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Abstrak
 

<b>ABSTRAK</b><br>

Latar belakang: Kardioplegia merupakan komponen penting dalam proteksi miokard operasi jantung.

Meskipun telah banyak penelitian yang mencoba membuktikan keunggulan kardioplegia darah dibanding

kardioplegia kristaloid, namun kesepakatan kardioplegia terbaik untuk operasi jantung bawaan asianotik

belum tercapai. Metode: Penelitian eksperimental dengan simple randomization pada 54 populasi pasien

VSD, AVSD dan gangguan katup mitral yang dibagi menjadi dua kelompok, yaitu 24 pasien kelompok

crystalloid cardioplegia CC sebagai kontrol, dan 30 pasien kelompok blood cardioplegia BC . Dilakukan

pemeriksaan selisih kadar laktat darah arteri dan sinus koronarius, serta ekstraksi oksigen koroner segera,

menit ke-15 dan menit ke-30 setelah CPB dihentikan. Dilakukan observasi terhadap durasi ventilasi

mekanik, penggunaan inotropik, aritmia jantung, lama rawat icu dan lama rawat rumah sakit. Hasil: Selisih

kadar laktat darah dan ekstraksi oksigen koroner tidak berbeda bermakna p>0,05 . Pada pasien tutup VSD,

penggunaan intoropik lebih sedikit pada kelompok BC. Pasien tanpa inotropik kelompok BC dan CC yaitu

9/25 dan 2/22, 1 jenis inotropik 12/25 dan 13/22, dan lebih dari satu jenis inotropik 4/25 dan 7/22

<hr>

<b>ABSTRACT</b><br>

Backgrounds Cardioplegia is an important myocardial protection in cardiac surgery. Many studies

conducted to prove blood cardioplegia rsquo s superiority to crystalloid cardioplegia, but no agreement

established for which cardioplegia is the best for acyanotic cardiac surgery. Methods Experimental study

with simple randomization in 54 VSD, AVSD, and mitral valve disease patients, 24 crystalloid cardioplegia

CC , and 30 blood cardioplegia BC . Lactate levels in arterial blood and coronary sinus, also coronary

oxygen extractions were measured immediate, 15 and 30 minutes after CPB deactivated. Postoperative

mechanical ventilation durations, inotropic administrations, arrhytmias, ICU and hospital length of stay were

observed. Results No significant difference in the difference of lactate levels and coronary oxygen

extractions immediate, 15 and 30 minutes after CPB P 0.05 . Less inotropics needed in VSD closure patients

in BC group. No inotropic needed in 9 25 BC group to 2 22 in CC group, 1 inotropic needed in 12 25 BC

group to 13 22 in CC group, and more than 1 intropic needed in 4 25 BC group to 7 22 in CC group p
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