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ABSTRACT

Hypothermia in surgical patients with spinal anesthesia techniques occurs because of a combination of
anesthesia and surgery which can cause impaired function of body temperature regulation which will
cause a decrease in core body temperature. This study aims to determine the relationship between
body mass index and duration of surgery with the incidence of hypothermia in postoperative patients
with spinal anesthesia at RSU Metro Medical Center Lhokseumawe Aceh Province. The research
method used is descriptive correlation with a cross-sectional study design. The sampling technique
used is purposive sampling in order to obtain 96 respondents. The data analysis technique used the
Chi-Square test. The results showed that most had hypothermia as many as 68 respondents (70.8%),
most had a BMI in the normal category as many as 39 respondents (40.6%) and the duration of
operation of most respondents was classified as long as 40 respondents (41.7%). The results of
statistical tests showed that there was a relationship between BMI (p=0.000) and duration of surgery
(p=0.000) with the incidence of hypothermia in postoperative patients with spinal anesthesia. Based on
this, it can be concluded that there is a relationship between BMI and duration of surgery with the
incidence of hypothermia in postoperative patients with spinal anesthesia at RSU Metro Medical Center
Lhokseumawe Aceh Province.
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ABSTRAK

Hipotermi pada pasien operasi dengan teknik spinal anestesi terjadi karena kombinasi dari tindakan
anestesi dan tindakan operasi yang dapat menyebabkan gangguan fungsi dari pengaturan suhu tubuh
yang akan menyebabkan penurunan suhu inti tubuh. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui
hubungan indeks massa tubuh dan lama operasi dengan kejadian hipotermia pada pasien post operasi
dengan anestesi spinal di RSU Metro Medical Center Lhokseumawe Provinsi Aceh. Metode penelitian
yang digunakan adalah deskriptif corelasi dengan desain cross-sectional study. Teknik sampling yang
digunakan adalah purposive sampling sehingga diperoleh 96 responden. Teknik analisis data
menggunakan uji Chi-Square. Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar mengalami
hipotermia sebanyak 68 responden (70,8%), sebagian besar memiliki IMT dalam kategori normal
sebanyak 39 responden (40,6%) dan lama operasi responnden sebagian besar tergolong lama
sebanyak 40 responden (41,7%). Hasil uji statistik menunjukkan bahwa ada hubungan antara IMT
(p=0,000) dan lama operasi (p=0,000) dengan kejadian hipotermia pada pasien post operasi dengan
anestesi spinal. Berdasarkan hal tersebut maka dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan antara
IMT dan lama operasi dengan kejadian hipotermia pada pasien post operasi dengan anestesi spinal di
RSU Metro Medical Center Lhokseumawe Provinsi Aceh.

Kata Kunci: Indeks Massa Tubuh, Lama Operasi, Hipotermia, Anestesi Spinal
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PENDAHULUAN

Pembedahan atau operasi merupakan
salah satu tindakan medis yang dilakukan
sebagai salah satu upaya pengobatan
terhadap sebagian penyakit. Pembedahan
atau operasi dilakukan dengan cara
invasive dengan membuka atau
menampilkan bagian tubuh, dan pada
umumnya dilakukan dengan membuat
sayatan pada bagian tubuh pasien yang
akan ditangani serta dilakukan perbaikan
dan diakhiri dengan penutupan dan
penjahitan luka (Apriansyah et al., 2019).

World Health Organization (WHO)
menyatakan bahwa kasus bedah adalah
masalah kesehatan masyarakat. Jumlah
pasien dengan tindakan operasi dari data
WHO tahun 2018 bahwa dari tahun ke
tahun jumlah pasien operasi mengalami
peningkatan yaitu terdapat 148 juta jiwa
pasien diseluruh Rumah Sakit di dunia
yang mengalami tindakan operasi (Rizki et
al., 2019).

Anestesi spinal merupakan salah satu
cara untuk menghilangkan sensasi motorik
dengan jalan memasukkan obat anestesi
ke ruang subarakhnoid. Pada tindakan
anestesi spinal terjadi blok pada sistem
simpatis sehingga terjadi vasodilatasi yang
mengakibatkan perpindahan panas dari
kompartemen sentral ke perifer, hal ini
yang akan menyebabkan hipotermi. Selain
itu salah satu efek dari obat anestesi yang
dapat menyebabkan hipotermia adalah
terjadinya pergeseran threshold pada
termoregulasi sehingga tubuh lebih cepat
merespon penurunan suhu (Williams,
2017).

