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PENGARUH PEMBERIAN PROPOFOL SEBAGAI ANESTETIKA UMUM 

TERHADAP FREKUENSI PULSUS, FREKUENSI RESPIRASI 

DAN TEMPERATUR TUBUH ANJING 

Luzzy Loekito 

INTI SARI 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh 
propofol terhadap frekuensi pulsus, frekuensi respirasi 
dan temperatur tubuh serta lamany~ anjing teranestesi. 

Sebanyak enam ekor anjing dengan berat badan antara 
7 - 10 kg dan berumur antara 1 - 3 tahun dianestesi dengan 
propofol. Keenam ekor anjing tersebut dipelihara dalam 
kandang permanen berukuran 1 , 5m x 4m yang diisi dua ekor 
anjing tiap kandang, dan diberi makan dua kali sehari. 
Anjing-anjing tersebut diadaptasikan selama satu minggu 
sebelum dianestesi . Anjing yang akan dianestesi dipuasakan 
terlebih dahulu selama delapan jam kemudian dilakukan 
penimbangan berat badan untuk menentukan dosis ·yang harus 
diberikan,yaitu 6 mg / kg berat badan. Sebelum penyuntikan 
dengan propofol terlebih dahulu dilakukan pengamatan 
terhadap frekuensi pulsus, frekuensi respirasi dan tem­
peratur tubuh anjing . Pengamatan yang sama dilakukan 5, 
10, 15, 20 dan 25 menit setelah pemberian propofol. Ran­
cangan yang digunakan dalam penelitian ini adalah Treat­
ments by Subjects Designs. 

Hasil penelitian 1ni menunjukkan bahwa frekuensi 
pulsus anJlng sebelum dianestesi dengan propofol tidak 
berbeda nyata (p > 0,05) dengan frekuensi pulsus anjing 5, 
15, 20 dan 25 menit setelah- dianestesi, namun berbeda 
nyata (p < 0,05) dengan frekuensi pulsus anjing 10 menit 
setelah dianestes i. Frekuensi respirasi anjing sebelum 
dianestesi dengan propofol tidak berbeda nyata (p > 0,05) 
dengan frekuensi respirasi anjing 10, 15 dan 25 menit 
setelah dianestesi , namun berbeda nyata (p < 0.05) dengan 
frekuensi respirasi anjing 5 menit setelah dianestesi dan 
berbeda sangat nyata (p < 0,01) dengan frekuensi respirasi 
anJlng 20 menit setelah dianestesi. Temperatur tubuh 
anjing sebelum dianestesi dengan propofol berbeda nyata (p 
< 0,05) dengan temperatur tubuh anjing 15 dan 25 menit 
setelah dianestesi dan berbeda sangat nyata (p < 0,01) 
dengan temperatur tubuh anjing 5, 10 dan 20 menit setelah 
dianestesi. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

1. Latar Belakang 

Perkembangan dunia kedokteran hewan khususnya i lmu 

bedah veteriner yang semakin meningkat dewasa ini , menuntut 

pula perkembangan terhadap penanganan kasus pembedahan yang 

praktis dan efisien. Pada pelaksanaan pembedahan selalu 

dituntut penggunaan anestetika. yaitu suatu zat yang ber-

fungsi untuk menekan rasa nyeri, sehingga dapa t mempermudah 

tindakan operasi. 

Pemilihan anestetika tergantung pada jenis operasi yang 

akan dilakukan, peralatan y ang tersedia dan keadaan atau 

jenis hewan penderi t a . Pada operasi besar umumnya diperlukan 

suatu anestesia umum . yaitu suatu cara untuk menghi­

langkan rasa nyeri disertai hilangnya kesadaran yang d a lam 

jangka waktu tertentu diharapkan pulih kembali (Anonimus. 

1984 ) . 

Anestetika umum dibagi menjadi dua kel ompok. Per­

tama adalah anestetika inhalasi yang dapat berupa gas 

at.:tu cairan yanq rnudah rnenqu.:t.p (~., .. .-:!]at i J e ) non ha l 0gen dan 

yang berhalogenasi, dan yang kedua adalah anes t etika pa r -

enteral yang meliputi g o l o ngan Barbiturat dan no n-Barbitu~at 

v 

(Hahn . Barkin dan Oestreich. 1982 ) . / ,c..-

Keadaan anestesi umum mencakup analgesia . a mnes i a. 

hilangnya kesadaran . h a mba t an sens ori k d a n re f leks ot o nom 

sert a re l aksasi otot rangka (Ha ll dan Clarke. 1991) . 
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Hingga saat ini belum ada anestetika umum yang sempurna 

dan memenuhi sifat-sifat anestetika umum yang ideal. Menu-

rut Wirjoatmadja (1974), anestetika umum yang ideal mem-

punyai sifat-sifat antara lain mempunyai daya analgesi yang 

menyebabkan penderita tidak merasa nyeri, menyebabkan relak-

sasi otot-otot sehingga pembedahan lebih mudah dilakukan, 

mempunyai daya narkose yang menyebabkan penderita tidur atau 

tidak sadar. tidak menimbulkan depresi pernapasan dan sirku-

lasi darah sehingga aman pemakaiannya. tidak toksik terhadap 

organ-organ tubuh, mempunyai batas keselamatan (margin of v 
safety) yang lebar. mula kerja (onset of action) cepat. 

dan tidak mempunyai efek samping yang merugikan . Dengan 

demikian penemuan-penemuan baru di bidang farmakologi sangat 

diharapkan guna penyempurnaan sifat-sifat farmakologi anes-

tetika umum. 

Propofol termasuk anestetika umum yang baru. seperti 

yang dinyatakan oleh Anonimus (1989) bahwa propofol pertama 

kali dipakai dalam penggunaan klinik pada tahun 1977. Pada 

mulanya yang dipakai sebagai zat pembawa (vehicle ) propofol 

adalah minyak jarak , tetapi minyak jarak tidak dapat 

digunakan dalam praktek karena dapat menimbulkan respon 

anafilaktik sehingga sekarang sudah tidak digunakan l agi 

(James dan Glen. 1980; Glen , 1982 ) . 

Propofol sebaga i aneste t ika umum p ada anjing, yang 

merupakan salah satu jenis hewan yang menjadi pasien 

terbanyak di Poliklinik Hewan Fakultas Kedokteran Hewan 
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Universitas Airlangga Surabaya. belum pernah dilaporkan 

penggunaannya . 

Menurut Grood (1987). propofol mempunyai beberapa sifat 

farmakologi yang lebih menguntungkan dibandingkan dengan 

anestetika lain. di antaranya adalah mula kerja obat yang 

cepat sehingga propofol dapat dipakai pada operasi-operasi 

yang harus segera ditangani. Pada kasus-kasus pembedahan 

yang memerlukan waktu pendek. propofol dapat diberikan 

secara intravena sebagai obat tunggal tanpa mengakibatkan 

efek samping yang membahayakan. Pada kasus pembedahan yang 

memerlukan waktu panjang dapat diberikan penambahan propofol 

dengan cara infus atau penyuntikan intravena berulang. 

Metabolisme propofol cepat sehingga memperlancar pengen­

dalian kedalaman anestesi selama pemeliharaan anestesi. dan 

pemberian propofol dalam dosis yang tepat tidak terjadi 

akumulasi · prop6fol yang berarti dalam tubuh . 

. Seperti yang dinyatakan oleh Short (1974). bahwa tidak 

ada anestetika tunggal yang sanggup mencapai semua efek yang 

diharapkan tanpa s~jumlah kerugian, maka propo f o l pun m~m­

punyai beberapa kelemahan. antara lain nyeri lokal pada 

waktu penyuntikan intravena; ada~ya rasa mual , muntah dan 

sakit kepala pada waktu pemulihan; sulit diberikan pada 

penderita yang galak atau sukar pengendaliannya karena 

propo fol hanya akan berfungsi optimal jika diberikan 

secara penyuntikan intravena. 
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Namun kerugian-kerugian tersebut masih dapat ditolerir 

karena tidak membahayakan jiwa pasien jika diberikan sesuai 

dengan dosis yang tepat (Anonimus, 1987). 

2.Perumusan Masalah 

Apakah propofol baik digunakan sebagai anestetika umum 

pada anjing , mengingat: 

a. Perubahan frekuensi pulsus yang disebabkan karena 

pemberian propofol sangat variabel dan bersifat 

individual (Anonimus. 1987). 

b. Anjing yang sudah stres dan melakukan respirasi 

panting sebelum dianestesi, cenderung bertahan 

dalam keadaan tersebut setelah dianestesi dengan 

propofol (Hall dan Clarke, 1991). 

c. Semua zat anestetik. termasuk propofol, selalu 

mendepresi pusat pengatur suhu pada susunan saraf 

pusat (Anonimus, 1989). 

3. Tujuan Penelitian 

Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mempelajari 

sampai sejauh mana pengaruh propofol sebagai anestetika 

umum terhadap frekuensi pulsus, frekuensi respirasi dan 

temperatur tubuh anjing serta untuk mengetahui lamanya 

anjing teranestesi. 

4. Landasan Teori 

Propofol (2,6 di-isopropil fenol) dapat digunakan 

sebagai induksi anestesi yang sangat baik, tetapi dapat 
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menyebabkan bradikardi, penurunan tekanan darah dan depresi 

pernapasan yang sangat ringan (Grood, 1987; Anonimus, 1989). 

Hal ini sesuai dengan pernyataan Hall dan Clarke (1991) yang 

menyebutkan 

adalah pada 

bahwa efek samping hampir semua anestetika 

sistem kardiovaskuler, sistem respirasi dan 

temperatur tubuh , sehingga tanda-tanda tersebut harus selalu 

diamati selama anestesi. 

5. Hipotesis Penelitian 

Hipotesis penelitian ini adalah pemberian propo f o l 

secara intravena sebagai anestetika umum berpengaruh terha­

dap frekuens i pulsus, frekuensi respirasi dan temperatur 

tubuh anjing. 

