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PENGARUH PEMBERIAN ANALGETIK INTRAOPERATIF EPIDURAL
BUPIVACAIN 0,25% PADA GENERAL ANESTESI TERHADAP KONSENTRASI
SEVOFLURAN PADA OPERASI LAPAROTOMI GYNEKOLOGI

ABSTRAK

Latar belakang : Lebih dari 137 juta tindakan kebidanan dan ginekologi dilakukan di seluruh
dunia yang terdiri dari 26,5% prosedur bedah untuk wanita dewasa dan 29% hanya tindakan
operasi ginekologi. Prinsip trias anestesi sangat berperan penting dalam pembiusan. Teknik
anestesi regional pada tindakan laparotomi ginekologi dapat memberikan analgesia yang
memadai dan mobilisasi paska operasi yang cepat, menurunkan input aferen mendadak,
memfasilitasi transfer pasien antar unit, mengurangi efek samping opioid serta mengurangi
jumlah agen inhalasi dan pelumpuh otot pada anestesi umum yang diperlukan.

Tujuan : Mengetahui pengaruh pemberian analgetik intraoperative epidural bupivacain 0,25%
dalam anestesi umum terhadap konsentrasi sevoflurane pada operasi laparotomi ginekologi.
Metode : Penelitian ini menggunakan analitik quasy eksperimental dengan desain post test
yang memenubhi Kriteria inklusi dan eksklusi yang terbagi menjadi 2 kelompok yaitu kelompok
pertama dengan anlgetik epidural sedangkan kelompok kedua tanpa analgetik epidural.
Pencatatan konsentrasi sevoflurane dilakukan tiap 15 menit dengan target BIS 40 — 50.

Hasil : Penelitian ini dilakukan pada 32 sampel yang terbagi menjadi 2 kelompok. Didapat
perbedaan konsentrasi sevoflurane pada kedua kelompok dengan nilai p <0,001 dengan rerata
pada kelompok 1 sebesar 0,97 + 0,09 dan pada kelompok kedua sebesar 1,89 + 0,15.
Kesimpulan : Terdapat penurunan konsentrasi sevoflurane yang bermakna pada operasi
laparotomi ginekologi yang telah diberikan analgetik intraoperative epidural bupivacaine
0.25%.

Kata Kunci : anestesi; analgetik; BIS; epidural; konsentrasi sevoflurane



EFFECT OF INTRAOPERATIVE ANALGETIC EPIDURAL BUPIVACAIN 0.25% ON
GENERAL ANESTHESIA ON SEVOFLURAN CONCENTRATION IN
GYNECOLOGICAL LAPAROTOMY OPERATION

ABSTRACT

Background: More than 137 million actions on midwifery and gynecology all done over a
world consisting of 26.5% procedures surgery for woman mature and 29% only action
operation gynecology. Principle triad anesthesia has a important role in anesthesia. Regional
anesthesia technique on laparotomy gynecology could provide adequate analgesia and
mobilization easter fast operation, reduce sudden afferent input, facilitate patient transfer
between units, reducing effect as well as opioids reduce total agent inhalation and paralysis
muscle on anesthesia general required.

Purpose: To know how to influence gift intraoperative analgesia epidural bupivacaine 0.25%
in anesthesia general to need sevoflurane concentration in operation laparotomy gynecology.
Method: This study use analytic quasi experimental with design posttest that meets criteria
inclusion and divided exclusion into 2 groups that is group first with epidural analgesics while
group second without epidural analgesia. Recording need sevoflurane concentration was
carried out every 15 minutes with a BIS target of 40-50.

Result: In this study divided 32 samples into 2 groups. Got the difference need for sevoflurane
in second group with mark p < 0.001 with average on group 1 of 0.97 + 0.09 and on group
second of 1.89 + 0.15.

Conclusion: There is drop significant sevoflurane concentration on operation laparotomy
gynecology who have given intraoperative analgesia epidural bupivacaine 0.25%.

Keywords : anesthesia ; analgesics ; BIS; epidural; need for sevoflurane