Hipotermi didefinisikan keadaan suhu
inti yang kurang dari 35°C dan merupakan
suatu faktor risiko independen terjadinya
mortalitas setelah trauma. Bila suhu kurang
dari 36°C yang dipakai sebagai patokan
maka insiden hipotermia berkisar 50-70%
dari 160 pasien yang menjalani
pembedahan (Wilson, 2017). Penelitian
yang dilakukan oleh Mahalia (2012)
menemukan 2,5% pasien mengalami
komplikasi setelah menjalani anestesi.
Salah satu komplikasi yang muncul setelah
tindakan anestesi adalah hipotermi.
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Kejadian hipotermi sebanyak 20-27%
dari 40 pasien yang menjalani operasi
berhubungan dengan faktor luasnya luka
yang terbuka dan tidak tertutup kain
selama di ruang operasi. Dan sebanyak
60% dari 40 pasien yang menjalani
pembedahan mengalami hipotermi karena
faktor lama operasi (Hujjatulislam, 2015).

Pasien dengan indeks masa tubuh yang
rendah akan lebih mudah kehilangan
panas dan merupakan faktor risiko terjadi
hipotermi yang dapat memicu kejadian
shivering pasca operasi, hal ini karena
dipengaruhi oleh persediaan sumber
energi penghasil panas yaitu lemak yang
tipis, simpanan lemak dalam tubuh sangat
bermanfaat sebagai cadangan enerqgi,
sedangkan pada indeks massa tubuh yang
tinggi memiliki sistem proteksi panas yang
cukup dengan sumber energi penghasil
panas yaitu lemak yang tebal sehingga
indeks massa tubuh yang tinggi lebih baik
dalam mempertahankan suhu tubuhnya
dibanding dengan IMT yang rendah
(Sjamsuhidayat, 2018).

Penelitian terkait mengenai hubungan
antara usia dan lama operasi dengan
hipotermi pada pasien paska anestesi
spinal di Instalasi Bedah Sentral yang
menunjukkan mayoritas responden paska
anestesi spinal berusia lansia sebanyak 22
orang (41,8%) dan lama operasi responden
paska anestesi spinal tergolong cepat yaitu
sebanyak 33 orang (62,3%). Ada
hubungan antara faktor usia (p=0,028) dan
lama operasi (p=0,005) dengan hipotermi.
Kesimpulan penelitian ini yakni adanya
hubungan antara usia dan lama operasi
dengan hipotermi pada pasien paska
anestesi spinal (Widiyono, et al., 2020).

Jumlah kasus bedah dengan anestesi
spinal di RSU Metro Medical Center
Lhokseumawe pada tahun 2020 sebanyak
986 kasus dan pada tahun 2021 meningkat
menjadi 1.082 kasus. Hasil studi
pendahuluan yang penulis lakukan dengan
melakukan observasi kepada 10 orang
pasien post operasi operasi dengan
anestesi spinal ditemukan sebanyak 7
pasien mengalami hipotermia dan 3 pasien
lainnya tidak mengalami hipotermia,
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ditinjau dari lama operasi ditemukan
sebanyak 4 pasien membutuhkan waktu
operasi yang cepat (<1 jam), 5 orang
pasien membutuhkan waktu operasi yang
sedang (1-2 jam) dan 1 orang pasien
membutuhkan waktu operasi yang lama
(>2 jam) serta ditinjau dari aspek IMT
sebanyak 6 orang pasien memiliki IMT
dengan kategori berat badan normal, 2
orang pasien memiliki IMT dengan kategori
berat badan di bawah normal dan 2 orang
pasien lainnya memiliki IMT dengan
kategori berat badan berlebih.

Berdasarkan uraian diatas maka penulis
tertarik untuk melakukan penelitian
mengenai hubungan indeks massa tubuh
dan lama operasi dengan kejadian
hipotermia pada pasien post operasi
dengan tindakan anestesi spinal di RSU
Metro Medical Center Lhokseumawe
Provinsi Aceh. Penelitian ini bertujuan
untuk mengetahui hubungan indeks massa
tubuh dan lama operasi dengan kejadian
hipotermia pada pasien post operasi
dengan anestesi spinaldi RSU Metro
Medical Center Lhokseumawe Provinsi
Aceh.