6. Manfaat Penelitian 

Hasil penelitian yang diperoleh diharapkan dapat digu­

nakan sebagai sumber informasi ilmu pengetahuan untuk pene­

litian lebih lanjut serta dapat dipakai sebagai pedoman 

dalam praktek kedokteran hewan untuk melakukan anestesi umum 

pada anjing . Dengan diketahuinya pengaruh pemberian propofol 

terhadap frekuensi pulsus, frekuensi respirasi dan tempera­

tur tubuh anjing , dapat ditentukan sampai sejauh mana 

pengaruh pen~gunaan propofol sebagai anestetika umum in t ra­

vena pada anjing . sehingga dapat menghindari resi ko y ang 

fata l. 
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BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

1. Anestesi Umum 

Anestesi umum adalah suatu keadaan tidak sadar yang 

dihasilkan oleh suatu proses yang terkontrol, intoksikasi 

reversibel pada sistem saraf pusat (S.S.P) sehingga terja­

di penurunan kepekaan rangsang dari lingkungan sekitarnya 

serta berkurangnya respon motoris terhadap berbagai rang­

sangan. Dengan demikian anestetika didefinisikan sebagai 

suatu senyawa yang menghasilkan hilangnya kesadaran dan 

hilangnya respon motoris terhadap rangsangan yang berba­

haya (Hall dan Clarke. 1991). 

Semua zat anestesi umum menghambat susunan saraf 

pusat secara bertahap, mula-mula fungsi yang kompleks akan 

dihambat dan paling akhir dihambat adalah medula oblongata 

di mana terletak pusat vasomotor dan pusat pernapasan yang 

vita 1 . 

Secara umum yang didasarkan atas anestesi inhalasi 

dengan eter. anest.e~d urnur11 ' cl iba~r i men _iad i 4 st. ad i um seb.:<.­

gai berikut tAnonimus, 1989 ) : 

Stadium I: Stadium Analgesia 

Stadium analgesia dimulai saat pemberian zat aneste­

tik sampai mulai hilangnya kesadaran. Pada stadium ini 

hewan berusaha melawan pada saat dianestesi . Keadaan hewan 

yang ketakutan ini menyebabkan peningkatan fre k uens i 

IR – PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

SKRIPSI Pengaruh Pemberian Propofol ... Luzzy Loekito



7 

pulsus. frekuensi respirasi dan kadang-kadang hewan menge­

luarkan urine atau feses. 

Stadium II: Stadium Eksitasi/ Delirium 

Stadium eksitasi dimulai dari hilangnya kesadaran 

sampai permulaan stadium pembedahan. Pada stadium ini 

terlihat jelas adanya eksitasi dan gerakan yang tidak 

menurut kehendak. pernapasan tidak teratur. kadang-kadang 

apnu. tonus otot rangka meninggi. hipertensi dan takikar­

di. Pada stadium ini dapat terjadi kematian. karena itu 

stadium ini harus cepat dilewati. 

Stadium III: Stadium Pembedahan 

Stadium pembedahan dimulai dengan teraturnya 

pernapasan dan pernapasan yang tidak teratur pada stadium 

eksitasi hilang sampai melemahnya pernapasan dada. Perna­

pasan menjadi teratur oleh karena tidak ada pengaruh 

psikis , sedangkan gerakan-gerakan refleks dihambat. Re­

fleks kelopak mata dan konjungtiva hilang. bila kelopak 

mata atas diangkat perlahan-lahan dan dil8paskan tidak 

akan menutup lagi, kelopak mata tidak berkedip bi la bulu 

ma ta disentuh (eyel ash reflex negatif ). Kepala dapa t 

digerakkan ke kanan dan ke kiri dengan bebas. Gerakan bola 

ma ta tidak menurut kehendak me rupakan tanda spesifik 

permulaan stadium pembedahan . 

S t adium pembedahan dibagi menjadi 4 tingkat berdasar-

kan tanda-tanda sebagai berikut : 
J •• 
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Tingkat 1: Pernapasan teratur, spontan. terjadi gerakan 

bola mata yang tidak menurut kehendak, pupil miosis. 

pernapasan dada dan perut seimbang. belum tercapai relak­

sasi otot rangka yang sempurna. 

Tingkat 2: Pe r napasan tera t ur tetapi kurang dalam 

dibanding tingkat 1, bola mata tidak bergerak, pupil mulai 

melebar. 

Tingkat 3: Pernapasan perut lebih nyata daripada pernapas­

an dada kare na o tot interkostal mulai mengalami parali-

sis. relaksasi ot o t rangka mulai sempurna, 

lebar tetapi belum maksimal. 

pupil lebih 

Tingkat 4: Pernapasan perut sempurna karena paralisis otot 

interkostal sempurna, tekanan darah mulai menurun. pupil 

sangat l ebar dan r efleks cahaya hilang. Bila tingkat 4 

sudah tercapai . harus segera ditangani supaya penderita 

jan~an sampai masuk dalam stadium IV. 

Stadium IV: Paralisis Medula Oblongata 

Stadium IV dimulai dengan makin melemahnya pernapasan 

perut, tekanan darah tidak dapat diukur. pulsus makin 

cepat dan terjadi dilatasi pupil maksimum. Pada stadium 

ini pernapasan tersendat-sendat, makin lama makin lemah. 

jika tidak segera diatasi dengan pernapasan buatan dapat 

menyebabkan kematian penderita dalam waktu b~berapa m~nit. 

Pada waktu bangun stadium-stadium anestesi berlang­

sung dalam urutan sebaliknya (Mutschler. 1991). 
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2.Propofol 

2.1 Farmakologi 

Propofol adalah anestetika intravena yang termasuk 

golongan alkil fenol . Propofol mempunyai rumus kimia 2.6-

diisopropilfenol dengan berat molekul 178 (Anonimus~ 

1987) . 

OH 

Gambar 1. Rumus Bangun Propofol. 

Sumber : Grood (1987) dan Anonimus (1987). 

Seperti layaknya anestetika lain. propofol juga 

mempunyai sifat-sifat farmakologi. antara lain: 

a . Sifat Fisik dan Sifat Kimia 

Pada suhu kamar propofol merupakan suatu cairan yang 

berwarna seperti jerami pucat dan hampir tidak larut dalam 

air (Anonimus. 1987). Pada penelitian ini akan digunakan 

Diprivan. produksi PT.ICI Farmasi Indonesia. yaitu suatu 

cairan siap pakai steril yang mengandung 10 miligram 

propofol setiap mililiternya. berwarna putih dan bersifat 

isotonik terhadap cairan tubuh serta mempunyai pH netral. 
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Bahan pembawanya (vehicle) terdiri atas 10% minyak kedele, 

1,2% fosfatida telur yang di~urnikan dan 2,25% gliserol 

(Hall dan Clarke , 1991) . Grood (1987) menyatakan bahwa 

propofol mempunyai titik lebur 18 derajat Celsius dan 

titik didih 256 derajat Celsius. 

b. Metabolisme dan Ekskresi 

Propofol didistribusikan dengan cepat. Kurang lebih 

30 detik setelah injeksi intravena, propofol sudah berada 

di susunan saraf pusat dan hepar (Rhodes dan Longshaw, 

1977). Menurut Ano nimus (1987). propofol menghasilkan 

anestesi pada kecepatan yang serupa dengan barbiturat 

intravena, dengan waktu paruh (t~a) dua sampai tiga menit 

dan waktu paruh pembuangan (t~B) kira-kira satu jam. 

Propofol mengalami metabolisme di hati dengan cara 

konjugasi, sedangkan metabolit yang tidak aktif akan 

dik~luarkan melalui ginjal. Metabolisme propofol yang 

cepat akan memperlancar pengendalian kedalaman anestesi 

selama pemeliharaaan dan bagi pemulihan kesadaran yang 

cepat. dan dalam dosis pemeliharaan biasa tidak terjadi 

akumulasi propofol yang berarti dalam tubuh (Grood, 1987). 

c. Daya Analgesi 

Menurut Glen (1980) ; Hall dan Clarke (1991). propo­

fol mempunyai daya untuk menekan rasa nyeri dan daya untuk 

mendepresi refleks-refleks yang lebih tinggi dibanding 

dengan tiopenton. 

IR – PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

SKRIPSI Pengaruh Pemberian Propofol ... Luzzy Loekito



11 

d. Aktivitas Anestesi 

Propofol mempunyai mula kerja (onset of action) yang 

cepat, masa kerja yang singkat (short duration), dan 

eksitasi yang minimal. Pada percobaan yang dilakukan 

terhadap tikus (Anonimus, 1987), dinyatakan bahwa propofol 

mempunyai efek anestesi 1,8 kali lebih poten dibanding 

dengan tiopenton. 

Lama hewan teranestesi ditandai dengan waktu tidur 

sleeping time ) , yaitu waktu yang terhitung sejak 

pemberian propofol sampai refleks-refleks pedal pada hewan 

percobaan berfungsi kembali . Cara mengetahui adanya 

refleks pedal adalah dengan mencubit bagian interdigitalis 

hewan percobaan. Waktu pemulihan kembali (recovery time ) 

ditandai sejak hewan dapat berjalan sampai hewan tersebut 

dapat mengatur keseimbangan geraknya (Anonimus, 1987). 

Pada studi perbandingan antara pemberian propofo l 

dengan tiopenton yang dilakukan oleh Glen (1980) terhadap 

tikus terlihat bahwa waktu tidur tikus-tikus yang 

dianestesi dengan tiopenton sedikit lebih lama dari pada 

tikus-tikus yang diberi anestesi dengan propofol (t idak 

berbeda nyata ) . Interval antara hewan percobaan sadar 

sampai hewan percobaan dapat berjalan terdapat perbedaan 

yang nya ta antara tikus-tikus yang dianestesi dengan 

propofol dan ti ope nton . Interval antara hewan percobaan 

sadar sampa i dapat meng~ tur keseimbangan geraknye terda pat 

perbedaan yang sangat nyata antara hewan-hewan yang 
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dianestesi dengan propofol dan tiopenton. Hal ini dapat 

dilihat pada Tabel 1. 

Tabel 1. Waktu Tidur dan Waktu Pemulihan 
Tikus yang Dianestesi dengan 
Tiopenton. 

Agen Waktu tidur Interval antara 
Intra vena sa dar -- berjalan 

(menit) (menit) 

Propofol 5.6 + 1,3 1.3 + 0,9 
(26 mg / kg) 

* Tiopenton 9.9 ±12.5 0.6 + 0.4 
(40 mg / kg) 

Sumber: Anonimus (1987). 

e. Batas Keselamatan 

Kembali 
Propofol 

Interval 
sadar --

dari 
dan 

an tara 
mengatur 

keseimbangan(mnt ) 

3,3 + 1,1 

47.8 + 6.5 ** 

Batas keselamatan adalah perbandingan antara dosis 

letal dan dosis anestesi minimum. Menurut Glen (1987). 

penambahan dosis pro pofol dengan cepat dan melebihi dosis 

biasa akan menyebabkan hipoter.si dan sesak napas pada 

pasie n . Namun d osis propofol yang b~rleb ihan ini dapat 

di to 1 erans i dengan pembeYi C~.n pert o 1 ongan pern .s.p~_e.e;_n bu.:t t ~.r1 

pada pasi e n . 

