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ABSTRAK

Penelitian ini bertujuan untuk menjawab pertanyaan penelitian : ““ Faktor-faktor
apa saja yang mempengaruhi perubahan pola eliminasi; konstipasi pada klien post
operasi CABG (Coronary Artery Bypass Graft)”. Desain penelitian yang digunakan
adalah metode deskriptif sederhana, dengan responden sebanyak 30 orang klien post
operasi CABG. Alat pengumpulan data berupa angket/ kuesioner yang dibuat sendiri
oleh peneliti, dengan menyediakan 4 pilihan jawaban untuk masing-masing
_ pertanyaan. Penelitian dilakukan pada bulan Apnil dan Mei 2002 di Pusat Jantung

Nasional Harapan Kita Jakarta. Angket yang memenuhi syarat untuk dilakukan
pengolahan data sebanyak 30 angket.

Dari hasil pengolahan data penelitian ternyata pola eliminast buang air besar
pada klien berubah yang sebelum operasi sekali sehari menjadi tiga hari bahkan lebih
setelah operasi baru bisa buang air besar. Faktor penyebab dart hal tersebut antara
lain : mobilisast klien post operasi sangat terbatas, pola diet jumlah serat dan intake
makanan kurang, konsumsi cairan perhari tidak adekuat, dan pengaruh usia lanjut,

v
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BAB I
PENDAHULUAN

A. LATAR BELAKANG DAN MASALAH PENELITIAN

Coronary Artery Bypass Graft (CABG) merupakan suatu tindakan
pembedahan yang dilakukan pada klien dengan kasus coronary artery disease
(CAD) dengan cara membuat saluran baru (pembuluh darah untuk mentransport
darah) antara aorta atau arteri besar lain, menyeberang arteri koronaria yang
tersumbat sehingga memungkinkan bagian distal miokardium dari area yang
tersumbat tetap mendapat aliran darah (Lewis, Heitkemper, dan Dirksen, 2000).

Klien yang telah dilakukan operasi CABG kebanyakan mengalami rasa
tidak nyaman post operasi, baik secara fisiologis maupun psikologis. Hal ini
biasanya berhubungan dengan anestesi umum dan prosedur pembedahan. Salah
satu perubahan fisiologis yang sering terjadi yaitu perubahan pola eliminasi buang
air besar, vaitu terjadi konstipasi.

Abraham Maslow (1940) mengembangkan teori kebutuhan manusia
yang menyusun kebutuhan manusia atas lima tingkatan berdasarkan seberapa
penting kebutuhan tersebut dalam kehidupan. Kelima tingkatan tersebut yaitu :
kebutuhan fisiologis, kebutuhan rasa aman dan nyaman, kebutuhan cinta dan

dicintai, kebutuhan harga diri, dan kebutuhan aktualisasi diri. Kebutuhan

eliminasi merupakan salah satu kebutuhan fisiologis yang harus dipenuhi sebelum

kebutuhan rasa aman dipenuhi dan kebutuhan-kebutuhan lain di atasnya.
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Eliminasi produk sisa pencernaan dari tubuh adalah penting bagi |
kesehatan. Konstipasi merupakan salah satu masalah eliminasi buang air besar
yang ditunjukkan dengan adanya feses yang keras, kering, dan berbentuk butiran
kecil atau tldak adanya feses untuk beberapa periode (Kozier & Blais, 1995).

Banyak faktor penyebab yang menimbulkan konstipasi yaitu :
kebiasaan defekasi tidak teratur, penggunaan laxative yang berlebihan,
peningkatan stress psikologis, diet yang tidak sesuai, cairan yang tidak adekuat,
pengobatan, latihan tidak efektif, usia, dan proses penyakit (Kozier & Blais,
1995). .

Berdasarkan uraian di atas, maka penulis tertarik untuk melakukan
penelitian tentang {aktor-faktor apa saja yang mempengaruhi perubahan pola

eliminasi ; konstipasi pada kiien post operasi CABG.

B. TUJUAN PENELITIAN
Penelitian ini bertujuan untuk mengidentifikasi faktor-faktor yang
mempengaruhi perubahan pola eliminasi ; konstipasi pada klien post operasi

CABG.

C. MANFAAT PENELITIAN
Hasil penelitian diharapkan dapat bermanfaat sebagai berikut :
1. Bagi perawat sebagai pemberi pelayanan, merupakan masukan tentang

masalah keperawatan : konstipasi pada klien post CABG, sehingga perawat
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dapat memberikan pelayanan keperawatan yang sesuai bagi klien baik yang
bersifat kuratif, preventif maupun promotif guna pemenuhan kebutuhan dasar
klien dan tercapainya kesehatan yang optimal.

2. Bagi klien terutama yang akan menjalani tindakan operasi CABG, sebagai
bahan masukan untuk dapat melakukan tindakan pencegahan sehingga
masalah konstipasi post operasi CABG tidak terjadi.

