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PEf\I'DAJlUL UAN 

1.1. tlllllr U .. '"kllnK i\h., .. h.h 

Hipotcnnia didefinisikun scbllgai tempcnllur imi kurnng dnri )6"(; 

(96.8°f) dan mcrupaknn kompliknsi yang umwn tcrjadi di periodc 

inl1llOpcr3lif dengan kejadian sckitar 60%. Hal ini dapal diccgah dcngan 

prosaItu pcriopcratif yang baik dan apabila Lidak diantisipasi denpll bWk 

dopat mcmbcrikan hasit buruk bagi pasicn' II. Penelilian yang di lllkukBn di 

Eropa okh T1N'rItI()t'~guIUfil)fl in furupe. Muniloring und Munuging 

l'/IIi~nlll!mperlllW'1! ( TEMMI') pada lahun 2004, mellunjukkan buhwu 

pcngukurnn Icmpcllllur inli scbagai panunClcr jarang dilakuknn. meskipun 

hal ini penting unluk dilakukllll p&da pasien yang dilakukan pcmlx:dalwn. 

Dari pcnclilian tcncbul. total 808) prosOOur pcmbcdahan yang diJakuknn. 

hanYIi 19.4 ". yang melakukan monitoring ootuk suhu lubuh.1lI 

Mcmpcrtahankan kondisi normoIcnnia merupakan hal utnma 

daJam rnngka fungsi oomcosllllis daTi tubuh. j'ada mllJlusia, tcmpcnllur inti 

odnnya pcrubahan suhu yang clo:slrem. suhu tubuh Ictap dipcrtahankan 

pada fisiologis yang nannal'). Mcnurul penclitian yang dilal:ukan okh 

SluatI dkk didapalkan peDUlIUl:III whu dioowah)~ Sl'OOn)U 20 %. Pildu 

pcriode inl1llOpcr3lif. hipotcnnia dapal dipku olch bc:bcrapa fllktor. scpcni 

agen aneslesi, suhu linpungan. " 1Iklu paparon lingkungan dmgan $uhu 

rendah. infus vena dingin, dan gIlIIgglllln sistcmik. Setain ilu jUg:l lerkail 



lIcll"'lIl fllklor risi lm. $epcrti USIO ckSl reni. p.:nyak i! nlctabllJik, dan 

gangguan neurologis(4). Sedangkan suh u patio kamar operas; sendiri 

dipcrtahankllll I9"C dllll maksimal 24°C hrena jiko Icbih dati suhu ini 

makll mcmungkinkan bcrkcmbani:llya balacri 

mempcnimbangkan kenyaroanan dati oper.ltor'\. Pcngaturan sOOu kamar 

operas; di Amcril;a dislalldarkan bcrkisar antar.l 700F sampat 75"F (2 I bC_ 

24°C) sert:l kclcmbupan bcrXisar 50"/. sampai 60"10. Di Inggris suhu kamar 

operasi dia!ur bcrkisar antam 65~; sampai 7ifF {18°C - 21 0q dengLlll 

kelemb.-.pan seki\.(!.( 50 %. Oi Rusia suhu kamllr operasi pada sant musim 

panas bcrkisar antam 68 "F - 72"F ( 20 *22 °C ) scdangkan palla musim 

dingin bcrkisar 66 - 68°F (19 - 2ifC) dengan kclembnpan :;ckilar SS ¥ •. 

Suhu tubuh pasien dapat mcnurun dibawah 35.0·C :;claron J jam 

pertama, lcru!ama )0 sampai 40 meni! seleiah dilakukan Wltslcsi. 

Pcmbcrian anestesi akan mcngh:lpuskan mckanisme kompensasi dati 

lubuh sena mcmpunyai potensi untuk me ngganggu mekanisme tisio logis 

dati StruklllT pcrifer dan inti(l). 

Penurunan laju metabolisme yang discbubkan alch hipolermio 

dapat mempcrpanjang efek anestcsi yang bcrnkibat mempcrlama pulib 

sadar scdWlgkan menggigi! yang menYl"11ainya akan meningkatkan 

konsumsi oksigrn 400-~ - S()()"Io. dan meningkatkWl n:sika angina dan 

witmia pada pasicn dengan pmyakit kardiol'askulcr. Kcjooian menggigil 

sete.1ah pemberian anes1l,.'Si sangat bervaria:;i, dilaporkoll bahW"d dari 5% 

samrai 65% dati pasien mengalami men!:!:i!:i! setelnh di!akukan oper.ui 

dan anestesii2'J. Morbidiw yang mllIlgkin tcrjadi dan telah dilaporkan 
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cukup bermaknu lIdaiah peningkatan I.:.ebutuhan II1t.'Labolil.:. ( hal ini d:iPllt 

membabayakan p:ida pasien deng!ll1 cadll/lgan hidup yang tcrOObS dIm 

yang bcrnda pada n:siko kejadian koroncr). menimbulkan nyeri pada luka. 

mcningk:llkan tckWlWl intraol.:.uler dan inlrali.r,mial. produksi COl. Iknyul 

j:mlung, mcmicu \'ll!Okonstriksi dan meni~aiklU1 n:s1S1ensi \"askulcr. 

Ickanan damh. dan r:ardiac output. Sebagoi uunbahan. resiko prnJaruhan 

dan infeksi luk.a bOOlih warn meningkJll p4Ida pasien hipolermiatl" l. 