2.2 Penggunaan dalam Klinik 

Pada operasi-operasi besar yang harus segera dilaku-

kan. propo f ol merupakan anes~ etika y ang tepat karena 

sifatnya y ang d apat mengi nduksi se c ara ce pa t dan halus. 

Menurut James dan Gle n (1980 1 . pro p o f ol dengan o bat-obat 

v 

IR – PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

SKRIPSI Pengaruh Pemberian Propofol ... Luzzy Loekito



' 

premedikasi, anestesi inhalasi dan obat-obat penghambat 

neuromuskuler merupakan kombinasi yang baik. 

Berbeda dengan tiopenton, propofol dapat diberikan 

dengan penyuntikan pada perivaskular atau intra-arterial 

karena propofol tidak menyebabkan kerusakan jaringan, 

hanya saja propofol menimbulkan rasa sakit pada 

tempat penyuntikan. Hal ini disebabkan karena propofol 

menyebabkan vasokontriksi pada tempat penyuntikan. sehing- I 

ga propofol lebih cocok dan mudah diberikan melalui 

pembuluh vena yang besar (Grood. 1987: Hall dan Clarke, 

1991) . 

Pada manusia propofol sering dipakai untuk induksi 

penggunaan operasi-operasi pada manusia. Propofol telah 

digunakan untuk bermacam-macam anestesi pada manusia, di 

antaranya adalah operasi gigi dan mulut, ' operasi pada 

saluran reproduksi wanita, operasi untuk penderita hernia. 

endoskopi, pembedahan arteri koroner jantung pada pasien 

yang mengalami penyumbatan arteri koroner. operasi pada 

sa l uran perkem ihan , operasi mata. operasi bedah tulang, 

dan operasi pada rongga dada dan perut ( Anonimus. 1987 ) . 

serta 

Adam. Glen dan Hoyle (1980); Glen 

Cockshott (1985) menyatakan bahwa 

dan Hunter ( 1984 ) 

propofol tidak 

menyebabkan peningkatan pelepasan histamin. sehi ngga. 

banyak digunakan u ntuk operasi-operasi pada anjing. 

Dosis induksi anestesi pada anjing adalah 6 mg ! kg 

berat badan, sedangkan pada anjing yang diberi premedi k asi 
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0,02 - 0,04 mg/kg berat badan acepromazin dosis propofol 

yang diperluk an menurun menjadi 4 mg/kg berat badan 

atau menurun sebesar 30% dari dosis semula (Hall dan 

Clarke, 1991) . 

Jika diperlukan untuk pemeliharaan anestesi, harus 

diberikan penambahan dosis dengan cara infus sebanyak 0,8 

mg/kg berat badan tiap menit untuk anjing yang tidak 

diberi preme d i kasi dan penambahan 0,4 mg/kg berat badan 

tiap menit untuk anjing yang diberi premedikasi aceproma-

zin (Hall dan Clarke , 1991) . Selain dengan infus, penam-

bahan dosis propo fol untuk pemeliharaan anestesi dapat 

dilakukan dengan c ara penyuntikan intravena berulang. 

Anj i ng yang dianestesi dengan satu dosis propofol 

(6 mg/kg berat badan) akan pulih kembali kira-kira 18 

menit setelah penyuntikan. Yang dimaksud dengan keadaan 

pulih kembali adalah saat segera setelah anjing sadar 

sampai anjing dapat berjalan dengan seimbang (Grood, 

1987). 

Anjing yang diberi penambahan dosis propofol untuk 

pemeliharaan anestesi, akan pulih kembali kira-kira 22 

menit setelah pemberian propofol yang terakhir (Glen, 

1980) . 

' 
Waktu pemulihan pada anjing-anjing brachycephalic, 

misalnya jenis boxer, lebih lama dibanding dengan anjing 

jenis lain dan anjing betina relatif lebih peka terhadap 

propofol daripada anjing jantan (Hall dan Clarke, 1991). 
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Waktu pemulihan pada kucing juga lebih lama dari-

pada anjing, 

propofol. Hal 

yaitu sekitar 30 

ini disebabkan 

menit 

karena 

untuk mengkonjugasi fenol lebih rendah 

(Anonimus, 1987; Hall dan Clarke, 1991). 

setelah pemberian 

kemampuan kucing 

daripada anjing 

Me.nurut Bellman dan P l euvry (1981) , propofo 1 t idak 

memberikan pengaruh terhadap frekuensi respirasi pada 

anjing, tetapi jika anjing sudah stres dan melakukan 

respirasi panting sebelum dianestesi, keadaan tersebut 

akan berlanjut terus. 

Menurut Hall dan Clarke (1991), efek samping yang 

terjadi pada sebagian hewan yang dianestesi dengan pro po­

fol adalah adanya tremor pada anggo ta gerak, sedakan dan 

didapati 16% anjing yang muntah pada stadium pemulihan. 

McCo llum et.al. (1985) menyatakan bahwa dosis propo­

f ol yang diperlukan untuk pasien usia lanjut lebih sedikit 

dari pada dosis yang diper l ukan untuk pasien muda, namun 

propof o l memberikan pengaruh yang sama. baik pada pasien 

la n jut usia maupun pasien muda. 

Propofol dapat dipakai untuk pasien yang mengalami 

penyakit ginjal karena distribusi dan ekskresi propo f ol 

pada penderita penyakit ginjal sama dengan ya ng te r jadi 

pada pasi e n normal. Hanya metabolit ya ng tidak aktif yang 

dikel u arkan melalui ginja l ( Ano nimus. 1?87 : Grood . 1987 , 

Setiap melakukan ti ndakan anestesi selalu diperlukan 

pengawasan terhadap kedalaman anestesi untuk menghindari 
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pengaruh yang membahayakan pasien. seperti misalnya terja­

dinya depresi pernapasan yang disebabkan oleh anestesi 

yang terlalu dalam (Mackenzie dan Grant. 1985). Selain itu 

pengawasan terhadap kedalaman anestesi juga diperlukan l­
untuk menentukan bilamana diperlukan penambahan dosis 

anestesi (Anonimus. 1987). 

3. Sistem Kardiovaskuler 

Periode dari akhir kontraksi jantung sampai akhir 

kontraksi berikutnya dinamakan siklus jantung. Siklus 

jantung terdiri atas periode relaksasi yang disebut dias­

tolik dan periode kontraksi yang disebut sistolik (Guyton. 

1988). Urutan normal bagian-bagian jantung yang berdenyut 

adalah kontraksi atrium (sistolik atrium) diikuti oleh 

kontraksi ventrikel (sistolik ventrikel) dan selama peri-

ode diastolik. keempat ruangan jantung relaksasi. Denyut 

jantung berasal khusus dari sistem konduksi jantung dan 

menyebar melalui sistem ini ke seluruh bagian miokardium. 

Struktur yang membentuk sistem konduksi adalah nodus 

sinoatriale - (nodus SA). lintasan internodal atrium, nodus ~ 

atrioventrikuler (nodus AV). berkas His dan sistem Pur­

kinye (Ganong, 1988). 

Dalam keadaan normal nodus SA mengeluarkan impuls 

paling cepat, depolarisasi menyebar dari SA ke bagian­

bagian lain sebelum bagian-bagian tersebut mengeluarkan 

impuls secara spontan. Oleh karena itu dalam keadaan 
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normal nodus SA merupakan alat pacu jantung (pacemaker) 

normal (Ganong, 1988). 

Kecepatan mengeluarkan impuls menentukan frekuensi 

denyut jantung. Impuls yang ditimbulkan pacta nodus SA 

berjalan melalui lintasan atrium ke nodus AV, kemudian 

dilanjutkan menuju ke berkas His dan melalui cabang-cabang 

berkas His dengan perantaraan sistem Purkinye ke otot 

ventrikel (Ganong. 1988). 

Cara yang paling mudah untuk menentukan frekuensi 

denyut jantung adalah dengan merab~ denyut nadi. namun 

cara tersebut tidak efektif jika dipakai untuk menentukan 

kekuatan kontraksi jantung karena pacta peningkatan freku­

ensi denyut jantung tidak selalu terjadi peningkatan 

kekuatan kontraksi jantung . misalnya waktu frekuensi 

denyut jantung meningkat di atas tingkat kritis, kekuatan 

kontraksi jantung itu sendiri menurun karena penggunaan 

zat-zat metabolik yang b~rlebihan pacta jantung, selain itu 

juga karena periode diastolik antara kontraksi-kontraksi 

menjadi sangat berkurang sehingga darah tidak mempunyai 

waktu untuk mengalir dari atrium ke ventrikel. Demikian 

pula sebaliknya, penurunan frekuensi denyut jantung tidak 

selalu berarti penurunan kekuatan kontraksi jantung 

(Guyton, 1988). 

4. Sistem Respirasi 

Paru-paru merupakan organ yang paling penting dalam 

sistem respirasi. Fungsi utama paru-paru adalah membuang 

• 
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C02 yang terkandung dalam darah dan menyerap sejumlah o2 

ke dalamnya. Proses ini dikenal sebagai pertukaran .gas 

paru-paru yang meliputi beberapa tahap antara lain dengan 

ventilasi udara dihirup melalui saluran napas kemudian 

didistribusikan ke dalam alveoli, dan diikuti dengan 

proses difusi dari o2 - co 2 melalui membran kapiler alveo­

li, kemudian oleh pembuluh darah paru-paru. darah yang 

sudah kaya akan oksigen tersebut melalui jantung dipompa­

kan ke seluruh tubuh (Anonimus. 1989). 

Udara inspirasi masuk melalui hidung. kemudian masuk 

ke dalam faring. trakea. bronkus. bronkiolus. bronkio 

respiratorius. duktus alveolaris dan alveoli . Udara yang 

telah masuk ke dalam alveolus mengalami proses difusi. 

Proses difusi di dalam paru-paru adalah proses pasif 

sehingga tidak memerlukan energi maupun oksigen (Anoni­

mus, 1989). 

Alveoli dikelilingi oleh pembuluh darah kapiler paru­

paru, dan pada sebagian besar daerah, struktur antara 

alveoli dan kapiler darah tempat 0 2 dan C02 berdifusi. 

sangat tipis. Masukny~ udara inspirasi ke dalam paru-paru 

menyebabkan tekanan 0 2 dalam alveoli lebih tinggi dari 

pada tekanan o2 dalam pembuluh darah kapiler paru-paru. 