METODE

Penelitian ini menggunakan metode
deskriptif corelasi dengan desain cross-
sectional. Proses pengambilan data pada
tanggal 27 Juni sampai 30 Juli Tahun 2022.
Populasi dalam penelitian ini adalah pasien
post operasi dengan tindakan anestesi
spinal di RSU Metro Medical Center
Lhokseumawe Provinsi Aceh selama 1
bulan terakhir adalah 126 pasien. Teknik
sampling yang digunakan adalah purposive
sampling menggunakan rumus slovin
sehingga diperoleh 96 responden sesuai
kriteria  inklusi dan eksklusi. Teknik
pengumpulan data dilakukan dengan cara
observasi langsung kepada responden
menggunakan alat ukur thermometer,
kuesioner dan lembar observasi yang berisi
tentang lama operasi, IMT dan hipotermia.
Analisis data pada penelitian ini adalah
analisis univariat yang menggunakan
distribusi frekuensi dan analisis bivariat
yang menggunakan uji Chi-Square untuk
mengetahui hubungan antara masing-
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masing variabel independen terhadap
variabel dependen.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Penelitian ini telah dinyatakan layak etik
oleh Komisi Etik Penelitian Universitas
Harapan Bangsa dengan No. B.LPPM-
UHB/1215/08/2022. Adapun hasil
penelitan dan pembahasan dapat
dijabarkan sebagai berikut:

Karakteristik Responden

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Karakteristik
Pasien Post Operasi dengan Anestesi Spinal

No Karakteristik Frekuensi Persentase
Responden ) (%)
Jenis Kelamin
1 Laki-Laki 54 56,3
2 Perempuan 42 43,7
Usia
1 18-29 Tahun 48 50
2 30-39 Tahun 46 47,9
3 40-49 Tahun 2 2,1
Jumlah 96 100

Hasil penelitian diatas menunjukkan
bahwa karakteristik responden dari 96
responden sebagian besar berjenis
kelamin laki-laki sebanyak 54 responden
(56,3%) berdasarkan usia sebagian
setengahnya  berusia  18-29 tahun
sebanyak 48 responden (50%).

Kejadian Hipotermia pada Pasien Post
Operasi dengan Anestesi Spinal

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Kejadian
Hipotermia pada Pasien Post Operasi dengan
Anestesi Spinal

No Kejadian Hipotermia  Frekuen  Persenta

Si se
® (%)

1 Hipotermia 68 70,8
2 Tidak Hipotermia 28 29,2
Jumlah 96 100

Hasil penelitian diatas menunjukkan
bahwa dari 96 responden sebagian besar
mengalami  hipotermia sebanyak 68
responden (70,8%).

Indeks Massa Tubuh (IMT) Pasien Post
Operasi dengan Anestesi Spinal

Tabel 3. Distribusi Frekuensi Indeks Massa
Tubuh (IMT) pada Pasien Post Operasi dengan
Anestesi Spinal

No Indeks Massa Tubuh Frekue Persent
(IMT) nsi ase
® (%)
1 Obesitas 30 31,3
2 Gemuk 18 18,8
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3 Normal 39 40,6
4 Kurus 9 9.4
Jumlah 96 100

Lama Operasi

Tabel 4. Distribusi Frekuensi Lama Operasi
Pasien Post Operasi dengan Anestesi Spinal
No Lama Operasi Frekuensi Persentase

® (%)

1 Cepat (<1 Jam) 31 32,3

2 Sedang (1-2 Jam) 25 26

3 Lama (>2 Jam) 40 41,7
Jumlah 96 100

Hasil penelitian diatas menunjukkan
bahwa dari 96 responden sebagian besar
menjalani operasi dengan waktu yang lama
sebanyak 40 responden (41,7%).

