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ABSTRAK 

Latar belakang : Operasi abdominal histerektomi dapat menimbulkan nyeri pasca 

operasi dengan skala sedang hingga berat dan pemberian epidural analgesia 

menggunakan morfin ataupun ropivakain dipercaya dapat menurunkan nilai nyeri 

dan menimbulkan efek samping yang rendah pasca operasi abdominal histerektomi. 

 

Tujuan : Menganalisa nilai nyeri dan efek samping dari penanganan nyeri pasca 

operasi pada pasien yang diberikan epidural ropivakain secara kontinyu 

dibandingkan pemberian epidural morfin secara intermiten selama 24 jam pasca 

operasi abdominal histerektomi. 

 

Metode : Penelitian analitik eksperimental dengan design cross sectional pada pada 

total 30 subjek penelitian yang menjalani operasi elektif abdominal histerektomi di 

GBPT RSUD DR. Soetomo, Surabaya pada periode Juni – Juli 2019. Sampel 

diambil berdasarkan kriteria inklusi dan eksklusi dan dibagi secara acak menjadi 2 

kelompok penelitian yaitu kelompok epidural ropivakain kontinyu (ERK) yang 

diberikan epidural ropivakain secara kontinyu dan kelompok epidural morfin 

intermiten (EMI) yang diberikan epidural morfin tiap 12 jam selama 24 jam pasca 

operasi abdominal histerektomi. Data ditabulasi dan dianalisis menggunakan SPSS 

19.0 

 

Hasil : Terdapat penurunan skala nyeri WBFS statis dan dinamis pada kedua 

kelompok dengan harga p < 0.05, dimana kelompok yang diberikan epidural lumbal 

morfin intermiten mengalami penurunan nyeri sejak jam ke 2 pasca operasi 

sedangkan kelompok yang diberikan epidural lumbal ropivakain kontinyu 

mengalami penurunan skala nyeri sejak jam ke 6 pasca operasi. Efek samping 

berupa perubahan MAP, nadi, PONV, skor sedasi dan skor bromage tidak berbeda 

pada kedua kelompok, namun penurunan laju nafas lebih banyak dialami pada 

pasien yang diberikan epidural lumbal morfin intermiten (p < 0.05). 

 

Kesimpulan : Penelitian kami menunjukkan pemberian epidural morfin intermiten 

tiap 12 jam memberikan onset efek analgesia yang lebih cepat, namun lebih sering 

menyebabkan depresi laju nafas dibandingkan dengan pemberian epidural 

ropivakain kontinyu selama 24 jam pasca operasi elektif abdominal histerektomi. 

Efek samping lain seperti penurunan tekanan darah, MAP, nadi, kejadian PONV, 

blok motoris dan tingkat kesadaran tidak berbeda pasca pemberian epidural morfin 

intermiten ataupun pemberian epidural ropivakain kontinyu dalam penanganan 

nyeri pasca operasi abdominal histerektomi. 

 

Kata Kunci : Nyeri pasca operasi abdominal histerektomi, Epidural ropivakain 

kontinyu, Epidural morfin intermiten.
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