyebabkan hasil
tekanan darah menjadi tinggi dan histamin yang menyebabkan pengeluaran sputum yang berlebih
(Neal. 2006). Sputum yang berlebihan dapat menyebabkan proses pembersihan silia tidak berjalan
secara normal sehingga mengakibatkan banyak sputum yang tertimbun.

Bila hal ini terjadi maka membran mukosa akan terangsang dan mukus akan dikeluarkan
dengan tekanan intra thorakal dan intra abdominal yang tinggi, dibatukkan udara keluar dengan
akselerasi yang cepat beserta membawa sekret mukus yang tertimbun tadi. Mukus tersebut akan
keluar sebagai sputum (Price & Wilson. 2012). Sputum yang berlebih mengakibatkan sumbatan
jalan nafas, sehingga kesulitan bernafas akan menghambat pemenuhan suplai oksigen dalam tubuh
dan suplai oksigen berkurang (Sari. 2016). Suction adalah tindakan yang mampu membersihkan
jalan nafas dari adanya sputum (Andriyani. 2015).

Asmadi (2008) mengatakan tindakan suction merupakan metode untuk melepaskan sputum
yang berlebihan dengan tujuan membuat paten jalan napas. Prayitno (2008) menyatakan pada
penelitian ini bahwa bersihan jalan nafas adalah prioritas utama dalam tindakan kegawatdaruratan,
sumbatan jalan nafas akibat sputum yang berlebih apabila kondisi tersebut tidak segera diatasi
maka akan menyebabkan kerusakan otak hipoksik, sembam otak atau gangguan pada paru yaitu
henti nafas. Cara mudah untuk mengetahui hipoksemia adalah menggunakan alat pulse oximetry
untuk melihat hasil saturasi oksigen. Saturasi oksigen adalah rasio jumlah oksigen aktual yang
terikat oleh hemoglobin terhadap kemampuan total hemoglobin darah mengikat oksigen
(Djojodibroto. 2009).

Abbasinia (2014) menyatakan pada penelitian ini bahwa terdapat perubahan hasil saturasi
oksigen terhadap tindakan suction dimana nilai sarurasi oksigen 1 menit setelah tindakan suction
mengalami penurunan dan setelah 3 menit tindakan suction hasil saturasi oksigen lebih tinggi dari
hasil pengecekan saturasi oksigen sebelum dilakukan tindakan suction. Tindakan suction dilakukan
dengan dua tekhnik, yaitu: tekhnik dangkal dan tekhnik dalam dengan persentase 2% dan 2,7%.
Meskipun angka yang dihasilkan dari kedua tindakan tidak terlampau jauh, tetapi kedua tindakan
dapat menormalkan hasil SpO2.

Wijaya (2015) mengatakan pada penelitiannya hasil saturasi oksigen menurun setelah
dilakukan tindakan suction. Respon yang diberikan saat terjadi penurunan saturasi oksigen yaitu:
dengan sesak napas, heart rate meningkat, PCO, meningkat, gelisah, hipoksia dan hiperventilasi.
Penelitian ini merupakan penelitian kualitatif melalui pendekatan deskriptif fenomenology.
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Sehingga peneliti melakukan wawancara kepada perawat yang bertugas sesuai dengan Kriteria yang
sudah ditentukan dan mendapatkan rata-rata penurunan nilai saturasi oksigen setelah dilakukan
tindakan suction sebanyak 4-10%.

Kitong (2014) menyatakan bahwa tindakan suction berpengaruh menurunkan hasil saturasi
oksigen sebanyak 7%. Hal ini dikarenakan sebagian responden yang diteliti merupakan responden
dengan diagnosis penyakit pernapasan yaitu gagal nafas ec. empisema.

Hasil studi pendahuluan di ruang intensive care unit Rumah Sakit dr. Chasbullah
Abdulmajid Kota Bekasi diketahui bahwa jumlah pasien yang masuk dari bulan april-juni 2018
berjumlah 199 orang, sedangkan pasien yang terpasang endotracheal tube di ruang intensive care
unit Rumah Sakit dr. Chasbullah Abdulmajid Kota Bekasi berjumlah 35 orang sehingga efek
samping yang ditimbulkan dari pemasangan tersebut dapat di cegah dengan tindakan suction agar
pemakaian alat bantu napas menjadi maksimal. Rata-rata usia yang terpasang endotracheal tube
adalah 51 tahun, dengan usia termuda 30 tahun dan usia tertua 78 tahun. Dari 35 orang yang
terpasang endotracheal tube, 19 orang diantaranya berjenis kelamin laki-laki.

Berdasarkan uraian diatas, terdapat perbedaan hasil penilitian yang satu dengan yang
lainnya. Sehingga penulis tertarik untuk melakukan penelitian terkait “Pengaruh Tindakan Suction
Terhadap Saturasi Oksigen Pada Pasien Terpasang Endotracheal Tube Di Ruang Intensive Care
Unit Rumah Sakit dr. Chashbullah Abdulmajid Kota Bekasi”

2. METODE

Metode yang digunakan pada penelitian ini yaitu metode penelitian kuantitatif dengan
rancangan penelitian quasi eksperimen pendekatan one group pre-test and post-test design, metode
pengambilan sampel purposive sampling.