Hubungan IMT dengan Kejadian
Hipotermia pada Pasien Post Operasi
dengan Anestesi Spinal

Tabel 5. Hubungan IMT dengan Kejadian
Hipotermia pada Pasien Post Operasi dengan
Anestesi Spinal

Kejadian Hipotermia
Tidak Jumlah p-

No IMT Hipotermia

Hipotermia Value
F % F % f %
1 Obesitas 11 115 19 198 30 31,2
2 Gemuk 18 188 O 0 18 188 0.000
3 Normal 32 333 7 73 39 406
4 Kurus 7 7,3 2 2,1 9 9,4
Jumlah 68 70,8 28 29,2 96 100

Hasil uji statistik Chi-Square (Person
Chi-Square) pada derajat kepercayaan
95% (0=0,05) diperoleh nilai p Value =
0,000 (p<0,05) yang berarti Ha diterima
dan Ho ditolak sehingga dapat disimpulkan
bahwa ada hubungan IMT dengan kejadian
hipotermia pada pasien post operasi
dengan anestesi spinal.

Hubungan Lama Operasi dengan
Kejadian Hipotermia pada Pasien Post
Operasi dengan Anestesi Spinal

Tabel 6. Hubungan Lama Operasi dengan
Kejadian Hipotermia pada Pasien Post Operasi
dengan Anestesi Spinal

Kejadian Hipotermia

No Hipotermia

Operasi

F % F % F %

Lama Tidak Jumlah p-
Hipotermia Value

1 Cepat 4 42 27 281 31 323
2  Sedang 24 25 1 1 25
3

26
Lama 40 417 O 0 40 41,7 0,000

Jumlah 68 708 28 29,2 96 100
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Hasil uji statistik Chi—-Square (Person
Chi-Square) pada derajat kepercayaan
95% (a=0,05) diperoleh nilai p Value =
0,000 (p<0,05) yang berarti Ha diterima
dan Ho ditolak sehingga dapat disimpulkan
bahwa ada hubungan lama operasi dengan
kejadian hipotermia pada pasien post
operasi dengan anestesi spinal.

Kejadian Hipotermia pada Pasien Post
Operasi dengan Anestesi Spinal

Hasil penelitian menunjukkan bahwa
dari 96 pasien post operasi dengan
anestesi spinal sebagian besar mengalami
hipotermia sebanyak 68 responden
(70,8%). Penelitian ini sejalan dengan
peneliti Hanifa (2017), mengenai hubungan
hipotermi dengan waktu pulih sadar pasca
spinal anestesi di ruang pemulihan RSUD
Wates. Hasil penelitian  menunjukkan
bahwa sebagian besar responden
mengalami  hipotermi pasca anestesi
(65,5%).

Penelitian ini juga sejalan dengan
penelitian yang dilakukan oleh Widiyono et
al., (2020), mengenai mengenai hubungan
antara usia dan lama operasi dengan
hipotermi pada pasien pasca anestesi
spinal di Intalasi Bedah Sentral. Hasil
penelitian menunjukkan bahwa sebagian
besar responden mengalami kejadian
hipotermi sebanyak 33 responden (62,3%).

Hipotermi terjadi jika suhu tubuh kurang
dari normal atau kurang dari 36°C. Pasien
pasca bedah yang mengalami hipotermi
akan menggigil sebagai mekanisme
kompensasi tubuh terhadap hipotermi.
Berdasarkan faktor-faktor tertentu, pasien
yang menjalani operasi mengalami resiko
terjadinya  hipotermi  (Mangku dan
Senaphati, 2016). Hipotermi dapat terjadi
karena terpapar dengan lingkungan yang
dingin (suhu lingkungan rendah,
permukaan yang dingin atau basah).
Hipotermi juga terjadi karena kombinasi
dari tindakan anestesi dan tindakan operasi
yang dapat menyebabkan gangguan fungsi
dari pengaturan suhu tubuh yang akan
menyebabkan penurunan suhu inti tubuh
(care temperature) (Yulianto, 2019).

Hipotermi berdampak negatif pada
pasien, hipotermi dapat berdampak resiko
perdarahan meningkat, iskemia
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miokardium, pemulihan pasca anestesi
yang lebih lama, gangguan penyembuhan
luka, serta dapat meningkatkan resiko
infeksi. Oleh karena itu, hipotermi harus
diatasi dengan cara memaksimalkan suhu
ruangan yang stabil agar pasien tidak
kedinginan. Selain itu diberikan selimut
hangat pada pasien agar mengurangi
dampak hipotermi yang akan terjadi pada
pada pasien pasca anestesi (Arif dan
Etlidawati, 2021).

