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PRAKATA

Saat ini, operasi telinga dan hidung secara rutin dilakukan dengan operasi
mikroskopis (Cin¢ikas and Ivaskevi¢ius, 2003). Perdarahan selama prosedur
pembedahan dapat mengurangi visibilitas dari lapangan operasi. Perdarahan
intraoperatif, yang mengurangi visibilitas di bidang bedah operasi, adalah salah satu
masalah utama selama operasi menengah dan besar. Hipotensi terkontrol menjadi
salah satu metode untuk mengurangi pendarahan selama operasi sehingga
mendapatkan lapangan operasi yang baik. Pemilihan analgetik menjadi salah satu
modalitas dalam menjaga nadi dan tekanan darah selama operasi untuk
mendapatkan balance anesthesia. Penggunaan remifentanil menjadi populer karena
onset dan lama kerja yang cepat. Hal ini menjadi perhatian Saya dalam aplikasi
penggunaan remifentanil pada operasi telinga dan hidung mikroskopis di RSUD
DR. Soetomo.

Karya akhir ini disusun untuk memenuhi salah satu perysaratan dalam
menyelesaikan Program Pendidikan Dokter Spesialis di Universitas Airlangga
Surabaya. Hasil penelitian yang dicapai diharapkan dapat memberikan informasi
tentang penggunaan remifentanil terhadap nadi, tekanan darah yang berpengaruh
pada lapangan operasi mikroskopis telinga dan hidung. Saya sudah seoptimal
mungkin untuk membuat karya akhir dengan baik, namun masih banyak
kekurangan sehingga saran dan kritik yang bersifat konstruktif akan kami terima
guna perbaikan.

Penulis
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ABSTRAK

Perbandingan Penggunaan Remifentanil dan Fentanyl terhadap Perubahan
Nadi, tekanan darah yang berpengaruh terhadap lapangan operasi
mikroskopis telinga dan hidung

Yuda Atmajaya

Latar Belakang : Laju nadi, tekanan darah dan perdarahan menjadi perhatian
khusus terutama pada operasi mikroskopis telinga dan hidung. Ketiga komponen
tersebut dapat mempengaruhi hasil operasi. Salah satu yang mempengaruhi
komponen tersebut melalui analgetik yang digunakan. Penelitian ini berusaha
menilai perbedaan kemampuan fentanyl dan remifentanil untuk menurunkan
tekanan darah, nadi dan memberikan skor perdarahan yang lebih baik

Metode : Penelitian dilakukan secara eksperimental single blind Randomized
Controlled Trial pada pasien operasi elektif mikroskopis telinga dan hidung di
RSUD Dr. Soetomo Surabaya, Indonesia. Sampel dibagi dalam kelompok
remifentanil dan fentanyl. Kemudian dicatat tekanan darah dan nadi sejak di ruang
pre medikasi sampai selesai dilakukan operasi. Kemudian setelah operasi mencatat
skala perdarahan modena. Perbandingan remifentanil dan fentanyl berdasarkan
karakteristik menggunakan Chi square, Mann Whitney, dan Independent t Test.

Hasil : Sebanyak 30 pasien yang menjalani operasi mikroskopis telinga dan hidung
diikutsertakan dalam penelitian ini. MAP pada kelompok remifentanil 67,93 mmHg
dan fentanyl 72,60 mmHg dengan p Value 0,000 (<0,05), pengukuran nadi
kelompok remifentanil 65,6 kali per menit dan fentanyl 74,4 kali permenit dengan
P Value 0,000 (<0,05), skala modena kelompok remifentanil skor 2 pada semua
pasien dan fentanyl skor 2 sebanyak 5 pasien dan 3 sebanyak 10 pasien dengan P
Value 0,000 (<0,05).

Kesimpulan : Remifentanil memiliki efek hipotensi dan bradikardia lebih baik
dibandingkan dengan fentanyl sehingga skala modena tampak lebih baik pada

kelompok yang menggunakan remifentanil.

Kata Kunci : remifentanil, fentanyl skala modena, otorinolaringologi, THT

X1

KARYA AKHIR PERBANDINGAN PENGGUNAAN REMIFENTANIL... YUDA ATMAJAYA



IR - PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

ABSTRACT

Comparison Pulse, Blood Pressure and Bloodless surgical field of
Microscopis surgery Using Remifentanil and Fentanyl in
Ear and Nose Surgery

Yuda Atmajaya

Background : Pulse rate, blood pressure and bleeding are of particular concern
especially in ear and nose microscopic surgery. These three components can affect
the results of operations. One that affects these components through the analgesic
used. This study attempted to assess the differences in the ability of fentanyl and
remifentanil to lower blood pressure, pulse and provide a better bleeding score.

Methods : We conducted a single blind Randomized Controlled Trial experimental
study on elective microscopic ear and nose surgery patients at Dr. Soetomo Hospital
in Surabaya, Indonesia. Those who underwent surgery were divided into the
remifentanil and fentanyl groups. Then record blood pressure and pulse from the
start of anesthesia until the operation is finished. Then after the operation note the
scale of moderate bleeding. Comparison of remifentanil and fentanyl based on
characteristics using Chi square, Mann Whitney, and /ndependent t Test

Results: A total of 30 patients who underwent ear and nose microscopic surgery
were included in this study. MAP in the remifentanil group was 67.93 mmHg and
fentanyl 72.60 mmHg with a p value of 0.000 (<0.05), pulse measurement in the
remifentanil group was 65.6 times per minute and fentanyl was 74.4 times per
minute with a P value of 0.000 (<0.000). 05), the skala Modena of the remifentanil
group scored 2 in all patients and fentanyl scored 2 in 5 patients and 3 in 10 patients
with a P Value of 0.000 (<0.05).

Conclusion: Remifentanil has better hypotensive and bradycardic effects compared
to fentanyl so that the Skala Modena looks better in the group using remifentanil.

Keywords: remifentanil, fentanyl on the modern scale, otorinolaryngology, ENT
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