3. Bagi peneliti berikutnya, sebagai bahan atau sumber data dan pendorong
untuk melakukan penelitian lebih lanjut khususnya tentang konstipasi pada

klien post operasi CABG.

| L. STUDI KEPUSTAKAAN
Untuk mengidentifikasi tentang faktcr-faktor yang mempengaruht
perubahan pole eliminasi ; konstipasi pada klien post operasi CABG, di bawah ini
peneliti akan menjelaskan konsep yang terkait antara lain tentaug konsep CABG,
eliminasi, dan konstipasi serta faktor-faktor yang mempengarchinya.
1. CORONARY ARTERY BYPASS GRAFT (CABG)
1.L.LPENGERTIAN
Coronary artery bypass graft (CABG) merupakan suatu tindakan
pembedahan yang dilakukan pada klien dengan kasus coronary artery discase
(CAD) dengan cara membuat saluran baru (pembuluh darah untuk

mentransport darah) antara aorta atau arteri besar lain, menyeberang arteri
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koroner yang tersumbat sehingga memungkinkan bagian distal miokardium

dari area yang tersumbat tetap mendapat aliran darah.(Lewis et al., 2000).
CABG merupakan pengobatan yang bersifat paliatif untuk CAD dan

bukan merupakan suatu tindakan penyembuhan. CABG memberikan kualitas

kehidupan yang lebih baik dan survival yang lebih panjang.

1.2.INDIKASI
Lewis et al. (2000) menyebutkan bahwa CABG biasanya
direckomendasikan untuk klien dengan :
1.2.1. Obstruksi “left main artery coronary” yang bermakna
1.2.2. “Three vessel disease” (3VD)
1.2.3. “Two vessel disease” (2VD) yang tidak berespon terhadap terapi

pengobatan

1.3. PROSEDUR

- Prosedur CABG dilakukan dengan klien dalam di bawah pengaruh
anestesi umum. Infus intra vena dipasang karena diperlukan dalam
pemberian cairan, obat-obatan, dan darah. Selain itu, klien akan diintubasi dan
disambungkan ke ventilasi mekanik. Biasanya ahli bedah membuat insisi
sternotomi median dan menghubungkan klien ke mesin bypasss
kardiopulmonal. Selanjumy‘a pembuluh darah dari bagian tubuh klien yang

lain (seperti : vena saphena, arteri mamari internal kiri ) disambungkan ke lesi

Faktor-faktor yang..., Zubaidah, FIK Ul, 2002

e T ————— T =g

'
T AT T e e L R =

'
Lt awRT— rem e

151



arteri koroner , melewati bagian yang tersumbat. Kemudian mesin
kardiopulmonal dilepas sambungannya dan insisi ditutup. Sebelum insisi
pada dada ditutup, drain dipasang untuk mengeluarkan udara dan cairan dari
mediastinum dan torak. Klien kemudian dipindahkan ke ruang intensif,

Drain dan selang infus biasanya dilepas 1 — 3 hari post operasi.
Pengobatan nyeri adalah penting untuk memungkinkan klien aktif dan
berpartisipasi untuk batuk dan Jatihan napas dalam. Setelah keadaan klien:
stabil, klien dipindahkan ke ruang semi intensif untuk selanjutnya
dipindahkan ke ruang perawatan bedah biasa. Setelah pemindahan, aktifitas
klien perlahan meningkat dan pola nutrisi dimulai lagi, terapi obat - obatan
disesuaikan.

Kebanyakan klien mengalami rasa tidak nyaman post operasi. Hal ini
biasanya berhubungan dengan anestesi umum dan prosedur pembedahan.
Ketdaknyamanan yang paling umum yaitu : nausea, muntah, lemah, tidak

bisa tidur, haus, konstipasi, dan rasa nyeri.(Sandra, 1996).

. ELIMHN'ASI
2.1. PENGERTIAN

Eliminasi/defekasi merupakan proses pengeluaran produk sisa
pencernaan dari anus dan rektum. Produk sisa yang dikeluarkan disebut feses ‘

atau tinja.
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Frekuensi defekasi bersifat individual, bervariasi dari beberapa kali per
hart sampai dua — tiga kali perminggu. Jumlah yang didefekasikan juga

bervariasi pada setiap orang (Kozier et.al., 1995).

2.2. FISIOLOGI DEFEKASI

Defekasi secara normal ditimbulkan oleh dua reflek defekasi. Saat feses
memasuki rektum, distensi dinding rektum memberi signal yang menyebar
sepanjang pleksus mesenterikus, menimbulkan gerakan peristaltik pada kolon
desenden dan sigmoid serta pada rektum. Gerakan ini memaksa feses bergerak
menuju anus. Saat gerakan peristaltik sampai ke anus, spinkter anal internal
menjadi terhalang untuk menutup dan jika spinkter eksternal relaksasi,
defekasi terjadi. Dinamakan juga dengan reflek defekasi intrinsik.

Reflek yang kedua dinamakan reflek defekasi parasimpatis. Saat serat

syaraf di rektum terstimulus, signal ditransmisikan ke syaraf spinal dan

kemudian berbalik ke kolon sigmoid dan kolon desenden serta rektum. Signal -

parasimpatis ini memperhebat gerakan peristaltik, merelaksasi sfingter anal
internal dan memperhebat defekasi intrinsik.

Setelah individu didudukkan di toilet atau bedpan, sfingter anal
eksternal berelaksasi secara volunter, Pengeluaran feses dibantu dengan
kontraksi otot abdomen dan diafragma yang meningkatkan tekanan abdomen
dan kontraksi otot levator ani pada dasar pel.vis, yang memindahkan feses

melalui kanal anal. Defekasi normal difasilitasi dengan :
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a. fleksi lutut, yang meningkatkan tekanan pada abdomen
b. posisi duduk, yang meningkatkan tekanan bagian bawah pada rektum.