Peneliti berasumsi bahwa setiap pasien
yang menjalani operasi berada dalam risiko
mengalami kejadian hipotermi. Pasienyang
mengalami hipotermi pasca anestesi spinal
terjadi karena terpaparnya tubuh terlalu
lama dengan suhu rendah kamar di ruang
operasi. Oleh karena itu, hipotermi harus
diatasi dengan cara memaksimalkan suhu
ruangan yang stabil agar pasien tidak
kedinginan. Selain itu diberikan selimut
hangat pada pasien agar mengurangi
dampak hipotermi yang akan terjadi pada
pada pasien pasca anestesi.

Indeks Massa Tubuh Pasien Post
Operasi dengan Anestesi Spinal

Hasil penelitian diatas menunjukkan
bahwa dari 96 responden sebagian besar
memiliki IMT dalam kategori normal
sebanyak 39 responden (40,6%) dan
sebagian kecil memiliki IMT dalam kategori
kurus sebanyak 9 responden (9,4%).

Penelitian ini sejalan dengan penelitian
yang dilakukan oleh Mamola (2020),
mengenai hubungan indeks massa tubuh
dengan kejadian hipotermi pada pasien
pasca spinal anestesi di RS PKU
Muhammadiyah Yogyakarta. Hasil
penelitian menunjukkan bahwa sebagian
besar responden memiliki indeks massa
tubuh normal sebanyak 43 responden
(63,3%).

Indeks Massa Tubuh (IMT) digunakan
untuk memantau status gizi orang dewasa,
khususnya yang berkaitan dengan
kekurangan dan kelebihan berat badan.
Indeks massa tubuh banding lurus dengan
suhu tubuh, ketika nilai indeks massa tubuh
besar maka hasil suhu tubuh yang
diperoleh jugasemakin besar. Tubuh yang
semakin besar menyimpan jaringan lemak
yang banyak maka akan lebih baik dalam
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mempertahankan suhu tubuh. IMT yang
rendah dapat mengakibatkan sebagian
cadangan energi dalam bentuk lemak akan
digunakan untuk mempertahankan panas
tubuh dan mudah kehilangan panas
apabila seseorang berada dalam keadaan
hipotermi (Ganong, 2018).

Peneliti berasumsi bahwa indeks massa
tubuh yang dimiliki oleh masing-masing
pasien memiliki efek yang berbeda-beda
pasca anestesi spinal. Pasien dengan IMT
kurus akan lebih beresiko mengalami
kejadian hipotermi pasca anestesi spinal
sedangkan pada indeks massa tubuh yang
normal maupun tinggi akan lebih baik
dalam mempertahankan suhu tubuhnya
karena memiliki sistem proteksi panas
yang cukup dengan sumber energi
penghasil panas yaitu lemak yang tebal.

Lama Operasi Pasien Post Operasi
dengan Anestesi Spinal

Hasil penelitian diatas menunjukkan
bahwa dari 96 responden sebagian besar
menjalani operasi dengan waktu yang lama
sebanyak 40 responden (41,7%) dan
sebagian kecil menjalani operasi dengan
waktu yang sedang sebanyak 25
responden (26%). Jenis tindakan operasi
yang dijalani oleh responden dalam
penelitian ini adalah operasi hernia,
appendiktomi, debridement, sectio
caesarea, laparotomi dan fraktur.

Penelitian ini sejalan dengan penelitian
yang dilakukan oleh Putri (2020),
mengenaihubungan lama dan jenis operasi
dengan kejadian Post  Anaesthetic
Shivering (PAS) pasca anestesi spinal di
Ruang Pemulihan Bedah Sentral RSUP M.
Djamil Padang. Hasil penelitian
menunjukkan bahwa sebagian besar
responden dengan lama operasi kategori
sedang (1-2 jam) sebanyak 27 responden
(56.2%).

Penelitian ini juga sejalan dengan
penelitian yang dilakukan olehMubarokah
(2017), mengenai faktor-faktor yang
berhubungan dengan hipotermi pasca
general anestesi di Instalasi Bedah Sentral
RSUD Kota Yogyakarta. Hasil penelitian
menunjukkan bahwasebagian responden
dengan lama operasi kategori sedang (1-2
jam) sebanyak 25 responden (64,10%).
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Lama waktu yang dijalani pasien untuk
operasi, dimulai sejak pasien di transfer ke
meja operasi sampai pindah ke ruang
pemulihan. Lama tindakan pembedahan
dan anestesi bepotensi memiliki pengaruh
besar khususnya obat anestesi dengan
konsentrasi yang lebih tinggi dalam darah
dan jaringan (khususnya lemak), kelarutan,
durasi anestesi yang lebih lama, sehingga
agen-agen ini harus berusaha mencapai
keseimbangan dengan jaringan tersebut
(Puspitasari, 2019).