Desain penelitian merupakan rancangan bagaimana penelitian dilaksanakan. Desain ini
digunakan sesuai dengan tujuan yang hendak dicapai yaitu ingin mengetahui peningkatan saturasi
oksigen sebelum dan 10 deti serta 15 menit sesudah dilakukan tindakan (suction) endotracheal
tube. Dalam penelitian ini akan dilakukan uji statistic untuk mengetahui ada atau tidaknya
pengaruh antara nilai (O.-O1) dengan menggunakan uji statistic t-test.

Penelitian telah dilaksanakan pada tanggal 05-23 Juli 2018 di ICU Rumah Sakit dr.
Chasbullah Abdulmajid Kota Bekasi. Sampel pada penelitian ini yaitu 21 pasien yang terpasang
endotracheal tube dan dilakukan tindakan suction.

Kriteria inklusi dalam penelitian ini adalah pasien yang sedang dirawat di ICU RSUD Kota
Bekasi, terpasang ETT, terdapat sputum dan dilakukan tindakan suction serta menggunakan
catheter suction ukuran 12 Fr. Sedangkan kriteria ekslusi dalam penelitian ini adalah dengan
diagnose PPOK dan menggunakan catheter suction ukuran 10 Fr, 14 Fr dan 16 Fr.Intrumen yang
digunakan dalam penelitian ini yaitu lembar observasi yang terdiri dari identitas umum responden
yang terdapat pada bagian atas. Sedangkan pada bagian bawah terdapat hasil penilaian pretest dan
posttest terhadap tindakan pengisapan lender (suction) yang dilakukan.

Prosedur dalam penelitian ini, data-data awal tentang kadar saturasi oksigen dikumpulkan
melalui pre test. Meliputi nilai dari hasil pengukuran dengan menggunakan alat oksimetri.
Selanjutnya responden akan diberikan tindakan pengisapan lendir (suction). Setelah melakukan
tindakan melalui perlakuan, data akhir penelitian ini diambil melalui post test meliputi data-data
mengenai kadar saturasi oksigen dengan pemantauan menggunakan alat oksimetri.

Teknik pengolahan data pada penelitian ini terdiri dari editing, coding, cleaning, tabulating
dan describing. Sedangkan analisa data dilakukan dengan pengujian univariat dan bivariat. Setelah
mendapat persetujuan kegiatan pengumpulan data bisa dilaksanakan dengan menekankan pada
masalah etika penelitian, antara lain: Informed Consent, Anonimity, Confidentiality, Benefinence.
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3. HASIL
Tabel 1. Karakteristik Responden berdasarkan Usia dan Saturasi Oksigen
Variabel Mean SD Min-Max 95% CI
Usia 48.00 16.92 21-73 40.30-55.70
Saturasi Oksigen
a.Sebelum tindakan 95.86 3.071 89-99 94.46-97.25
suction
b. 10 detik sesudah 91.29 3.165 85-99 89.85-92.73
tindakan suction
¢. 15 menit sesudah 98.76 1.609 94-100 98.03-99.49

tindakan suction

Tabel 2. Karakteristik Responden Berdasarkan Jenis Kelamin

Variabel Frekuensi (F) Persentase (%0
Jenis Kelamin Laki-laki 12 57.1
Perempuan 9 42.9

Tabel 3. Pengaruh Usia dengan Saturasi Oksigen
R

Variabel P-Value
Usia 0.046 0.843
Saturasi Oksigen
Tabel 4. Pengaruh Jenis Kelamin dengan Saturasi Oksigen
Variabel Mean SD Min-Max P-Value
Jenis Kelamin 0.057 0.507 0-1 0.759

Saturasi Oksigen 98.76 1.609 94-100

Tabel 5. Pengaruh Saturasi Oksigen Sebelum dan Sesudah Dilakukan Tindakan Suction

Variabel Mean SD Min-Max P-Value

Sebelum Tindakan 95.86 3.071 0.670

Sesudah Tindakan 91.26 3.165 0.691 0.001
(20 detik)

Sebelum Tindakan 95.86 3.071 0.670

Sesudah Tindakan 98.76 1.609 0.351 0.001
(15 detik)

4. PEMBAHASAN

Penelitian dilakukan di ICU RSUD Kota Bekasi dan hanya melibatkan satu kelompok
eksperimen yaitu pasien-pasien yang dirawat dengan menggunakan ETT sebanyak 3 kali tindakan.
Responden dalam penelitian ini adalah sebanyak 21 responden dengan menggunakan metode
purposive sampling berdasarkan kriteria inklusi dan ekslusi. Dari hasil penelitian jumlah responden
terbanyak berjenis kelamin laki-laki yaitu 12 responden (57,15%) dengan usia responden rata-rata
48 tahun + 16,92 tahun. Usia termuda adalah 21 tahun dan usia tertua adalah 73 tahun.