Hipolcmlla bI:f1Il juga mc:ngpn¥&u dalwn ritmc dan kooduksi 

jantung dengan lajadinya disritmia. .Sc:lain jlu juga rnen)'cbabkan 

pmyirnpangnn kLirvl disosiasi hemoglobi n kc kiri. yang membtrikan ani 

bahwa hemoglobin suli l mdcpaskun oksigcn kc Jannt::llf\, Yll.llS 

mcnyeb:lbkan pen&urongan perfus; pcrirer scna pcnurunan daTi 

biollllllSrormasi oboal. yang mun¥kin akan mcningkaikllll duBSi dari 

neuromuskulu blocu, agen" sedalif hip'llotik dan gas ancslt.-si, schingga 

meningk.:ukan wlIktu pcmulih:m :meslcs; dan mernpcrp.mjang diU pulih 

sadar. Pcningkatan kejadian mcnggigil, dHpat mcnyebabkl1ll pcningklllan 

daI.wn konsumsi obil:Cf\. viskositas darah )'IItIg lebih btsar dan tajadin)'ll 

modtrot koogulo{lali. kan:n<J penyernpan lTOmbosil vis«r.al. penUI\llUUl 

rungsi plale1et dan pcngur.mgan aklivillls dari faktor koagulasi $Crta 

pcnurunwl rllklor tcrk.u.it dcngan k~kebu.lan, yang mcningkalkall infeksi 

dan lama linWL KZ=IIII aJasan·aJasan itulah. mempcrtahankan pastCR 

normolennia adaJah merupakan sWJdar baku ptnI"'lIla11t1.1.4), 

Il ilangny. piUl:IIii unlUfl1 oJi iltnu .... pG!l;cn 9C1ama dilakukan lInIL'SteSi 

unlum, ~1111 anes!csi mcngubah pusat tennoiq;ulasi hipotalamWl, 
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ITICnghrunbat menggigil dan mengha.'iilkan ,·a.sodilalaSi pt,:rifer. SeIIl./l1ll 

MeSlesi. pasien tidal: menunjukkan r"C:l:ulas; ICnnal k.arena refleks 

terhamOOI. Setelah pC'lllulitlan. penghamballUl ITICnghilang dan mcnggigiJ 

dimuJai saal suhu bcrad.:l di !>awah ambang Iconal n,'gulasi , Ucbcro.pa 

g:mi/j;uan sislcmik. sepc r1i hipotiroidismc. mungkin mcnycbabkan suhu 

IUbuh mcnurunll.ll, KAn:na illl T~ A~,ic(J" Sl/Cil'ly of AnOIMsiof(Jgisl$ 

(ASA) /JK'ngC'mbangkan klasiftkasi untu],; kondisi ftsik pasicn ditujukan 

untuk /JK'Dyemgamkan pmilruan siSlcmik penyaklt. disfWlgsl fisiokl&is 

don keLainan lIllillomjl"W 

Iknlasarkan fakla sertll data yWlI! h:rsebut diatas. monitoring suhu 

tubuh pa5icn yang dilakukM opcrosi ),MI!J lama pcnting untuk dilakukan. 

Okh karcllll itu. kami ingin menditi mengenai pcngukumn suhu pada 

p:1S;cn usia dialas 40 taboo setclah mcndapalkan ;mcs\csi 2 jam y.mg 

dikerj:Ur::II1 sccat3 elektif di GBPT. k~na mta rata operasi di GBI'T 

berl:isar dialaS 20 operasi per hari dan dimana semuanya tidak 

n~lkM "'UT"'''' )'M!! mCl'llb k~na kcLcrbat.asan alai. rumah sakil. 

1.2. R"mus.n M ... lab 

I. ikl'llpa besar prevalensi pcnuronan suhu pada pasieD dCDIOIlrl 

usia dialaS 40 tabWl yang dilaku.k.an anestesi wnwn kbib dari 2 

jam pada operas; elektif di GOPT, 

2. Apakah terjadi pcrubnhan suhu kll/llaf opc:msi di GBPT sebclwn 

operasi dan durante operasi. 
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1.3. Tujulin I'cncii lill n 

1. Tujuan umum 

MCIl1:clnhui ~uh\l pasiell dCIlWl" Wli ll diatas 40 Uthun yang 

dilakukan opj:r ... ~i dckt if dCIl1:an ww~I~"$i umll!ll !cbih dwi 2 jwn.J i 

GBPT RSU Dr.Socl0mo 

2. Tujull" khus,,~ 

I . Jo,1cnganalisa besamya pcnuruMn suhll rubuh pada pasicn 

dengan usia diatns 40 tahun yang dilakukan operasi clcktir di 

GBPT 

2. Mcngctahui pcmbahnn suhll nIIlJIl:nn k.3m:u operosi di GBPT 

sebclum dilakukan operasi dan selama dilukllkun operosi 

1.4.1 Manrul ilmu 

a. MC1\IIlJlbah Wllwasan mengenai rcsi ko hipotermia agar da;>al 

mdakukan lilldakan pcncegahan scrta mcmiliki lingbt 

perkcmbun&an kog,niti f dan psikomolor yang Icbih buik daJam 

menangani kasus hipotcnn ia. 

b. I>kn\ll\lnk.an rcsiko nlorbiditns dwl monalilaS yang diakibatimn 

olch kcjadian hipotcrmia 
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IA.l i\l:iinrull~l'lIpan 

:l. Dapal dijadikan acuan umuk mcmprediksikan rcsiko 

hipolcrmia pada pasicn yang nkan dilnkukan prost,dur opcmsi 

yang lama. 

b. MCl1l."mubn SIlllI UIllUk mulai Icljndinya hipolcrmin iOlt:! 

opcnllif. 

~. /'.'lembcrikan rekomcooasi kcpada pengclola kama! operasi 

unmk melakuknn penccgahan dini hipotermi, sclJinggo dap:u 

mcngl1ll1l1gi fisiko pcoyutil PCl1lW3U1n sclanjutnya 
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