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ABSTRAK

Pasien perioperatif khususnya operasi bedah mayor sangat rentan mengalami
hipotermi. Permasalahan ini paling sering terjadi akibat dari efek anastesi, lamanya
waktu operasi dan suhu kamar operasi yang dingin. Hipotermia pada pasien
perioperative juga dikatakan dapat meningkatkan risiko kejadian gangguan pada
jantung seperti aritmia, iskemia, dan henti jantung, peningkatan kehilangan darah.
Strategi pencegahan yang disarankan termasuk menjaga suhu kamar pada 24°C
(75,2°F), melakukan penghangatan aktif, dan melakukan prewarming sebelum operasi.

Desain penelitian yang digunakan adalah quasi-experimental dengan
menggunakan rancangan nonequivalent control group design. Teknik sampling yang
digunakan dalam penelitian ini adalah purposive sampling, jumlah sampel dalam
penelitian ini adalah 56 pasien yang terdiri dari 28 kelompok intervensi dan 28
kelompok kontrol.

Hasil uji nonparamatrik mann-whitney test setelah diberikan tindakan
prewarming pada kelompok intervensi dan blangkit roll pada kelompok kontrol
diperoleh nilai Sig. (2-tailed) sebesar 0,000 > 0,05. Terdapat penurun rata-rata suhu
tubuh pasien pada kelompok intervensi sebesar 0,55°C dan 1,09°C pada kelompok
kontrol.

Hal ini menunjukkan ada perbedaan suhu tubuh pasien bedah mayor setelah
diberikan tindakan prewarming pada kelompok intervensi dan blangkit roll pada
kelompok kontrol. Tindakan pemanasan yang dilakukan pada saat sebelum operasi
(prewarming) akan meningkatkan panas jaringan perifer sehingga menurunkan
redistribusi panas dari inti tubuh ke jaringan perifer setelah induksi anestesi. Tenaga
kesehatan khususnya perawat diharapkan dapat melakukan pemberian prewarming
sebelum tindakan operasi sehingga komplikasi pasca operatif dapat diminimalisir.

Kata Kunci : Prewarming, bedah mayor, suhu tubuh, Inadvertent Perioperative
Hypothermia (IPH)

Daftar Pustaka : 36 (2012-2023)
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ABSTRACT

Perioperative patients, particularly those undergoing large surgical
procedures, are highly susceptible to hypothermia. This problem is most typically
caused by the effects of anesthesia, the length of the operation, and the low
temperature of the operating room. Hypothermia in perioperative patients has also
been linked to an increased risk of heart issues including arrhythmia, ischemia, and
cardiac arrest, as well as increased blood loss. Preventive methods include keeping the
room temperature at 24°C (75.2°F), active warming, and prewarming before surgery.

The research design was quasi-experimental, with a nonequivalent control
group design. The sampling approach utilized in this study was purposive sampling,
with 56 patients divided into 28 intervention groups and 28 control groups.

The non-parametric Mann-Whitney test following prewarming action in the
intervention group and blanket roll in the control group yielded a Sig. (2-tailed) of
0.000 > 0.05. There was a decrease in the average body temperature of patients in the
intervention group by 0.550C and 1.090C in the control group.

This shows that there is a difference in the body temperature of major
surgical patients after being given prewarming procedures in the intervention group
and blanket rolls in the control group. The warming action carried out before surgery
(prewarming) will increase the heat of the peripheral tissue thereby reducing the
redistribution of heat from the body's core to the peripheral tissue after induction of
anesthesia. Health workers, especially nurses, are expected to provide prewarming
before surgery so that post-operative complications can be minimized.

Keywords: Prewarming, major surgery, body temperature, Inadvertent Perioperative
Hypothermia (IPH)
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