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Abstrak
 

Tujuan : Membandingkan angka keberhasilan pemasangan LMP antara teknik klasik modifikasi dengan

teknik introduser.

 

Metode :Uji klinik tersamar ganda. Penelitian dilakukan di Instalasi Bedah Pusat RSCM pada bulan Maret

sampai dengan April 2004, pada 118 pasien dewasa yang menjalani operasi berencana dengan anesthesia

umum. Pasien dibagi secara acak menjadi 2 kelompok; 59 pasein mendapat perlakuan teknik klasik

modifikasi dan 59 pasien lainnya dengan teknik introduser. Apabila berhasil dilanjutkan dengan pemasangan

OCT. Selama penelitian dilakukan pengamatan frekuensi upaya pemasangan, perubahan hemodinamik serta

komplikasi yang timbul. Analisa statistik dilakukan dengan uji t untuk data numerik, uji x-kuadrat untuk

data nominal, dengan tingkat kemaknaan p<0,05.

 

Hasil : Angka keberhasilan pemasangan LMP pada upaya pertama (96% vs 88,1%, p<0,05) lebih tinggi

dengan teknik klasik modifikasi, tetapi angka keberhasilan setelah upaya ketiga adalah sama (98,3%) pada

kedua kelompok. Angka Keberhasilan pemasangan OGT lebih tinggi pada kelompok teknik klasik

modifikasi (86,2% vs 81,1%, p<0,05). Terdapat penurunan hemodinamik yang bermakna pada 1 menit

setelah pemasangan LMP. Angka penurunan MAP (6,16% vs 10,25%) dan laju denyut jantung (1,5% vs.

6,83%) lebih kecil pada kelompok teknik klasik modifikasi daripada kelompok teknik introduser.

Kamplikasi yang timbul pada penelitian ini adalah ditemukannya darah pada kaf ketika dilakukan ekstubasi

(9,32%).

 

Kesimpulan : Teknik klasik modifikasi mempunyai angka keberhasilan pemasangan LMP yang sama

dengan teknik introduser.

<hr><i>Background: The ProSeal laryngeal mask airway (PLMA) is a new laryngeal mask device with a

modified cuff to improve seal and drainage tube to provide a channel for regurgitated fluid and gastric tube

placement. In this present double blind, randomized, clinical study, we tested the hypothesis that the rate of

successful) PLMA insertion using modified classical technique is higher than introducer technique.

 

Method : A hundred and eighteen adult patients that underwent elective surgery with general anesthesia

were randomly allocated to modified classical technique and introducer technique groups. We compared the

rate of successful PLMA insertion technique. Oro gastric tube insertion was attempted if there was no gas

leak. We assessed hemodynamic responses and complications of insertion.

 

Result : First-attempt insertion successful rate (96% vs. 88,1%, p<0,05) was higher for the modified

classical technique, but after the third attempt successful rate were similar (98,3%). Oro gastric tube
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placement was more successful with modified classical technique (86,2% vs 81,1%, p<0,05). There was a

significant decrease in hemodynamic measurement at 1 minute after insertion of the PLMA. There was a

smaller decrease in mean arterial pressure (6,16% vs 10,25%) and heart rate (1,5% vs. 6,83%) after insertion

with modified classical technique compare with introducer technique. The only complication was the

presence of blood on the device following removal (9,32%).

 

Conclusion : Modified classical technique has a similar ALMA insertion successfulf rate with introducer

technique.</i>