Setiap pasien mengalami durasi operasi
yang berbeda-beda tergantung dengan
jenis operasinya. operasi dibagi
berdasarkan durasinya ke dalam 3
klasifikasi, yaitu cepat (<1 jam), sedang (1-
2 jam) dan lama (>2 jam). Lama tindakan
pembedahan dan anestesi bepotensi
memiliki pengaruh besar khususnya obat
anestesi dengan konsentrasi yang lebih
tinggi dalam darah dan jaringan
(khususnya lemak), kelarutan, durasi
anestesi yang lebih lama, sehingga agen-
agen ini harus berusaha mencapai
keseimbangan dengan jaringan tersebut
(Mashitoh et al., 2018).

Peneliti bersumsi bahwa setiap pasien
memiliki  durasi yang berbeda-beda
tergantung jenis operasi dan keadaan
tubuh pasien. Dalam penelitian ini
sebagian besar responden masuk dalam
durasi operasi sedang (1-2 jam). Lama
operasi pada pasien dengan anestesi
spinal akan dapat menurunkan produksi
panas. Semakin lama waktu operasi maka
akan menyebabkan tindakan anestesi
spinal juga semakin lama. Hal tersebut
akan menambah waktu terpaparnya tubuh
pasien dengan suhu dingin sehingga
mengakibatkan pasien memiliki resiko
kejadian hipotermi.

Hubungan Indeks Massa Tubuh dengan
Kejadian Hipotermia pada pasien Post
Operasi dengan Anestesi Spinal

Hasil uji statistik Chi-Square (Person
Chi-Square) pada derajat kepercayaan
95% (a=0,05) diperoleh nilai p Value =
0,000 (p<0,05) yang berarti Ha diterima
dan Ho ditolak sehingga dapat disimpulkan
bahwa ada hubungan IMT dengan kejadian
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hipotermia pada pasien post operasi
dengan anestesi spinal.

Penelitian ini sejalan dengan penelitian
yang dilakukan oleh Cho et al., (2022) risk
factors for postoperative hypothermia in
patients undergoing robot-assisted
gynecological surgery: a retrospective
cohort study. Hasil penelitian menunjukkan
bahwa ada indeks massa tubuh adalah
salah satu faktor risiko kejadian hipotermia
pada pasien post operasi dengan anestesi
spinal.

Penelitian ini juga sejalan dengan
penelitian yang dilakukan oleh Qotimah
(2018), mengenai hubungan indeks massa
tubuh dengan hipotermi pada pasien pasca
anestesi spinal di RSUD Kota Yogyakarta.
Hasil penelitian menunjukkan bahwa ada
hubungan antara indeks massa tubuh
dengan kejadian hipotermi pasca spinal
anestesi dengan signifikansi p value
sebesar 0,039.

Pada orang dengan IMT yang rendah
akan lebih mudah kehilangan panas dan
merupakan  faktor risiko terjadinya
hipotermi, hal ini dipengaruhi oleh
persediaan sumber energi penghasil panas
yaitu lemak yang tipis, simpanan lemak
dalam tubuh sangat bermanfaat sebagai
cadangan energi. Pada indeks massa
tubuh yang tinggi memiliki sistem proteksi
panas yang cukup dengan sumber energi
penghasil panas yaitu lemak yang tebal
sehingga IMT yang tinggi lebih baik dalam
mempertahankan suhu tubuhnya
dibanding dengan IMT yang rendah karena
mempunyai cadangan energi yang lebih
banyak (Mubarokah, 2017).

Jaringan lemak merupakan depo yang
efektif untuk penimbunan zat anestesi,
walaupun konsentrasinya lebih rendah dari
jaringan otot (muscule group), tetapi
mempunyai kemampuan besar dalam
pengambilan zat anestesi, hal ini bisa
memperlambat induksi maupun komplikasi
pasca tindakan anestesi. Pada orang yang
gemuk akan cenderung menggunakan
energi dari dalam, artinya jarang
membakar kalori, dan menaikkan heart rate
ketika suhu tubuh menurun, sedangkan
pada orang yang kurus dengan persediaan
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lemak yang sedikit akan cenderung
kehilangan panas (Mamola, 2020).