Jika reflek defekasi tidak diacuhkan dan jika defekasi secara sadar
dihambat dengan mengkontraksi otot sfingter eksternal, keinginan untuk
defekasi secara normal hilang untuk beberapa jam. Penghambatan keinginan
untuk berdefekasi yang berulang, dapat berakibat ekspansi rektum yang
mengakomodasi pengumpiulan feses dan kehilangan stimulus keinginan untuk

berdefekasi, akibat akhir adalah terjadinya konstipasi.

. KONSTIPASI

3.1. PENGERTIAN

Lews et al. (2000) mendefinisikan konstipasi sebagai menuiunnya
frekuensi buang air besar dari keadaan normal bagi individu, feses menjadi
keras sehingga sulit untuk dikeluarkan, penurunan volume feses, dan tefjadi
retensi feses dalam rektum,

Konstipasi menunjukkan adanya feses yang kecil, kering, keras, atau

tidak adanya feses untuk beberapa waktu.
3.2. FAKTOR PENYEBAB

Beberapa faktor yang menyebabkan konstipasi, diantaranya yaitu :

3.2.1.Kebiasaan defekasi tidak teratur
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Bila reflek defekasi normal dihambat atau diacuhkan, reﬂek. tersebut
pada akhirnya melemah. Bila sering diacuhkan, maka keinginan untuk
defekasi akhirnya hilang.

3.2.2 Penggunaan laxative yang berlebihan

Penggunaan laxative yang berlebihan memiliki efek yang sama
dengan mengacubkan keinginan untuk defekasi., yaitu reflek defekasi
alami dihambat. Kebiasaan penggunaan laxative biasanya membutuhkan

~ dosis yang semakin besar dan kuat, karena secara progresif efeknya
berkurang dengan penggunaan teratur,
3.2.3.Peningkatan stress psikologis

Emosi yang kuat diperkirakan menyebabkan konstipasi yang
menghambat peristaltik intestinal melalut aksi epineprin dan sistem
syaraf simpatis. Stress juga dapat menyebabkan spastik usus (konstipasi
hipertonik atau spastik atau kolon iritabel).

3.2.4 Diet yang tidak sesuai

Diet rendah serat dapat menyebabkan residu produk sisa tidak efektif
untukvmen_stimulasi reflek defekasi. Perubahan dalam jumlah diet juga
dapat menyebabkan konstipasi.

3.2.5.Cairan tidak adekuat

Intake cairan yang tidak adekuat mengurangi jumlah cairan di kimus ‘

yang memasuki usus besar. Kekurangan cairan ini menyebabkan feses

menjadi lebih kering dan keras.
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3.2.5.Medikasi
Beberapa obat seperti morfin dan obat adrenergik atau antikolinergik
memperlambat motilitas kolon melalui aksi system syaraf pusat, yang
menyebabkan konstipasi.
3.2.6.Latihan yang tidak adekuat
Pada klien dengan tirah baring lama, kelemahan otot secara umum
meluas ke otot abdomen, diafragma, dan dasar pelvis, yang berperan
dalam defekasi. Secara tidak langsung berhubungan dengan latihan yang
kurang yaitu kurang nafsu makan dan kemungkinan kurang serat.
3.2.7.Usia
Kelemshan otot dan tonus sfingter yang tidak baik pada beberapa
lansia berkontribusi terhadap konstipasi. Sebagai tambahan,
pengurangan mukus dan sekresi intestinal berkontribusi terhadap
masalah ini,
3.2.8.Proses penyakit
Beberapa penyakit menyebabkan konstipast, seperti obstruksi usus,
paral.isis, yang menghambat kemampuan klien untuk defekasi, dan

kondisi inflamasi pelvis, yang menimbulkan paralisis atau atonia usus.

3.3. KARAKTERISTIK FESES NORMAL

Feses normal terdiri dari 75% air dan 25% bahan padat. Feses lunak

tapi berbentuk. Feses normal berwarna coklat, dihubungkan dengan adanya
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sterkobilin dan urobilin yang dipecah dari bilirubin. Faktor lain yang
mempengaruhi warma feses yaitu aksi bakteri seperti Escherichia coli atau
Staphylococcus yang ada di usus besar. Aksi mikroorganisme ini pada kimus
juga bertanggung jawab pada bau feses.

Secara ringkas karakteristik feses normal yaitu :

- Warna Dewasa : coklat
- Konsistensi Berbentuk, lunak, semisolid, basah
- Bentuk Silinder (kontur rektum) diameter sekitar 2,5 cm
(1 inchi)
- Jumlah Bervariast tergantung diet, sekitar 100400 gram
perhan
E Bau Beraromaz, dipengaruhi oleh makanan yang

dimakan dan flora bakteri pada individu

- Konstituen Sejumlah kecil bahan kasar yang tidak tercerna;
bakteri mati dan sel epitel; lemak, protein, dan
konstifuen cairan pencernaan yang mengering
(sepert1 pigmen empedu); bahan-bahan anorganik

(kalsium, fosfat)