Berdasarkan hasil penelitian usia dengan saturasi oksigen dari uji statistik: P Value 0,843
(p>0,05) antara korelasi usia dengan saturasi oksigen menunjukkan tidak bermakna dan terdapat
hubungan lemah (0,046) antara variabel tersebut. Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian
Widhisusanti (2016) usia tidak selalu mempengaruhi saturasi oksigen pada masing-masing orang,
karena ada banyak faktor lain yang berbeda antara orang satu dengan orang lainnya. Hal tersebut
juga dijelaskan dalam Potter & Perry (2013) bahwa faktor-faktor yang mempengaruhi nilai saturasi
oksigen, yaitu: jumlah oksigen yang masuk ke paru-paru (ventilasi), kecepatan difusi dan kapasitas
hemoglobin dalam membawa oksigen.

Hal tersebut juga dapat dikaitkan dengan kebiasaan laki-laki merokok dan data penyakit
paru obstruktif kronik (PPOK) terbanyak berjenis kelamin laki-laki dalam penelitian (Ariyani,
2013). PPOK merupakan penyakit yang menyebabkan penurunan saturasi oksigen (SpO.)
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didapatkan hasil penelitian jenis kelamin dengan saturasi oksigen Uji statistik: P-Value 0,759
(p>0,05) dapat disimpulkan bahwa tidak ada perbedaan antara  rata-rata saturasi oksigen dengan
jenis kelamin. Sehingga penyakit PPOK yang lebih sering terjadi pada laki-laki, dapat dilihat tanda
dan gejala yang diberikan ialah: hipoksemia dan hiperkapnia, disebabkan oleh gangguan ventilasi
dan perfusi ditambah hipoventilasi alveolar (Agustin & Yunus, 2008 dalam Hafizh, 2013). Faktor
resiko dari PPOK adalah interaksi genetik dengan lingkungan. Merokok, terpaparnya asap, debu,
bahan kimia, polusi udara perkotaan, uap padat saat bekerja yang lama dan terus menerus juga
dapat memberikan konstribusi terjadinya PPOK (Smetlzer & Bare, 2013 dalam Zuriati, 2016).

Hasil penelitian lain dikemukakan oleh Wijaya (2015) menyatakan hasil saturasi oksigen
menurun setelah dilakukan tindakan suction. Hal ini disebabkan karena tindakan suction tidak
hanya menghisap lendir, suplai oksigen yang masuk ke saluran napas juga ikut terhisap, sehingga
memungkinkan terjadi hipoksemia sesaat ditandai dengan penurunan saturasi oksigen (SpO2)
(Kitong, 2013 dalam Wijaya, 2015).

Hasil penelitian lain dikemukakan oleh Ozden dan Gorgulu (2014) dalam Irmawan (2017)
yang dilakukan di Ruang Intensive Care Bedah Cardiovascular Rumah Sakit Daerah di Turki yang
mendapatkan hasil dimana rata-rata saturasi oksigen sebelum tindakan suction adalah 97,10 % dan
menurun saat dilakukan suction menjadi 96,71 %. Dan mengalami peningkatan setelah 10 menit
dilakukan tindakan suction dengan nilai 97,65% atau meningkat 2,11%.

Sedangkan setelah 15 menit nilai rata-rata saturasi oksigen pasien kembali meningkat
menjadi 98,01 % atau 2,03%. Berdasarkan hasil penelitian ini dalam uji statistik: Nilai mean
perbedaan antara pengukuran sebelum dan 10 detik sesudah tindakan adalah -2,905% + 2,211%, P-
Value 0,001 (p<0,05) dapat disimpulkan bahwa ada perbedaan antara rata-rata saturasi oksigen
sebelum dan 15 menit sesudah tindakan. Hal ini dibenarkan dalam Chulay (2013) vyaitu
meningkatkan pertukaran gas, mengurangi resistensi saluran napas, dan mengurangi risiko infeksi
dengan mengeluarkan sputum dari trakea dan bronkus batang utama. Tindakan suction di
indikasikan pada pasien yang memiliki sputum disaluran napas buatan (artificial airway) ternyata
efektif, sehingga bantuan napas yang diberikan oleh alat ventilasi mekanik dapat berjalan dengan
lancer karna tidak ada sumbatan pada jalan nafas pasien.

5. KESIMPULAN

Kesimpulan dari penelitian ini adalah terdapat hubungan lemah antara usia dengan saturasi
oksigen, tidak ada perbedaan antara saturasi oksigen dengan jenis kelamin, dan terdapat perbedaan
antara saturasi oksigen sebelum dilakukan tindakan suction dengan saturasi oksigen 10 detik
maupun 15 menit sesudah dilakukan tindakan suction.
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