Perbedaan tekanan ini menyebabkan o2 berdifusi melalui 

membran alveoli ke dalam darah. Darah yang sudah teroksi­

genasi tersebut disalurkan oleh vena pulmonalis ke atrium 
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kiri, kemudian darah dipompakan oleh jantung ke seluruh 

tutuh (Ganong, 1988). 

Pada saat o2 dari alveoli berdifusi ke dalam pembuluh 

darah kapiler paru-paru, co2 dari pembuluh darah kapiler 

paru-paru juga berdifusi ke dalam alveoli dengan cepat. 

Hal ini terjadi karena tekanan co 2 dalam pembuluh darah 

kapiler paru-paru lebih tinggi dari pada tekanan co 2 dalam 

alveoli. dan karena daya laru t co 2 lebih tinggi dari pada 

daya larut o2 sehingga co 2 dapat berdifusi dengan mudah 

(Anonimus. 1989). 

5. Pengaturan Suhu Tubuh 

Temperatur tubuh diatur oleh mekanisme umpan balik 

saraf, dan hampir semua mekanisme ini bekerja melalui 

pusat pengaturan suhu yang terletak pada hipotalamus. Agar 

mekanisme umpan balik ini bekerja diperlukan detektor suhu 

untuk menentukan bila suhu tubuh terlalu panas atau di­

ngin. Beberapa reseptor tersebut antara lain adalah neuron 

peka panas, neuron peka dingin. reseptor suhu kulit serta 

reseptor suhu pada medula spinalis dan abdomen (Guyton, 

1988; Anonimus , 1989). 

Neuron peka panas yang terletak pada area preoptik 

hipotalamus adalah reseptor yang paling penting dalam 

pengaturan suhu tubuh. Neuron ini meningkatkan impuls yang 

keluar bila suhu meningkat dan mengurangi impuls yang 

keluar bila suhu menurun (Guyton,1988). 
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Neuron pek a dingin terletak pada berbagai bag~an dari 

hipotalamus. septum dan substansi retikularis otak tengah. ~ 

Neuron ini hanya sedikit. namun memegang peranan dalam 

pengaturan suhu tubuh (Guyt on. 1988). 

Reseptor suhu pada medula spinalis abdomen dan 

struktur interna lainnya serta reseptor suhu kulit yang 

termasuk reseptor peka panas dan dingin. juga menghantar­

kan impuls saraf ke medula spinalis da n kemudian ke daerah 

hipotalamus otak untuk membantu mengatur suhu tubuh 

(Guyton . 1988). 

6. Pengawasan Selama Anestesi 

Dihadapkan pada kenyataan bahwa masih banyak kecela-

kaan yang disebabkan oleh tindakan anestesi. maka 

pengawasan terhadap keadaan pasien . baik sebelum maupun 

selama dianestesi sangat dian j urkan . Hal terpenting yang 

harus diawasi selama anestesi adalah tingkat kedalaman 

anestesi . efektivitas kardi ovaskuler. 

sistem respirasi serta temperatur tubuh 

negatif dari faktor-faktor tersebut 

dan perubahan 

karena pengaruh 

diatas dapat 

mengakibatkan kematian dalam waktu singkat/ akut 

mus. 1989). 

(Anoni-

Fungsi jantung dapat diperkirakan dari hasil 

observasi denyut nadi. bunyi jantung melalui stetoskop. 

pemeriksaan dengan elektrokardiografi (EKG) dan tekanan 

darah (Anonimus. 1989) . Cara yang paling sederhana untuk 

memperkirakan efektivitas kardiovaskuler adalah dengan 
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meraba denyut nadi, antara lain pada arteri femoralis. 

Dengan cara palpasi ini napat diketahui frekuensi, ritme 

dan volume pulsus yang menggambarkan cardiac output 

(banyaknya darah yang dikeluarkan oleh ventrikel kiri 

ke dalam aorta per unit waktu) dan efisiensi sistem 

kardiovaskuler (Hall dan Clarke, 1991). 

Pengamatan terhadap tipe dan frekuensi respirasi 

sangat penting dilakukan selama anestesi. Terjadinya tipe 

pernapasan torakal atau abdominal harus diperhatikan dan 

jika terjadi komplikasi sistem pernapasan seperti spasme 

larings, harus segera diketahui dan diberikan pertolongan. 

Pengamatan terhadap frekuensi respirasi dapat memberikan 

gambaran keadaan efisiensi sistem respirasi (Anonimus. 

1989) . 

Efisiensi sistem kardiovaskuler dan sistem respirasi 

sangat penting untuk mengetahui bilamana jaringan-jaringan 

tubuh menerima suplai darah dan oksigen dalam jumlah yang 

cukup selama periode anestesi (Hall dan Clarke,1991). 

Zat anestetika selalu mendepresi pusat pengatur suhu 

pada susunan saraf pusat sehingga tubuh tidak mampu 

mempertahankan suhu (Anonimus, 1989). Pengamatan terhadap 

temperatur tubuh selama anestesi sangat penting untuk 

mengetahui bila pasien telah teranestesi cukup dalam. 

Pengamatan temperatur tubuh yang paling sederhana adalah 

dengan memasukkan termometer ke dalam rektum. tetapi tidak 

begitu tepat karena letaknya jauh dari jantung dan otak, 

I 
L 
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dan sisa kotoran dalam rektum akan mengganggu nilai pengu­

kuran (Anonimus, 1989; Hall dan Clarke, 1991). 

Jones (1978) menganjurkan untuk mengawasi atau meme­

riksa perubahan tanda-tanda vital pasien setiap menit atau 

sekurang-kurangnya lima menit. Tanda-tanda vital yang 

dimaksud tersebut di antaranya adalah sistem kardio­

vaskuler (termasuk diantaranya frekuensi pulsus). sistem 

respirasi (frekuensi respirasi) dan temperatur tubuh. 

L 
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BAB III 

MATERI DAN METODE PENELITIAN 

1. Tempat dan Waktu Penelitian 

Penelitian ini secara keseluruhan memerlukan waktu 

14 hari, berlangsung mulai tanggal 28 Oktober 1992 dan 

berakhir tanggal 10 Nopember 1992 . Tahap adaptasi serta 

pengamatan terhadap frekuensi pulsus. frekuensi respirasi 

dan temperatur tubuh bertempat di Poliklinik Hewan Fakul-

tas Kedokteran Hewan Universitas Airlangga Surabaya. 

2. Materi 

2.1. Hewan Percobaan 

Hewan percobaan yang digunakan adalah enam ekor 

.qnjing jantan dengan urur antara 1 - 3 tahun 

badan antara 7 - 10 kg. 

2.2. Bahan Penelitian 

dan be rat 

Bahan makanan anjing berupa nasi dan daging sapi. Air 

PDAM sebagai air minum anjing sebagai pemeliharaan selama 

adaptasi. 

Sebagai obat anestesi digunakan Diprivan isi 20 ml 

tiap ampul yang setiap mililiternya mengandung 10 mg 

propofol, produksi PT.. IC'I Farmasi Indonesia dengan nomor 

registrasi DKI 8859600443 Al. 

Vermox sebagai antelmintik , tiap tablet mengandung 

mebendaso 1 500 mg, produks i PT. Jansen Pha.t:"maceu t i c>3 .. 
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Alkohol 70% dan kapas steril untuk desinfeksi sebelum dan 

sesudah injeksi. 

2.3. Alat Penelitian 

Dalam penelitian ini digunakan kandang anjing perma-

nen berukuran 1,5 m x 4 m di Poliklinik Hewan Fakultas 

Kedokteran Hewan Universitas Airlangga jalan Setail nomor 

3 Surabaya. Tiap kandang diisi dua ekor anjing. Alat 

penimbang untuk mengetahui berat badan anjing . Alat sunt ik 

5 ml untuk injeksi pro pofol pada anjing. Stopwatch sebagai 

penunjuk waktu dalam penghitungan frekuensi pulsus dan 

frekuensi resp i rasi . Termometer digital untuk mengetahui 

temperatur tubuh anjing selama penel i tian . 

3. Metode 

3.1. Pelaksanaan Penelitian 

Pada tahap persiapan anjing diadaptasikan dalam 

kondisi yang sama selama delapan hari , dengan diberi pakan 

serta minuman yang sama secara ad libitum. Pada semua 

hewan percobaan d i beri k an ant e lmint ik Vermox untuk membua t 

keadaan bebas ca c ing pada semua hewan perc obaan sehingga 

tidak mempengaruh i hasil pe nelitian. 

Anjing yang akan dianestesi dipuasakan terlebih 

dahulu se l ama 8 jam . Hal in i di lakukan untuk menghindari 

terjadiny a refleks muntah, yang meru pakan salah s a tu efek 
I 

s a mpi ng dari sebagian besar oba t ane st esi. termas uk propo -

f ol . 
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Penirnbangan berat badan dilakukan pada semua anjirig 

untuk menentukan dosis propofol yang akan diberikan, yaitu 

6 rng/ kg berat badan. Keena~ ekor anj ing dianestesi dengan 

pro pofol dengan cara penyuntikan intravena pada vena 

sefalika. 

Parameter ya ng diamati da l a rn pene litian ini adalah 

frekuensi pulsus. frekuensi rep iras i dan temperatur tubuh 

yang diamati tiap lima menit, dirnu lai sejak anjing belum 

dianestesi yang ditandai dengan 0 menit. kemudian 5, 10. 

15 . 2 0 dan 25 rnenit setelah a njing dianestesi dengan 

pro po f o l . 

Frekuensi pulsus pada anJlng dihitung dengan cara 

menernpelkan jari tangan pacta arteri femoralis, yang terle­

tak di daerah inguinal sebe l ah medial paha selama 30 detik 

kemudian h a silnya dikalikan d ua. 

Fre kuensi respirasi d itentukan dengan melihat per­

gerakan abdomen se larna satu rne nit . Pada waktu penghitungan 

frekuensi respirasi. tipe respirasi juga diamati. 

Pengamatan terhadap temperatur tubuh anjing dilakukan 

dengan cara me masukkan termometer digital ke dalam. rektum 

anJ lng selama kurang lebih dua menit. 