Faktor-faktor yang..., Zubaidah, FIK Ul, 2002
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E. KERANGKA KONSEP PENELITIAN
Kerangka kensep yang peneliti gunakan dalam penelitian ini adalah
pendekatan sistem. Dalam mengorganisasikan fenomena, peneliti menggunakan

kerangka konsep di bawah ini ;

Faktor-faktor : *)
-Cairan
-Diet
-Latihan
-Stress

4
Kepatuhan klien Konstipasi *})
Klien post dalam usaha pemenuhan
operasi —» | kebutuhan dasar :
CABG *) eliminas: -
f Tidak konstipasi

Faktor-faktor :

-penggunaan
laxative

-penggunaan
obat

Skema ] : Kerangka konsep penelitian model pendekatan sistem

| Kerangka konsep di atas mennggambarkan bahwa pada klien post
operasi CABG pemenuhan kebutuhan eliminasi dipengaruhi oleh beberapa faktor,
yang berhubungan dengan kepatuhan klien dalam program pengobatan dan
perawatan yang dilaksanakan, yaitu : intake cairan, diet, latihan, manajemen sress,
penggunaan laxative dan obat-obatan. Apabila selama dalam program perawatan

klien mematuhi semua petunjuk yang dianjurkan terkait dengan faktor-faktor
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tersebut, maka menghasilkan suatu keluaran yang positif (tidak terjadi konstipasi),

dan sebaliknya.

E. PERTANYAAN PENELITIAN
Pertanyaan penelitian berdasarkan pada masalah penelitian yang telah

diajukan, yaitu ; :Faktor-faktor apa saja yang mempengaruhi perubahan pola
_ eliminasi; konstipasi pada klien post operasi CABG?”.

Yang menjadi variabel dalam penelitian ini adalah “faktor-faktor” dan
“konstipasi”. Variabel tersebut dijelaskan secara konsepsual dan operasional
sebagai berikut :

1. Faktor -:faktor
a. Definisi konseptual
Faktor-faktor adalah hal (keadaan, peristiwa) yang turut berperan
(berpengaruh) terjadinya sesuvatu (Kamus Besar Bahasa Indonesia, 1991).
b. Definisi operasional
. Faktor-faktor yang dimaksud adalah faktor-faktor yang mempengaruhi
perubahan pola eliminasi: konstipasi seperti kebiasaan defekasi yang
dihambat, z;danya stress psikologis, diet yang ti;:lak memadai dalam
mendukung defekasi yang sehat, kurang intake cairan, medikasi tertentu,
kurangnya latihan., yang didukung dengan data kuesioner yang dibuat’

oleh peneliti.
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. Konstipasi

a. Definisi konseptual

Konstipasi adalah menurunnya frekuensi buang air besar dari keadaan
normal bagi individu, feses menjadi keras sehingga sulit untuk
dikeluarkan, penurunan volume feses, dan terjadi retensi feses dalam
rektum (Lewi;c; et al., 2000).

. Definisi operasional

Konstipasi adalah suatu keadaan berubahnya pola eliminasi normal
seorang individu dari keadaan sebelum operasi, ditunjukkan dengan tidak
keiuamya feses setelah tiga han post operasi, feses keras, dan sulit

dikeluarkan yang menimbulkan perasaan tidak nyaman bagi klien tersebut.

G. ISTELAH TERKAIT

. CABG (Coronary Artery Bypass Graft)

CABG (Coronary Artery Bypass Graft) merupakan suatu tindskan
 pembedahan yang dilakukan pada klien dengan coronary artery disease
(CADj dengan cara membuat saluran baru (pembuluh darah untuk
mentransport darah) antara aorta atau arteri besar lain, menyeberangi arteri
koroner yang tersumbat schingga memungkinkan bagian distal
miokardium yang ter§umbat tetap mendapat aliran darah (Lewis et al.,

2000).
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2. Eliminasi

Eliminasi merupakan proses pengeluaran produk sisa pencernaan dari

anus dan rektum (Kozier et al., 1995).

Faktor-faktor yang..., Zubaidah, FIK Ul, 2002
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BAB I

DESAIN DAN METODOLOGI

A. DESAIN PENELITIAN

Penelitian ini menggunakan desain studi deskriptif sederhana dengan
mencari penyebab atau faktor-faktor yang mempengaruhi perubahan pola
eliminasi ; konstipasi pada klien post operasi CABG (Coronary Artery Bypass
Graft). Tujuannya adalah untuk mendapat gambaran tentang sejauh mana
perubahan pola eliminasi khususnya konstipasi dan faktor-faktor yang
mempengaruhinya. Pada penelitian ini, faktor-fakfor yang diukur dibatasi hanya
pada faktor tertentu antara lain : keviasaan defekasi tidak teratur, peningkatan
stress psikoiogis, diet yang tidak sesvai, cairan tidak adekuat, dan latihan fidak

adekuat.

B. POPULASI DAN SAMPEL PENELITIAN
Populasi yang dimaksud dalam penelitian ini adalah klien dengan
Coronary Aneiy Disease (CAD) yang telah dilakukan operasi CABG di Pusat
jantung .Nasional Harapan Kita Jakarta.
Sampelnya adalah klien CAD yang telah dilakukan operasi CABG
yang memiliki kriteria sebagai berikut -
1. postoperasi lebih dari tiga hari

2. dapat membaca dan menulis

Faktor-faktor yang..., Zubaidah, FIK Ul, 2002
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3. jenis kelamin laki-laki atau perempuan

4, tindakan operasi bersifat elektif

C. TEMPAT PENELITIAN
Penelitian ini dilakukan di Pusat Jantung Nasional Harapan Kita Jakarta
karena rumah sakit ini sebagai pusat rujukan penyakit kardiovaskuler, selain

tempat peneliti bekerja sehingga mempermudak proses pengumpulan data.