Peneliti berasumsi bahwa semakin
tinggi nilai IMT maka semakin menurun
angka kejadian hipotermi. Hal itu
bermakna, responden dengan IMT lebih
(gemuk) memiliki risiko rendah untuk
mengalami  hipotermi  pasca  spinal
anestesi. Responden dengan IMT kurus
paling banyak frekuensi dan
presentasenya dalam mengalami hipotermi
pasca spinal anestesi dibanding pasien
dengan IMT normal dan gemuk. Indeks
massa tubuh yang rendah dapat
mengakibatkan sebagian cadangan energi
dalam bentuk lemak akan digunakan untuk
mempertahankan panas tubuh dan mudah
kehilangan panas apabila seseorang
berada dalam keadaan hipotermi.

Hubungan Lama Operasi dengan
Kejadian Hipotermia pada pasien Post
Operasi dengan Anestesi Spinal

Hasil uji statistik Chi—Square (Person
Chi-Square) pada derajat kepercayaan
95% (0=0,05) diperoleh nilai p Value =
0,000 (p<0,05) yang berarti Ha diterima
dan Ho ditolak sehingga dapat disimpulkan
bahwa ada hubungan lama operasi dengan
kejadian hipotermia pada pasien post
operasi dengan anestesi spinal.

Penelitian ini sejalan dengan penelitian
yang dilakukan oleh Widiyono et al.,
(2020), mengenai hubungan antara usia
dan lama operasi dengan hipotermi pada
pasien pasca anestesi spinal di Intalasi
Bedah Sentral. Hasil penelitian
menunjukkan bahwa ada hubungan antara
faktor lama operasi dengan hipotermi
pasca anestesi spinal dengan nilai p value
0,005. Penelitian ini juga sejalan dengan
penelitian yang dilakukan oleh Mendonca
et al.,, (2019), mengenai Risk factors for
postoperative hypothermia post-anesthetic
in the care unit. Hasil penelitian
menunjukkan bahwa lama operasi adalah
salah satu faktor risiko terjadinya hipotermi
pasca anestesi.

Lama pelaksanaan operasi
mempengaruhi terjadinya hipotermi pada
pasien. Durasi pembedahan yang lama
akan menyebabkan tindakan anestesi
menjadi lebih lama dan menambah waktu
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terpaparnya tubuh terhadap suhu dingin di
ruang operasi. Induksi anestesi
mengakibatkan vasodilatasi yang
menyebabkan proses kehilangan panas
tubuh terjadi secara terus menerus. Panas
padahal diproduksi secara terus menerus
oleh tubuh sebagai hasil dari metabolisme.
Proses produksi serta pengeluaran panas
tersebut diatur oleh tubuh guna
mempertahankan suhu inti tubuh dalam
rentang 36-37,50C. Oleh karena itu, pasien
yang menjalani operasi dan anestesi lebih
lama maka akan kehilangan panas secara
terus menerus dan lebih berisiko
mengalami hipotermi (Putzu, 2017).

Peneliti berasumsi bahwa semakin lama
operasi yang dilakukan pada pasien maka
semakin tinggi risiko hipotermi pasca spinal
anestesi yang terjadi pada pasien. Lama
operasi dalam penelitian ini dihitung sejak
dibuatnya sayatan pertama (time out)
sampai pasien dipindahkan ke ruang
pemulihan yang dinyatakan dalam jam.
Selain itu, pasien yang menjalani operasi
jarang menggunakan selimut penghangat
selama durante operasi sampai di IBS,
sehingga tubuh pasien lebih banyak
terpapar dengan suhu ruangan yang dingin
dan berisiko mengalami hipotermi.

KESIMPULAN

Kesimpulan penelitian ini  adalah
terdapat hubungan antara IMT dan lama
operasi dengan kejadian hipotermia pada
pasien post operasi dengan anestesi
spinal di RSU Metro Medical Center
Lhokseumawe Provinsi Aceh.

SARAN

Penata anestesi diharapkan agar
meningkatkan kewaspadaan terhadap
kejadian hipotermia pasca anestesi spinal
guna mencegah terjadinya komplikasi yang
serius pada pasien post operasi dengan
anestesi spinal.
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