3.2. Rancangan Penelitian dan Analisis Statistik 

Dalam penelit ia n ini digunakan Trea tments by Subjects 

Designs (Hadi .1990), y ang membandingkan keadaan sebelum 

dianestesi dengan propofol, yanq ditandai dengan 0 menit, 
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dan k ea d aa n sesudah d i a nestes i denga n propofol (5, 10. 15, 

20 d a n 25 men it ). Has il yang dipe ro l e h (t hitung) diban­

dingka n d engan t tab e l pada tara f signifikan~i lima persen 

dan satu pe r se n . 
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1. Frekuensi Pulsus 

BAB IV 

HASIL PENELITIAN 

Rata-rata frekuensi pulsus anjing sebelum dianestesi 

adalah 99,3 kali/ menit. Frekuensi pulsus · normal pada 

anjing menurut Kelly (1984) adalah 78- 105 kali/menit. 

Hasil pemeriksaan rata-rata frekuensi pulsus anjing 5, 10, 

15, 20 dan 25 menit setelah penyuntikan dengan propofol 

berturut-turut adalah 98,7: 92,7: 100,3~ 97,7 dan 100,3 

kali/ menit. Rata-rata dan simpangan baku frekuensi pulsus 

anjing selama periode anestesi tercantum pada Tabel 2. 

Hasil analisis statistik ~~ngan Treatments by Sub-

jects Designs menunjukkan bahwa frekuensi pulsus anjing 

sebelum pemberian propofol tidak berbeda nyata (p > 0,05) 

dengan frekuensi pulsus anjing pada 5, 15, 20 dan 25 menit 

setelah pemberian propofol, tetapi penurunan frekuensi 

pulsus yang terjadi pada menit ke-10 setelah anjing 

dianestesi dengan propofol menunjukkan perbedaan yang 

nya ta ( p < 0, 05) dengan fre, uens i pulsus pu 1 sus anj i ng 

sebelum dianestesi. Hal ini tercantum pada Lampiran 3 

sampai dengan Lampiran 7. 
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Tabel 2. Rata-rata Frekuensi Pulsus Anjing (kali I menit) 
Selama Periode Anestesi dengan Propof61 

Peri ode Anestesi Rata-rata Frekuensi Pulsus 

0' 99,3 + 3,93 

5' 98,7 + 4,13 
/ 

10' 92,7 + 5,92 

15' 100,3 + 6,39 

20' 97,7 + 8,24 

25 ' 100,3 + 4,08 

Keterangan: 0' adalah pemeriksaan frekuensi pulsus sebelum 
hewan dianestesi. 

2. Frekuenei Reepirasi 

Rata-rata frekuensi respirasi anjing sebelum dianes-

tesi dengan propofol adalah 36,3 kali/menit. Frekuensi 

respirasi normal pada anjing menurut Kelly (1984) adalah 

15 - 30 kali/ menit . Hasil pemeriksaan rata-rata frekuensi 

respirasi anjing pada 5, 10, 15, 20 dan 25 menit setelah 

penyuntikan propofol berturut-turut adalah 23,3; 32; 43; 

44 dan 38,3 kali/menit. Rata-rata dan simpangan baku 

frekuensi respirasi anjing selama periode anestesi tercan-

tum pada Tabel 3. 

Hasil analisis statistik dengan Treatments by Sub-

jects Designs menunjukkan bahwa frekuensi respirasi anjing 

sebelum pemberian propofol tidak berbeda nyata (p > 0,05) 
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dengan frekuensi respirasi anjing 10, 15 dan 25 menit 

setelah penyuntikan pr0pofol, tetapi penurunan frekuensi 

respirasi anjing yang terjadi pada menit kelima setelah 

pemberian propofol menunjukkan perbedaan yang nyata (p 

< 0,05) dengan frekuensi respirasi anjing sebelum 

pemberian propofol dan peningkatan frekuensi respirasi 

anjing yang terjadi pada menit ke-20 setelah pemberian 

propofol menunjukkan perbedaan yang sangat nyata (p < 

0,01) dangan frekuensi respirasi anjing sebelum pemberian 

propofol. Hal ini tercantum pada Lampiran 9 sampai dengan 

Lampiran 13. 

Tabel 3. Rata-rata Frekuensi Respirasi Anjing (kali/menit) 
Selama Periode Anstesi dengan Propofol 

Peri ode Anestesi Rata-rata Frekuensi Respirasi 

0' 36,3 + 3,67 

5' 23,3 + 8,07 ·- .. ' ) 

(") 
- ' 

10' 32,0 + 9,38 

15' 43,0 + 7,67 

20' 44,0 + 5,93 

25' 38,3 + 7,74 

Keterangan: 0' adalah pemeriksaan frekuensi respirasi 
hewan sebelum dianestesi 

. \ l 
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3. Temperatur Tubuh 

Temperatur tubuh normal pada anjing menurut Kelly 

(1984) adalah 38 - 38,9 ·c. Dari hasil pemeriksaan tem­

peratur tubuh anjing sebelum disuntik dengan propofol 

diperoleh rata-rata sebesar 39 ·c dan rata-rata temperatur 

tubuh anjing 5, 10. 15, 20 dan 25 menit setelah pemberian 

propofol berturut-turut adalah 38,8: 38,6; 38,8; 38,8 dan 

38,9 ·c. Rata-rata dan simpangan baku selama periode anes­

tesi dengan pemberian propofol tercantum pada Tabel 4. 

Perubahan temperatur tubuh anjing selama periode anestesi 

dengan propofol dapat dilihat pada Gambar 5. 

Hasil analisis statistik dengan Treatments by Sub-

jects Designs menunjukkan bahwa penurunan temperatur 

tubuh anjing pada menit ke-15 dan 25 setelah pemberian 

propofol menunjukkan perbedaan yang nyata (p < 0,05) 

dengan frekuensi respirasi anjing sebelum pemberian 

propofol dan penurunan temperatur tubuh anjing yang 

terjadi pada menit ke-5. 10 dan 20 setelah pemberian 

propofol menunjukkan perbedaan yang sangat nyata (p ~ 

0,01) dengan temperatur tubuh anjing sebelum 

dianestesi.Hal ini tercantum pada Lampiran 15 sampai 

dengan Lampiran 19. 
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Tabel 4. Rata-rata Temperatur Tubuh Anjing ("C) Selama 
Periode Anestesi dengan Propofol 

Peri ode Anestesi Rata-rata Temperatur Tubuh 

0' 39 + 0,14 

5' 38,8 + 0,17 

10' 38,6 + 0,11 

15' 38,8 + 0,16 

20' 38,8 + 0,15 

25' 38.9 + 0,10 

31 

Keterangan: 0' adalah pemeriksa an temperatur tubuh sebelum 
hewan dianestesi 
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BAB V 

P E M B A H A S A N 

1. Frekuensi Pulsus 

Dari hasil pengamatan frekuensi pulsus anjing setelah 

dianestesi dengan propofol, diketahui bahwa pemberian 

propofol tidak menyebabkan perubahan yang berarti (tidak 

berbeda nyata) terhadap frekuensi pulsus anjing, kecuali 

pada menit ke-10 setelah pemberian propofol. Secara sta­

tistik terdapat penurunan frekuensi pulsus yang nyata (p < 

0.05) pada menit k e -10 setelah pemberian propofol. namun 

secara fisiologis pe nurunan frekuensi pulsus tersebut 

masih dalam batas no rma l. Pa d a pe nelitian ini rata-rata 

frekuensi pulsus an j ing sebe lum pemberian propofol adalah 

99.3 kali/ menit dan rata-rata frekuensi pulsus anjing 

tiap lima menit setelah pemberian propofol adalah 98,7: 

92.7: 100,3: 97,7 dan 100 , 3 kali/ menit. Perubahan 

frekuensi pulsus anjing selama periode anestesi dengan 

propofol dapat dilihat pada Gambar 2. 

Perubahan frekuensi pulsus anjing setelah pemberian 

propofol yang tidak tetap naik ataupun turunnya sesuai 

dengan pernyataan Hall dan Clarke (1991) bahwa propofol 

menyebabkan perubahan frekuensi pulsus yang tidak konsis­

ten dan perubahan frekuensi puls~s yang disebabkan pembe­

rian propofol sangat variabel dan bersifat individual 

(Anonimus, 1987). Perubahan frekuensi pulsus anjing yanq 

sarigat sedikit atau tidak berbeda nyata dengan frekuensi 

IR – PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

SKRIPSI Pengaruh Pemberian Propofol ... Luzzy Loekito



pulsus anjing sebelum dianestesi dengan propofol sesuai 

denga~ pernyataan Grood (1987) bahwa pemberian propofol 

tidak mempengaruhi frekuensi pulsus, namun Grood (1987) 

juga menyatakan bahwa propofol kadang-kadang menyebabkan 

bradikardi yang ringan, hal ini sesuai dengan hasil pene-

litian yang terdapat pada menit ke-10 setelah pemberian 

propofol. 

f 
r 100 
e 99 
k 98 
u 97 
e 96 
n 95 
s 94 
i 93 

92 
p 91 
u 90 
1 
s 
u 

menitl[ s 
(kali/ 

0 5 10 15 20 25 
peri ode anestesi (menit) 

Gambar 2. Perubahan Frekuensi Pulsus Selama Periode 
Anestesi dengan Propofol 

Penurunan frekuensi pulsus anjing pada . menit ke-10 

setelah pemberian propofol sesuai dengan penelitian yang 

dilakukan terhadap kucing oleh Glen (1980) yang menunjuk-

-kan bahwa propofol menyebabkan vasodilatasi atau relaksasi 
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otot polos pembuluh darah sehingga terjadi penurunan 

tahanan perifer yang secara sekunder menyebabkan penurunan 

tekanan darah arterial dan penurunan cardiac output 

(banyaknya darah yang dikeluarkan ventrikel kiri ke aorta 

per unit waktu). Selain itu menurut Kelly (1984), penuru­

nan cardiac output ini dapat disebabkan karena terjadinya 

penurunan frekuensi denyut jantung, yang identik dengan 

frekuens i pulsus, dan penurunan stroke volume ( ba nyaJ.:::nya 

darah yang dikeluarkan setiap denyut jantung). 

Penurunan total tahanan perifer dan ,penurunan Lekanan 

darah arterial serta penurunan cardiac output setelah 

pemberian propofol tidak disebabkan oleh pengaruh peruba­

han aktivitas serat-serat saraf simpatis (Glen et.al., 

1985) . 