D. INSTRUMEN PENGUMPULAN DATA

Dalam melakukan pengumpulan data, peneliti menggunakan angket
yang berisi pertanyaan-pertanyaan yang dibuat sendiri oleh peuneliti.

Jumlal; pertanyaan dalam kuesioner sebaityak 14 item, yang terdiri dari
item 1 — 3 adalah pertanyaan tentang demografi , meliputi jenis kelamin, usia,dan
pendidikan terakhir , item 4 — 6 adalah pertanyaan tentang pola eliminast
sebelum operasi, dan item 7 — 14 adalah pertanyaan tentang pola eliminasi
sesudah operasi (lampiran 3).

Pertaﬁyaan-pertanyaan / kuesioner disusun untuk mengidentifikasi
sejauh m;ma perubahan pola eliminasi ; konstipasi pada klien post operasi CABG

dan faktor-faktor yang mempengaruhinya,

Faktor-faktor yang..., Zubaidah, FIK Ul, 2002

1
v




17

E. PROSEDUR PENGUMPULAN DATA

Adapun prosedur pengumpulan data, peneliti menempuh langkah-

langkah sebagai berikut :

1.

Sebelum dilakukan penelitian, peneliti akan menemui kepala instalasi rawat
inap Pusat Jantung Nasional Jakarta dan penanggung jawab ruangan tempat
penelitian akan dilakukan untuk mendapatkan persetujuan dengan
menjelaskan maksud dan tujuan penelitian.

Setelah mendapat persetujuan, peneliti akan menemui responden dan
menjelaskan maksud dan tujuan penelitian dan meminta responden untuk
membaca dan menandatangani persetujuan.

Setelah responden menandatangani lembar persetujuan, responden dibagikan
kuesioner, tapi sebelumnya diinformasikan terlebih dahulu cara-cara
pengisian.

Selama pengisian kuesioner, peneliti akan meninggalkan responden agar
leluasa dalam mengisi kuesioner dan kembali setelah waktu pengisian selesai.
Lama waktu pengisian kuesioner adalah sekitar 15-20 menit. Sebelum
kuesioner dikumpulkan, responden dipersilabkan untuk memeriksa kembali

apakah pertanyaan sudah dijawab sesuai dengan pendapatnya.

Faktor-faktor yang..., Zubaidah, FIK Ul, 2002
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BAB III

HASIL PENELITIAN

Pengumpulan data penelitian dilakukan pada bulan April dan Mei 2002
melalui pengisian angket terhadap 30 responden. Setelah data terkumpul, kemudian
dilakukan editing untuk menganalisa kelengkapan jawaban dan validitas data. Dari 30
angket yang terkumpul, seluruhnya memenuhi syarat untuk dilakukan pengolahan

data.

A. METODE ANALISA DATA

Seteiah data tentang faktor-faktor yang mempengaruhi perubahan pola
eliminasi; konstipasi pada klien post operasi CABG (Coronary Artery Bypass Graft)
dikumpulkan dan dicek mengenai kelengkapan dan validitas datanya, selanjutnya
data ditabulasi berdasarkan jawaban dari setiap nomor pertanyaan dan dibuat

persentasinya dengan menggunakan rumus :

Distribusi frekuensi (%) = f x 100 %

n

Yaitu dengan membandingkan jumlah pilihan jawaban responden dari setiap nomor
pertanyaan dengan jumlah total responden, dikalikan 100 %. Sedangkan dalam

menafsirkan data dan memahami arti dari data yang ditampilkan, maka selanjutnya

Faktor-faktor yang..., Zubaidah, FIK Ul, 2002
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data dianalisa dengan menggunakan metode statistik teﬁdeﬁsi éentral. Tendenéi
sentral merupakan salah satu perhitungan statistik yang tepat untuk desain penelitian
deskriptif dimana terdapat tiga indikator utama dalam tendensi sentral yaitu mean,
median, dan modus. Variabel yang dilihat pada penelitian ini adalah variabel
nominal. Berdasarkan hal tersebut, maka pada penelitian ini digunakan metode
analisa tendensi sentral yattu modus. Modus adalah angka dengan frekuensi

terbanyak.

B. HASIL PENELITIAN

Hasil penelitian yang dikumpulkan dari pengolahan data sejumiah 30
responden tentang faktor-faktor yang mempengaruhi perubzhan pcla eliminasi;
konstipasi pada klien: post operasi CABG diuraikan dalam tabel di bawah ini. Tiga
Jawaban pertanyaan tentang data demografi disajikan dalam tabel 1,2,3, Jawaban
tentang pola eliminasi sebelum operasi disajikan dalam tabel 4,5,6. Tabel 7 sampai

dengan 14 menyajikan tentang pola eliminasi sesudah operasi dan faktor-faktor yang

mempengaruhinya.

