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<b>ABSTRAK</b>

Latar Belakang: Manajemen nyeri pascabedah yang efektif dapat memberikan pemulihan cepat, mengurangi
biaya perawatan dan tercapainya kenyamanan serta kepuasan pasien. Pemberian analgesia epidural dapat
digunakan secara <em>Continuous Epidural Infusion</em>/ CEI. Epidural kontinu memberikan derajat
analgesia yang stabil, mencegah fluktuasi dalam meredakan nyeri dengan gangguan kardiovaskular minimal.
Saat dilakukan <em>chest</em> <em>physiotherapy </em>pascabedah dengan pemberian CEI, pasien
lebih kooperatif sehingga meningkatkan kepuasan pasien. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui
perbandingan efektivitas antara teknik CEl dengan I1EB pada pemberian morfin 4 mg dan bupivakain
0.125% per 24 jam.

Metode: Penelitian uji klinik acak tidak tersamar ini melibatkan 36 subjek pascabedah abdomen bawah,
urologi dan ginekologi dari Januari sampai Maret 2018. Dilakukan <em>consecutive sampling
</em>kemudian dibagi melalui randomisasi menjadi 2 kelompok CEI dan |EB. Pada kelompok CEI
mendapatkan morfin 4 mg + bupivakain 0,125% 60 mg (total volume 48 ml) kecepatan 2 ml/jam drip
selama 24 jam, tanpainisial bolus. Kelompok 1EB, mendapatkan morfin 2 mg + bupivakain 0,125% 5 mg
(total volume 4 ml) tiap 12 jam. Penelitian ini Membandingkan derajat nyeri istirahat dan bergerak pada
menit ke-0, jam ke-6, jam ke-12 dan jam ke-24, saat pertamakali pasien membutuhkan analgesik tambahan
dan jumlah pemberian ketorolak dan efek samping analgesia epidural pada kedua grup dalam 24 jam
pertama

Hasil: Kedua kelompok sama efektif dalam mengontrol nyeri pascabedah secaraklinis. Saat menit ke-0,
jam ke-6, jam ke-12 dan jam ke-24 berdasarkan rentang NPS termasuk nyeri ringan-sedang, dengan nilai
median dergjat nyeri bergerak 2-3 dan dergjat nyeri istirahat 1-2, meski tidak ada perbedaan bermakna
secara statistik.

Simpulan : Tidak ada perbedaan efektivitas antara teknik CEI dengan |EB pada pemberian morfin 4 mg dan
bupivakain 0.125% per 24 jam.

<hr>

<i><b>ABSTRACT</b>

Background: An Effective post-operative pain management can improve recovery period, reduce cost, and
give comfort and satisfaction to the patient. Epidural analgesia can be given continuously (Continuous
Epidural Infusion/ CEI) or intermittently (Intermittent Epidural Bolus/IEB). However, continuous epidural
analgesia provides stable analgesialevel. It prevents fluctuation in pain with minimal cardiovascular
disruption. Patient with CEI is more cooperative in the effectiveness chest physiotherapy hence improve
patient satisfaction. This study aims to compare the effectiveness between CEI and |EB for lower abdomen
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and urology post-operative epidural analgesia using of 4 mg morphine and bupivacaine 0125% in 24 hours.
Methode: This study was a randomized control trial. 36 Subjects were taken from January to March 2018.
Were selected consecutively randomized into two groups: In CEI group, morphine 4 mg + bupivacaine
0,125% 60 mg (total volume 48 ml) with speed 2 ml/hour in 24 hour) was given post-operatively, without
initial boluses. In 1EB group, morphine 2 mg + bupivacaine 0.125% 5 mg (total volume 4 ml) wasgive
every 12 hours. This study evaluate the degree of pain (rest and active condition) in O minute, 6 hour, 12
hour, and 24 hour post-operative, rescue analgesia time (ketorolac iv), and side effect of epidural analgesia
in two groups within first 24 hour.

Result: The effectivenessin controlling post-operative pain between two groups was similar. Clinically, pain
in 0 minute, 6 hour, 12 hour, and 24 hour in two groups according to NPS range were classified as mild-
moderate pain, with median value of pain degree (active condition) was 2-3 and pain degree (rest) was 1-2,
although not statistically significant.

Conclusion: Thereis no difference the effectiveness between CEl and |EB for lower abdomen and urology
post-operative epidural analgesia using of 4 mg morphine and bupivacaine 0125% in 24 hours.