2. Frekuenei Reepiraei 

Pada penelitian ini propofol menyebabkan penurunan 

frekuensi respirasi anjing yang nyata pada menit kelima 

setelah dianestesi dan peningkatan frekuensi r espirasi 

anjing yang sangat nyata pada menit ke-20 setelah dianes-

tesi. Hasil pengamatan rata-rata frekuensi respirasi 

anjing sebelum pemberian propo fol ternyata sedikit lebih 

tinggi dari pada frekuensi respirasi normal anjing. yaitu 

36,3 kali/ menit. Hasil pengamatan rata-rata frekuensi 

respirasi anjing setelah pemberian propofol setiap lima 

menit adalah 23,3; 32; 43; 44 dan 38,3 kali/ menit. Peru-
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bahan frekuensi respirasi anjing selama periode anestesi 

dengan propof o l dapat dilihat pada Gambar 3. 

45 
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3. Perubahan Frekuensi Respirasi Selama 
Periode Anestesi dengan Propofol 

Terjadinya peningkatan frekuensi respirasi yang 

sedikit di atas normal sebelum hewan dianestesi menurut 

Kelly (1984) adalah karena terdapat peningkatan kebutuhan 

oksigen setelah hewan banyak bergerak, suhu lingkungan 

atau kelembaban yang tinggi serta kegemukan. Pada peneli-

tian ini, sebelum pemeriksaan frekuensi respirasi anjing 

memang sulit dikendalikan dan meronta-ronta, sehingga 

frekuensi respirasi sedikit meningkat di atas normal, dan 
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selain · itu yang mungkin menjadi penyebab peningkatan 

frekuensi respirasi adalah pelaksanaan penelitian yang 

dilakukan pada siang hari. 

Pengaruh propofol dalam mendepresi respirasi berva­

riasi tergantung pada dosis yang diberikan dan spesiesnya. 

Hasil penelitian yang dilakukan oleh Glen (1980) menunjuk­

kan bahwa kucing, yang merupakan spesies yang kurang dapat 

mengkonjugasi fenol. jika dianestesi dengan propofol dalam 

dosis besar akan menyebabkan depresi sistem kardiovaskular 

dan sistem respirasi. Pada penelitian tersebut didapati 

bahwa dosis letal pada kucing adalah 20 mg/kg berat 

badan. tetapi jika diberikan pernapasan buatan, kucing 

dapat tetap bertahan hidup dengan pemberian dosis 30 mg/kg 

berat badan. 

Penurunan frekuensi respirasi anjing yang terjadi 

pada menit kelima setelah pemberian propofol disebabkan 

karena turunnya kebutuhan oksigen selama hewan dianestesi. 

Selain itu propofol juga menyebabkan relaksasi otot-otot, 

termasuk otot-otot interkostal, sehingga kemampuan untuk 

mengembangkan rongga dada pada waktu inspirasi juga menu­

run (Anonimus, 1987). Demikian pula pendapat Warren (1983) 

yang menyatakan bahwa semua anestetika umum dan sebagian 

besar preanestetika menurunkan tidal volume (volume udara 

tiap kali 

otot-otot 

menurun. 

bernapas) dengan jalan menurunkan kemampuan 

interkostal sehingga frekuensi respirasi juga 
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Peningkatan frekuensi respirasi anjing yang terjadi 

pada menit ke- 10 dan mencapai puncaknya pada menit ke-20 

setelah pemberian propofol disebabkan karena meningkatnya 

kebutuhan oksigen secara tiba-tiba (Anonimus. 1987). 

karena dengan pemberian propofol dosis tunggal. anjing 

sudah atau mulai bangun pada menit ke-20 setelah dianeste-

si. Pada penelitian ini juga didapati bahwa refleks bulu 

mat a anjing sudah terlihat kembali (eyelash reflex 

positif) antara menit ke-12 sampai menit ke-14 setelah 

dianestesi dengan p~opofol dan refleks pedal anjing sudah 

berfungsi kembali antara menit ke-12 sampai menit ke-16 

setelah pemberian · propofol. Hasil penelitian tersebut 

menunjukkan bahwa saat itu tingkat kedalaman anestesi 

sudah mulai berkurang dan sudah memasuki stadium pemulihan 

sehingga kemampuan otot-otot interkostal untuk melakukan --~ 

inspirasi juga meningkat. 

Pada penelitian yang dilakukan oleh Bellman dan Pleu-

vry (1981) pada stadium pemulihan didapati adanya pening­

katan tekanan parsial karbon dioksida (P C02 ) pada kelin­

ci yang dianestesi dengan propofol. Peningkatan tekanan 

parsial karbon dioksida ini akan merangsang pernapasan 

(Guyton, 1988). 

3. Temperatur Tubuh 

Pada penelitian ini temperatur tubuh anjing selama 

dianestesi dengan propofol ternyata lebih rendah dari pada 

temperatur tubuh anjing sebelum dianestesi. Hasil 
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pengamatan rata-rata temperatur tubuh anjing sebelum 

dianestesi a~alah 39"C dan setelah dianestesi rata-rata 

temperatur tubuh anjing setiap lima menit adalah 38,8; 

38,6: 38,8; 38,8 dan 38,9 derajat Celcius. Perubahan 

temperatur tubuh anjing selama periode anestesi dapat 

dilihat pada Gambar 4. 

t 
e 39,0 
m 38 , 9 
p ' 38 , 8 
e 38,7 
r 38,6 
a 38,5 
t 38,4 
u 38,3 
r 38 ,2 

38.1 
t 38,0 
u 
b 
u T h 

( • c) ,. 
0 5 10 15 20 25 

peri ode anestesi (menit) 

Gambar 4. Perubahan Temperatur Tubuh Selama Periode 
Anestesi dengan Propofol 

Penurunan temperatur tubuh selama anjing dianestesi 

dengan propofol dapat terjadi karena beberapa hal, antara 

lain karena terjadinya relaksasi otot-otot rangka. Menurut 

Andersson (1970) aktivitas otot-otot rangka memberikan 

,pengaruh yang sangat berarti terhadap produksi panas 

tubuh. Selama otot~otot tersebut bekerja, lebih dari 80% 
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panas tubuh diproduksi oleh otot rangka, sehingga jika 

otot-otot tersebut tidak bekerja atau mengalami relaksasi 

panas yang 

Radostits 

diproduksi lebih rendah. Menurut Blood 

(1989) penyimpanan panas yang terjadi dan 

dan 

tern-

peratur tubuh meningkat bila terdapat peningkatan tonus 

otot, penuru nan frekuensi dan kedalaman respirasi, kons­

triksi pada pembuluh-pembuluh darah kulit dan berhenti­

nya pengeluaran keringat. 

Penurunan temperatur tubuh selama anjing dianestesi 

juga disebabkan karena semua anestetika umum , termasuk 

propofol, mendepre s i medula oblongata di mana terletak 

pusat vasomotor, pusat pernapasan yang vital dan termo­

regulator . Depresi terhadap termoregulator inilah yang 

menyebabkan penurunan tempera~ur tubuh selama periode 

anestesi (Anonimus, 1989). 

Pengukuran temperatur tubuh yang dilakukan pada 

rektum selama periode anestesi juga akan mengakibatkan 

penyimpangan hasil dar i tempetatur tubuh yang sebenarnya, 

temperatur tubuh yang terlihat pada termometer akan lebih 

rendah dari pada temperatur tubuh yang sebenarnya. Hal ini 

disebabkan karena rektum mengalami relaksasi selama peri­

ode anestesi dan terdapatnya sisa kotoran dalam rektum 

yang menghalangi kontak antara termometer dengan 

itu sendiri (Hall dan Clarke, 1991). Selain itu, 

rektum 

letak 

rektum yang relatif jauh dari jantung dan otak juga 

menyebabkan temperatur tubuh yang terbaca pada termometer 
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lebih rendah dari pada temperatur tubuh yang sebenarnya 

(Anonimus, 1989). 
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1. Kesimpulan 

B A B VI 

KESIMPULAN DAN SARAN 

Dari hasil penelitian tentang pengarun 

sebagai anestetika umum terhadap frekuensi pulsus, 

propofol 

freku-

ensi respirasi dan temperatur tubuh anjing dapat disimpul­

kan beberapa hal sebagai berikut: 

1.1 . Pengaruh propofol terhadap frekuensi pulsus anjing 

bervariasi, tergantung respon tiap-tiap individu. 

Perubahan frekuensi pulsus yang terjadi selama 

periode anestesi dengan propofol masih dalam batas 

normal . 

1.2. Penurunan frekuensi respirasi anjing pada menit 

kelima setelah pemberian propofol menunjukkan bahwa 

anjing telah teranes tesi cukup dalam. Peningkatan 

frekuensi respirasi anjing pada menit ke-20 setelah 

pemberian propofol menunjukkan adanya peningkatan 

kebutuhan oksigen karena pada saat itu anjing sudah 

hampir bangun. 

1.3. Propofol menyebabkan penurunan temperatur tubuh 

anjing kurang dari satu derajat Celcius dan penuru­

nan temperatur tubuh anjing yang disebabkan oleh 

pemberian propofol masih dalam batas normal. 
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2. Saran 

2 . 1. Perlu dilakukan studi perbandingan antara propofol 

dengan anestetika umum lain, misalnya pentotal atau 

pentobarbital . 

2.2. Perl u d i lakukan penelitian lebih lanjut untuk menge­

tahui pengaruh propofol terhadap frekuensi pulsus, 

frekuensi respirasi dan temperatur tubuh anjing 

dalam berbagai dosis . misalnya dengan penyuntikan 

intravena berulang atau infus. 
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B A B VII 

RINGKASAN 

LUZZY LOEKITO. Pengaruh Pemberian Propofol Sebagai 

Anestetika Umum Terhadap Frekuensi Pulsus, Frekuensi 

Respirasi dan Temperatur Tubuh Anjing (Di bawah bimbingan 

DJOKO GALIJONO sebagai pembimbing pertama dan NUNUK DYAH 

RETNO L. sebagai pembimbing kedua). 

Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui penga­

ruh propofol terhadap frekuensi pulsus, frekuensi respira­

si dan temperatur tubuh guna me ngetahui sejauh mana ting­

kat keamanannya pada anjing serta untuk mengetahui lamanya 

anjing teranestesi dengan propofol . 

Dalam penelitian ini digunakan enam ekor anjing. 

Anjing-anjing yang akan diane stesi dipuasakan terlebih 

dahulu dan setelah itu dilakukan penimbangan berat ~adan 

untuk menentukan besarnya dosis yang harus diberikan. 