Faktor-faktor yang..., Zubaidah, FIK Ul, 2002
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Tabel 1

Distribusi frekuensi konstipasi pada klien post operasi CABG

Berdasarkan penggolongan jenis kelamin

20

Jenus kelamin Frekuensi (orang) Persentase (%)
Pria 28 93,33
Wanita 2 6,66
Total 30 100

Tabel 1 menggambarkan bahwa sebagian besar responden klien operasi CABG

yaitu 28 orang (93,33%) adalah pria bila dibandingkan dengan wanitz yang hanya

2 responden (6,66%%).

Tabel 2

Distribusi frekuensi konstipasi pada klien post operasi CABG

Berdasarkan penggolongan usia
Usia (tahun) Frekuensi {orang) Persentase (%)
30~ 40 - ' F W
41~ 50 6 20
5160 13 43,33
61-70 9 30
71-80 2 6,66
Total 30 100

Faktor-faktor yang..., Zubaidah, FIK Ul, 2002




Tabel 2 menggambarkan bahwa klien operasi CABG berkisar usta antara 41 — 80

21

tahun, dengan persentase terbesar pada usia 51 -- 60 tahun, yaitu sebanyak 43,33%.

Tabel 3

Distribusi frekuensi konstipast pada klien post operasi CABG

Berdasarkan penggolongan pendidikan terakhir

Pendidikan terakhir Frekuenst {orang) Persentase (%)
SD o 2

SMP o =

SMA 20 66,66
Yerguruan Tinggl 10 3333

Total 30 100

Tabei 3 menggazﬁbarkan bahwa terdapat 20 responden (66,66%) yang pendidikan

terakhiniya SMA, sisanya {33,33%) berpendidikan terakhir universitas. Tidak ada

responden yang berpendidikan terakhir SD atau SMP.

Faktor-faktor yang..., Zubaidah, FIK Ul, 2002




Tabel 4
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Distribusi frekuensi konstipasi pada klien post operasi CABG

Berdasarkan frekuensi buang air besar sebelum operasi

Jawaban Perfanyaan Frekuensi (o.ra.ng) Persentase (%)
Sekali sehari 22 73,33

2 — 3 hari sekali 7 2333

3 — 4 har sekali 1 3,33
Seminggu sekali - -

Total 30 100

Tabel 4 menggambarkan bahwa sebanyak 22 responden {73,33%) memiliki

kebiasaar buang air besar periode sebelum operasi sekali sehari. Hanya ada satu

responden (3,35%) memiliki kebiasaan buang air besar 3 — 4 hari sekali. Sedangkan

kebiasaan buang air besar seminggu sekali tidak ada.

Faktor-faktor yang..., Zubaidah, FIK Ul, 2002




Tabel 5
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Distribusi frekuensi konstipasi pada klien post operasi CABG

Berdasarkan karakteristik feses/ tinja

Pilihan Pertanyaan Frekuensi (orang) Persentase (%)
Keras, berbentuk butir- - -

butir kecil

Keras, berbentuk silinder | 8 26,66

Lunak 22 73,33

Cair, encer - i’

Total 30 100

Tabel 5 menggambarkan bahwa tidak ada responden yang mengalami feses cair

atau keras dengan feses berbentuk butir-butir kecil. Lebih dari 2/3 responden

(73,33 %) memiliki karakteristik feses yang lunak.

Faktor-faktor yang..., Zubaidah, FIK Ul, 2002
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Tabel 6

Distribusi frekuensi konstipasi pada klien post operasi CABG

Berdasarkan kebiasaan buang air besar di rumah

24

Pilihan Pertanyaan

Frekuensi {orang) Persentase (%)

Teratur, tanpa
mengkonsumsi obat-
obatan

Teratur, dengan
mengkonsumsi obat-
obatan

Tidak teratur, tanpa obat-
obatan

Tidak teratur, dengan
mengkonsumsi obat-

obatan

30 100

Total

30 . 100

Tabel 6 menggambarkan bahwa semua responden (100%) memiliki kebiasaan buang

air besar di rumah secara teratur tanpa mengkonsumsi obat-obatan.

Faktor-faktor yang..., Zubaidah, FIK Ul, 2002




Tabel 7

Distribusi frekuensi konstipasi pada klien post operast CABG

Berdasarkan waktu buang air besar pertama setelah operasi

25

Pilihan Pertanyaan Frekuensi (orang) Persentase (%)
1-2 han sesudah operasi - -
3-4 hari sesudah operasi 10 33,33
5-6 hari sesudah operasi 18 60
1 minggu sesudah operasi { 2 6,66
30 100

Total

Tabel 7 menggambarkan bahwa tidak ada responden yang buang air besar setelah 1-2

lari opearasi. Persentase terbesar yaiiu 60% responden buang air besar 5-6 hari

sesudan operasi, dan sebanyak 33,33% (10 responden) buang air besar pertama kali

sesudah operasi pada hari ke-3 atau ke-4.

Faktor-faktor yang..., Zubaidah, FIK Ul, 2002
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Tabel 8

Distribusi frekuensi konstipasi pada klien post operasi CABG

Berdasarkan waktu selang drain dan infus dilepas

26

Pilihan Pertanyaan Frekuensi (orang) Persentase
Hari ke-2 sesudan operasi | 27 90

Hari ke-3 sesudah operasi | 3 10

Hari ke4 sesudah operasi | - -

Hari ke-4 sesudah operasi | - -

Total 30 100

Tabel 8 menggambarkan bahwa hampir 100% yaitu 90% responden yang menjalani

operasi CABG, selang infus dan drain sudab dilepas pada hari ke-1 atau ke-2 sesudah

operast. Hanya 10% dilepas pada hari ke-3 sesudah operasi, dan tidak ada yang baru

dilepas lebih dari tiga han operasi.

Faktor-faktor yang..., Zubaidah, FIK Ul, 2002
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Tabel &

Distribusi frekuensi konstipasi pada klien post operasi CABG

Berdasarkan pergerakan setelah selang drain dan infus dilepas

Pilihan Pertanyaan Frekuensi (orang0 Persentase (%)
Bisa jalan ke kamar mandi | 1 10

sendiri

Bisa pindah dari tempat 7 23,33

tidur dan duduk di kursi

Hanya duduk-duduk di 13 43,33

kursi

Hanya tiduran di tempat 9 30

tidur

Total 30 100

Tabel 9 menggambarkan bahwa 90% responden mobilisasinya masih sangat terbatas,

hanya 10% responden yang dapat melakukan mobilisasi aktif sesuai yang diharapkan.

Faktor-faktor yang..., Zubaidah, FIK Ul, 2002
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Tabel 10
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Distribusi frekuensi konstipasi pada klien post oiperasi CABG

Berdasarkan pola makan

Pilihan Pertanyaan Frekuensi(orang) Persentase (%)
Pofsi makanan selalu 5 16,66
dihabiskan

Porsi makanan dihabiskan | 16 53,33
+1/2 porsi

Porsi makanan dihabiskan | 8 26,66
+1/4 porsi

Porsi makanan dihabiskan | 1 3,33
sedikit bahkan tidak

dimakan

Total 30 100

Tabel 10 menggambarkan bahwa sebanyak 83,33% (25 responden) mengalami pola

makan kurang yaitﬁ porsi makan yang disediakan tidak selalu dihabiskan, berkisar

50% dapat menghabiskan %2 porsi makanan yang disediakan.

Faktor-faktor yang..., Zubaidah, FIK Ul, 2002




Tabel 11
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Distribusi frekuensi konstipasi pada klien post operasi CABG

Berdasarkan konsumsi makanan berserat

Pilihan pertanyaan Frekuensi (orang) Persentase (%)
Selalu konsumsi cukup 8 26,66

sayuran secara teratur

Konsumsi cukup sayuran | 10 33,33

tapi tidak teratur

Makan sedikit sayuran tapi | 7 23,33

terafur

Makan sayuran sedikitdan | § 16,66

tidak teratur

Total "y 30 100

Tabel 11 menggambarkan bahwa 50% responden sudah mengkonsumsi sayur-

sayuran sécara teratur, hanya 16,66% responden kurang dapat memenuhi kebutuhan

tubuh terhadap makanan yang mengandung serat.

Faktor-faktor yang..., Zubaidah, FIK Ul, 2002
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Tabel 12
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Distribusi frekuensi konstipasi pada klien post operasi CABG

Berdasarkan konsumsi air minum perhari

Pilihan Pertanyaan

Frekuensi (orang)

Persentase (%)

7 — 8 gelas perhari 6 20

6 — 7 gelas perhari 16 53,33
5 — 6 gelas perhari 5 16,66
Kurang dari empat gelas 3 10
perhari

Total 30 100

Tabel 12 menggambarkan bahwa sebagian besar responden (80%) mengkonsumsi air

minum kurang dari normai untuk orang dewasa yaitu sekitar 8 gelas perhari..

Faktor-faktor yang..., Zubaidah, FIK Ul, 2002




Tabel 13
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Distribusi frekuensi konstipasi pada klien post operasi CABG

Berdasarkan intensitas latihan setelah pindah ke ruang perawatan biasa

Pilihan Pertanyaan

Frekuensi (orang)

Persentase (%)

Latihan sendiri sesuai
anjuran petugas
rehabilitasi didampingi
oleh keluarga

Latihan sendiri sesuai
anjuran petugas
rehabilitasi dengan
monitor dari perawa
Latihan bila dibimbing
petugas rehabilitasi
Takut untuk latihan
walaupun dibimbing

petugas rehabilitasi

4

16

13,33

23,33

53,33

10

Total

30

160

Faktor-faktor yang..., Zubaidah,

FIK Ul, 2002
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Tabel 13 menggambarkan bahwa sebagian besar responden , tingkat ketergantungan
terhadap petugas rehabilitasi masih tinggi, dimana aktifitas latihan dilakukan bila
hanya ada petugas rehabilitasi yang mendampingi. Hanya 13,33% responden
melakukan aktifitas latihan secara mandin dengan didampingi keluarga sesuai _

anjuran petugas rehabilitasi.