Sebelum penyuntikan dengan propofol terlebih dahulu 

dilakukan pengamatan terhadap frekuensi pulsus, frekuensi 

respirasi dan temperatur tubuh anjing. Pengamatan yang 

sama dilakukan pada 5, 10, 15, 20 dan 25 menit setelah 

pemberian propofol. 

Rancangan percobaan yang digunakan dalam penelitian 

ini adalah Treatments by Subjects Designs. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa frekuensi pulsus 

anjing sebelum dianestesi dengan propofol tidak berbeda 

nyata (p < 0,05) dengan frekuensi pulsus anjing 5, 15, 20 
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dan 25 menit setelah pemberian propofol, tetapi berbeda 

nyata (p < 0,05) dengan frek 1lensi pulsus anjing 10 menit 

setelah pemberian propofol. Frekuensi respirasi anjing 

sebelurn dianestesi dengan propofol tidak berbeda nyata 

(p > 0,05) dengan frekuensi respirasi anjing 10, 15 dan 25 

menit setelah pemberian propofol, tetapi berbeda nyata 

(p < 0 , 05) dengan frekuensi respirasi anjing 5 menit 

setelah pemberian propofol dan berbeda sangat nyata dengan 

frekuensi respirasi anjing 20 menit setelah pemberian 

propofol. Temperatur tubuh anjing sebelum dianestesi 

berbeda nyata (p < 0,05) dengan temperatur tubuh anjing 15 

dan 25 menit setelah pemberian propofol dan berbeda sangat 

nyata (p < 0,01) dengan temperatur tubuh anjing ~. 10 dan 

20 menit setelah pemberian propofol. 
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Lampiran 1. Rumus Perhitungan Tre~tments by Subjects 
Design (Hadi, 1990) 

Keterangan 

M D 
t hitung 

MD Mean Differences atau Perbedaan rata­
rata . yang diperoleh dari membagi 
jumlah dari perbedaan (D) dengan jumlah 
subyek 

D Perbedaan antara hewan sebelum dianes­
tesi dengan setiap periode anestesi 
yang diamati dari hasil penelitian 

d Deviasi individuil dari MD. yang diper­
oleh dari mengurangkan D dengan MD 
(D-MD) 

N Jumlah subyek 

Catatan : Derajat bebas (db) dari uji t ini adalah N-1 
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Lampiran 2. Data Frekuensi Pulsus Anjing (kali/menit). 
/" . 

Periode Waktu 0' 5' 10' 15' 20' 25' 

Subyek No. 

1 100 100 84 100 88 98 

2 100 104 100 92 92 100 

3 100 9 2 92 106 108 102 

4 104 100 100 94 106 106 

5 92 100 90 108 100 94 

6 100 9 6 90 102 92 102 

Total 596 592 556 ' 602 586 602 

Rata-rata 99,3 98 , 7 92 , 7 100,3 97,7 100,3 

S. D. 3,93 4' 13 5,92 6,39 8.24 4,08 

T 
Keterangan 0 ' adalah pemeriksaan frekuensi pulsus anjing 

sebelum penyuntikan propofol 

·- .....--
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Lampiran 3. 

Subyek No. 

0' 

5' 

D 

d 

d1 

t hi tung 

t 0,05 ( 5) 

t 0,01 ( 5) 

50 

Perbandingan Frekuensi Pulsus Anjing sebelum 
Pemberian Propofol dengan Fekuensi Pulsus 
Anjing 5 Menit setelah Pemberian Propofol 
(kali/ menit) dengan Tre~tments by Subjects 
Designs. 

1 2 3 4 5 6 

100 100 100 104 92 100 

100 104 92 100 100 96 

0 -4 +8 +4 -8 +4 

-0.67 -4.67 +7 . 33 +3.33 -8 .67 +3.33 

0.45 21.81 53.73 11.09 75.17 11.09 

± 0.279 

± 2.571 

± 4.032 

Rekapitulasi MD 0,67 

Kesimpulan 

L:d2 173.34 
N 6 

Frekuensi pulsus anjing sebelum 
propofol tidak berbeda nyata (p 
dengan frekuensi pulsus anjing 
setelah pemberian propofol . 

pemberian 
> 0,05) 
5 menit 
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4. Perbandingan Frekuensi Pulsus 
Pemberian Propofol dengan Fr 
Anjing 10 Menit set~lah Pemb 
(kali/ menit) dengan Tr~~tmen 

Anjing sebelum 
ekuensi Pulsus 
erian Propofol 
ts by Subjects 

Designs. 

Subyek No. 1 2 3 4 5 6 

t 

t 

t 

0' 100 100 100 104 

10' 84 100 92 100 

D +16 0 +8 +4 

d +9,33 -6,67 +1,33 -2,67 

d2 87,01 44.49 1.77 7.13 

hi tung ± 

0,05 ( 5) + 

0,01 ( 1) ± 

Rekapitulasi 

Kesimpulan 

2,774 

2,571 

4.032 

MD 6. 67 
Id2 

- 173,40 
N 6 

Frekuensi pulsus anjing se 
berbeda nyata (p < 0,05) d 
pulsus anjing 10 menit set 
dengan propofol. 

92 100 

90 90 

+2 +10 

-4,67 +3,33 

21.81 11.09 

belum dianestesi 
eng an frekuensi 
elah dianestesi 

- ... ~~· 
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s Lampiran 5. Perbandingan Frekuensi Pulsu 
Pemberian Propofol dengan Fr 
Anjing 15 Menit setelah Pemb 
(kali/menit) dengan Tre~tme 

Anjing sebelum 
ekuensi 
erian 
nts by 

Designs. 

Subyek No. 1 2 3 4 5 

t 

t 

t 

0' 100 100 100 104 

15' 100 92 106 94 

D 0 +8 -6 +10 

d +1 +9 -5 +11 

d1 1 81 25 121 

hi tung ± 0,257 

0,05 ( 5) ± 2,571 

0,01 ( 5) ± 4,032 

Rekapitulasi MD -1 
2:d2 454 
N 6 

Kesimpulan Frekuensi pulsus anjing se 
propofol tidak berbeda ny 
dengan frekuensi pulsus a 
setelah pemberian propofol 

92 

108 

-16 

-15 

225 

bel urn 
ata (p 
njing 

Pulsus 
Propofol 
Subjects 

6 

100 

102 

-2 

-1 

1 

pemberian 
> 0,05) 

15 menit 

- ""--~,~ 
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Lampiran 6. Perbandingan Frekuensi Pulsus Anjing sebelum 
Pemberian Propofol dengan Frekuensi Pulsus 
Anjing 20 Menit setelah Pemberian Propofol 
(kali I m~nit) dengan Tre~tments by Subjects 
Designs . 

Subyek No. 1 2 3 4 5 6 

t 

t 

t 

0' 100 100 100 104 92 

20' 88 92 108 106 100 

D +12 +8 -8 -2 -8 

d +10.33 +6.33 -9. 67 -3,67 -9,67 

d1 106.71 40.07 93 .51 13.47 93,51 

hi tung ± 

0,05 ( 5) ± 

0,01 ( 5) ± 

Rekapitulasi 

Kesimpulan 

0,468 

2,571 

4,032 

1. 67 
387,34 

6 

Frekuensi pulsus anjing sebelum 
propofol tidak berbeda nyata (p 
dengan frekuensi pulsus anjing 
setelah pemberian propofol. 

·100 

92 

+8 

+6,33 

40,07 

pemberian 
> 0,05) 

20 menit 
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Lampiran 7. Perband1ngan Frekuensi Pulsus Anjing sebelum 
Pemberian Propofol dengan Frekuensi Pulsus 
Anjing 25 Menit setelah Pemberian Propofol 
(kali/ menit) dengan Tre~tments by Subjects 
Designs 

Subyek No. 1 2 3 4 5 6 

0' 100 

25' 98 

D +2 

d +3 

d2 9 

t hi tung ± 

t 0,05 ( 5) ± 

t 0,01 ( 5) ± 

Rekapitulasi 

Kesimpulan 

1 00 100 104 92 

1 00 102 106 94 

0 -2 -2 -2 

+1 -1 -1 -1 

1 1 1 1 

1,464 

2.571 

4,032 

MD = ...:..1 
2:d 2 = 14 
N = 6 

Frekuensi pulsus anjing sebelum · 
propofol tidak berbeda nyata (p 
dengan frekuensi pulsus anjing 
setelah pemberian propofol . 

100 

102 

-2 

-1 

1 

pemberian 
> 0,05) 

25 menit 
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Lampiran 8. Data ·Frekuensi Respirasi Anjing ( kali 1 
menit) 

Peri ode 

Subyek No. 

1 

2 

3 

4 

5 

6 

Total 

Rata-rata 

S.D. 

Keterangan 

Waktu 0' 5' 10' 15' 20' 25' 

38 32 28 48 42 40 

36 28 46 40 44 32 

40 12 30 52 54 50 

40 22 28 30 46 44 

32 16 20 46 42 30 

32 30 40 42 36 34 

218 140 192 258 264 230 

36,3 23,3 32,0 43,0 44,0 38,3 

3,67 8,07 9,38 7,67 5,93 7,74 

0' adalah pemeriksaan frekuensi respirasi 
anjing sebelum peny~ntikan propofol. 
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Lampiran 9. Perbandingan Frekuensi Respirasi Anjing se­
belum Pemberian Propofol dengan Frekuensi 
Respirasi Ajing 5 Menit setelah Pemberian 
Propofol (kali/ menit) dengan Tre~tments by 
Subjects Designs 

Subyek No. 1 2 3 4 5 6 

0' 38 36 40 40 32 32 

5' 32 28 12 22 16 30 

D +6 +8 +28 +18 +16 +2 

d -7 -5 . +15 +5 +3 -11 

d2 49 25 225 25 9 121 

t hi tung ± 3 , 342 

t 0,05 ( 5) ± 2,571 

t 0,01 ( 5) ± 4 , 032 

Rekapitulasi MD 13 
2:d2 454 
N 6 

Kesimpulan Frekuensi respir asi 
. . 

sebelum pembe-anJlng 
rian propofol berbeda nyata (p < 0.05) 
dengan frekuensi respirasi 5 menit sete-
lah pemberian pr opofol. 

~ 
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Lampiran 10. Perbandingan Frek 
sebelum Pemberi 
Frekuensi Respir 
setelah Pemberian 
dengan Tre~tments 

r:::--
·- • 1 

uensi Respirasi Anjing 
an Propofol dengan 
asi Anjing 10 Menit 

Propofol (ka 1 i I menit) 
by Subjects Designs. 

Subyek No. 1 2 3 4 5 6 

t 

t 

t 

0' 38 36 40 40 32 32 

10' 28 46 30 28 20 40 

D +10 -10 +10 +12 +12 -8 

d +5.67 -14.33 +5.67 +7,67 +7,67 -12,33 

d2 32,15 205,35 32.15 58.83 58.83 152.03 

hi tung ± 

0,05 ( 5) ± 

0,01 ( 5) ± 

Rekapitulasi 

Kesimpulan 

1. 021 

2,571 

4.032 

MD 4,33 
2:d 2 

.. 539,35 
N 6 

Frekuensi respirasi anjing sebelum pemberi­
an propofol tidak berbeda nyata (p > 0,05) 
dengan frekuensi respirasi anjing 10 menit 
setelah pemberian propofol. 
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Lampiran 11. Perbandingan Frekuensi Respirasi Anjing 
sebelum Pemberian Propofol dengan 
Frekuensi Respirasi Anjing 15 Menit 
setelah Pemberian Propofol (kali/ menit) 
dengan Treatments by Subjects Designs. 

Subyek No. 1 2 3 4 5 6 

t 

t 

t 

0' 38 36 40 40 32 32 

15' 48 40 52 30 46 42 

D -10 -4 -12 +10 -14 -10 

d -3,33 +2,67 -5.33 +16.67 -7,33 -3,33 

d2 11,09 7 . 13 28.41 277,89 53,73 11,09 

hi tung ± 

0,05 (5) ± 

0,01 ( 5) ± 

Rekapitulasi 

Kesimpulan 

1,851 

2.571 

4 . 032 

-6,67 
389.34 

6 

Frekuensi respirasi anjing sebelum pemberi­
an propofol tidak berbeda nyata (p > 0,05) 
dengan frekuensi respirasi anjing 15 menit 
setelah pemberian propofol. 
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Lampiran 12. Perbandingan Frekuensi Respirasi Anjing 
sebelum Pemberian Propofol dengan 
Frekuensi Respirasi Anjing 20 Menit 
setelah Pemberian Propofol (kali/ menit) 
dengan Tre~tments by Subjects Designs. 

Subyek No. 1 2 3 4 5 6 

t 

t 

t 

0' 38 36 40 40 32 32 

20' 42 44 54 46 42 36 

D -4 -8 -14 -6 -10 -4 

d +3,67 -0,33 -6,33 +1,67 -2 , 33 +3.67 

d1 13 . 46 0 . 11 40.07 2,79 5.43 13.46 

hi tung ± 

0,05 ( 5) ± 

0,01 ( 5) ± 

Rekapitulasi 

Kesimpulan 

4.841 

2.571 

4 . 032 

-7.67 
75,32 

6 

Frekuensi re s pirasi anjing sebelum pemberi­
an propofol berbeda sangat nyata (p < 0.01) 
dengan frekuensi respirasi anJlng 20 menit 
setelah pemberian propofol. 
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Lampiran 13. Perbandingan Frekuensi Respirasi Anjing 
sebelum Pemberian Propofol dengan 
Frekuensi Respirasi Anjing 25 Menit 
setelah Pemberian Propofol (kali/ menit) 
dengan Tre~tments by Subjects Designs. 

Subyek No. 1 2 3 4 5 6 

o· 38 36 40 40 32 32 

25' 40 32 50 44 30 34 

D -2 +4 -10 -4 +2 -2 

d 0 +6 -8 -2 +4 0 

d2 0 36 64 4 16 0 

t hi tung ± 1,000 

t 0,05 ( 5) ± 2,571 

t 0,01 ( 5) ± 4,032 

Rekapitulasi MD -2 
L:d2 ,. 120 
N 6 

Kesimpulan Frekuensi respirasi anjing sebelum pember i-
an propofol tidal< berbeda nyata (p > 0,0 5) 
dengan frekuensi respirasi anjing 25 men it 
setelah pemberian propofol. 
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Lampiran 14. Data Temperatur Tubuh Anjing (·c). 

Periode Waktu 0' 5' 10' 15' 20' ·25' 

Subyek No. 

1 

2 

3 

4 

5 

6 

Total 

Rata-rata 

S.D. 

Keterangan 

39.2 39 38.7 39.1 39 39 

39 38.9 38,8 38,7 38,9 38,9 

39 38.6 38.6 38,8 38,7 38,8 

39.1 38,9 38.6 38.7 38,9 38.8 

38,9 38,7 38.6 38,9 38,8 38,8 

38,8 38.6 38.5 38.7 38,6 38.8 

234 232.7 231.85 232.9 232,9 233.1 

39 38.8 38.6 38.8 38,8 38,9 

0,14 0.17 0,11 0,16 0.15 0,10 

0' adalah pemeriksaan temperatur tubuh anjing 
sebelum pemberian propofol. 

IR – PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

SKRIPSI Pengaruh Pemberian Propofol ... Luzzy Loekito



62 

Lampiran 15. Perbandingan Temperatur Tubuh Anjing sebe­
lum Pemberian Propofol dengan Temperatur 
Tubuh Anjing 5 Menit setelah Pemberian 
Propofol ("C) dengan Tre~tments by Subjects 
Designs. 

Subyek No. 1 2 3 4 5 6 

t 

t 

t 

0' 39,2 39 39 39,1 38,9 38,8 

5' 39 38,9 38,6 38,9 38,7 38,6 

D +0,2 +0 , 1 +0,4 +0,2 +0,2 +0,2 
_L 

d -0,017 -0,117 +0,184 -0,017 -0,017 -0.017 

d2 0.0003 0 . 0136 0 . 0336 0.0003 0.0003 0.0003 

hi tung ± 5.394 

0,05 ( 5) ± 2,571 

0,01 ( 5) ± 4.032 

Rekapitulasi 0.217 
0.048 
6 

Kesimpul iln Temperatur tubuh anjing sebelum pemberiah 
propofol berbeda sangat nyata (p < 0,01) 
dengan temperatur tubuh anjing 5 menit 
setelah pemberian propofol. 
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Lampiran 16 . Perbandingan Temperatur Tubuh Anjing sebe­
lum Pemberian Propofol dengan Temperatur 
Tubuh Anjing 10 Menit setelah Pemberian 

. Propofol ("C) dengan Tre~tments by Subjects 
Designs. 

·subyek No. 1 2 3 4 5 6 

t 

t 

t 

0' 3 9 ,2 39 39 39,1 38,9 38 , 8 

10' 38,7 38,8 38,6 38.6 38,6 38,5 

D +0,5 +0,2 +0,4 +0,5 +0,3 +0,3 

d +0' 13 -0 ' 17 +0,03 +0,13 -0 , 07 -0,07 

d1 0,017 0 , 029 0,001 0 , 017 0,005 0,005 

hi tung ± 7,449 

0,05 ( 5) ± 2.571 

0,01 (5) ± 4 , 032 

Rekapitulasi 0,37 
0,074 
6 

Kesimpulan Temperatur tubuh anJlng sebelum pemberian 
propofol berbeda sangat nyata (p < 0,01) 
dengan · temperatur tubuh anjing 10 menit 
setelah pemberiari propofol. 
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Lampiran 17. Perbandingan Temperatur Tubuh ~njing sebe­
lum Pemberian Propofol dengan Temperatur 
Tubuh ~njing 15 Menit setelah Pemberian 
Propofol ("C) dengan Tre~tments by Subjects 
Designs. 

Subyek No. 1 2 3 4 5 6 

t 

t 

t 

0' 39.2 39 39 39,1 38,9 38 , 8 

15' 39,1 38,7 38,8 38,7 38,9 38,7 

D +0 ,1 +0,3 +0.2 +0,4 0 :+-0.1 

d -0,083 +0.117 +0,017 +0,217 -0.183 -0.083 

d2 0,007 0.014 0,0003 0,047 0,033 0,007 

hi tung ± 3.046 

0,05 ( 5) ± 2.571 

0,01 ( 5) ± 4,032 

Rekapitulasi 0.183 
0,1083 
6 

Kesimpulan Temperatur tubuh anjing sebelum pemberian 
propofol berbeda nyata (p < 0,05) dengan 
temperatur tubuh anjing 15 menit setelah 
pemberian propofol. 
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Lampiran 18. Perbandingan Temperatur Tubuh Anjing sebe­
lum Pemberian Propofol dengan Temperatur 
Tubuh Anjing 20 Menit setelah Pemberian 
Propofol ("C) dengan Tre~tments by Subjects 
Designs. 

Subyek No 1 2 3 4 5 6 

0' 39 . 2 39 39 39,1 38,9 38,8 

20' 39 38 , 9 38 , 7 38,9 38,8 38,6 

D +0 , 2 +0 .1 +0.3 +0.2 +0,1 +0,2 

d +0 , 017 -0,083 +0 , 117 +0.017 -0,083 +0,017 

0,000 3 0 . 007 0. 014 0 . 0003 0.007 0,0003 

t hitung ± 5.896 

t 0,05 (5) ± 2.571 

t 0,01 (5) ± 4 . 032 

Rekapitulasi: MD = 
2:d2 = 

0,183 
0,0289 
6 N = 

Kesimpulan : Temperatur tubuh anjing sebelum pemberian 
pr opo fol berbeda sangat nyata (p < 0,01) 
dengan temperatur tubuh anjing 20 menit 
s etelah pemberian propofol. 
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Lampiran 19. Perbandingan Temperatur Tubuh ~njing sebe­
lum Pemberian Propofol dengan Temperatur 
Tubuh Anjing 25 Menit setelah Pemberian 
Propofol ("C) dengan Tre~tments by Subjects 
Designs. 

Subyek No. 1 2 3 4 5 6 

0' 39,2 39 39 39,1 38,9 38,8 

25' 39 38,9 38,8 38,8 38,8 38,8 

D +0,2 +0,1 +0,2 +0,3 +0,1 0 

d +0,05 -0,05 +0 , 05 +0,15 -0,05 -0,15 

d 2 0,0025 0.0025 0,0025 0,0225 0,0025 0,0225 

t hitung 

t 0,05 (5) 

t 0,01 (5) 

± 3,503 

± 2,571 

± 4,032 

Rekapitulasi: MD = 0 , 15 
L:d 2 = 0,055 
N = 6 

Kesimpulan : Temperatur tubuh anjing sebelum pemberian 
propofol berbeda nyata (p < 0,05) dengan 
temperatur tubuh anjing 25 menit setelah 
pemberian propofol. 

' 
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Lampiran 20. Kandang T mpat Anjing Diadaptasikan. 
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