Faktor-faktor yang..., Zubaidah, FIK Ul, 2002
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Tabel 14
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Distribusi frekuensi konstipasi pada klien post operasi CABG

Berdasarkan kondisi psikologis setelah operasi

Pilihan Pertanyaan

Frekuensi (orang)

Persentase (%)

Yakin bahwa operasi
adalah yang terbaik dan
akan bersikap kooperatif
terhadap program
pengobatan

Menerima kondisi dan
yakin bahwa tim kesehatan
akan berbuat yang terbaik
Kadang takut untuk
melakukan aktifitas latihan
Sangat cemas dengan
perubahan keadaan
sesudah operasi dan
menganggap pengalaman

yang menakutkan

8

12

26,66

26,66

40

6,66

Total

30

100

Faktor-faktor yang..., Zubaidah, FIK Ul, 2002
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Tabel 14 menggambarkan bahwa hanya 2 responden (6,66%0 menganggap keadaan
post operasi CABG adalah hal yang menakutkan. Dua belas responden (40%)

memiliki rasa takut untuk melakukan aktifitas latihan sesuai anjuran.

Faktor-faktor yang..., Zubaidah, FIK Ul, 2002

T YAt s i

o



35

BAB IV

PEMBAHASAN

A. PEMBAHASAN HASIL PENELITIAN

Penelitian tentang faktor-faktor yang mempengaruhi perubahan pola
eliminasi; konstipasi pada klien post operasi CABG (Coronary Artery Bypass
Graft) yang dilakukan pada 30 responden klien post operasi CABG di Pusat
Janturig Nasional Harapan Kita Jakarta, dan hasil pengolahan data didapatkan
bahwa jawaban responden dalam setiap nomor pertanyaan bervariasi. Dan setelah
ditabulasi dan dibuat persentase dari setiap frekuensi pilihan jawaban pertanyaan
dengan menggunakan rumus distribusi frekuensi, didapatkan suatu perbandingan
yang memperiinatkan svatu makna.atau kesimpuian. Hal ini dilakukan dengan
menggunakan salah satu metode analisa tendensi sentral yaitu modus, angka
dengan frekuensi terbanyak.

Dari tabel 1 digambarkan bahwa klien operasi CABG 93,33% adalah
pria_ usia antara 41 — 80 tahun, dengan frekuensi yang terbanyak pada rentang
usia 51 — 60 tahun, yaitu sebanyak 43,33% (tabel 2). Terdapat suatu perubahan
yang bermakna pada klien operasi CABG dalam hal eliminasinya seperti
digambarkan pada tabel 7 dimana 73,33% memiliki kebiasaan buang air besar

- teratur sekali sehari sebelum operasi dengan konsistensi feses yang lunak,
menjadi lebih dari dua hari s:esudah operasi baru bisa Euang air besar, dengan

rata-rata 3-4 hari.

Faktor-faktor yang..., Zubaidah, FIK Ul, 2002
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Hal ini sesuai dengan konsep yang menyatakan bahwa klien yang
dilakukan operasi CABG kebanyakan mengalami rasa tidak nyaman post (;perasi,
baik secara fisiologis maupun psikologis, yang biasanya berhubungan dengan
anestesi umum dan prosedur pembedahan. Dan salah satu perubahan fisiologis
yang sering terjadi yaitu terjadi konstipasi.

Berdasarkan angket yang telah dianalisa, terdapat kesesuaian antara
konstipasi pada klien post operasi CABG dikaitkan dengan penyebab konstipasi.
Dari tabel 8, 9, 13 yang berhubungan dengan aktifitas, sebanyak 90% responden
baru dapat memungkinkan mobilisasi aktif turun dari fempat tidur -2 han
sesudah operasi setelah selang drain dan infus dilepas, yang dapat berpengaruh
terjadi peningkatan pen’stalt_ik usus sehingga sistem pencernaan bekerja optim_alll
dan konstipas: tidak terjadi. Tetapi pada kenyataannya, hanya 10% yang
melakukan aktifitas aktif berjalan seperti yang diharapkan, 90% lainnya
mobilisasi sangat minimal terbatas pada sekitar daerah tempat tidur. Hal ini dapat
disebabkan perasaan cemas yang dialami klien post operasi CABG tethadap
kondisi sesudah operasi (tabel 14), atau perasaan takut untuk melakukan
aktifitas latihan secara mandiri (40% responden) atas efek yang akan timbul
terhadap jahitan luka operasi 2tau karena rasa sakit saat latihan. Tabel 9

menunjukkan bahwa lebih dari 50% responden hanya melakukan aktifitas latihan

bila ada petugas rehabilitasi yang membimbing dan hanya 13,33% melakukannya’

secara mandiri_sesuai anjuran petugas rehabilitasi.

Faktor-faktor yang..., Zubaidah, FIK Ul, 2002
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Mengenai pemenuhan konsumsi cairan , hanya 20% responden yang
memenuhi kebutuhan konsumsi air minum sekitar 8 gelas perhari(tabel 12). Dari
tabel 10 dan 11, didapatkan bahwa hanya 26,66 responden selalu mengkonsumisi
cukup sayuran secara teratur, 33,33% mengkonsumsi cukup sayuran tapi tidak
teratur, dan sebanyak 83,33% responden mermiliki pola makan yang tidak
optimal dengan porsi makan yang dihabiskan hanya % porsi bahkan kurang.

Hasil penelitian di atas membuktikan bahwa ada kesesuaian dengan
konsep konstipasi yang menjelaskan bahwa terjadinya konstipasi dipengaruhi
oleh beberapa faktor yaitu antara lain (1) peningkatan stress psikologis, yang
menghambat peristaltik intestinal melalu aksi epinefrin dan sistem syaraf
simpatis,(2) diet vang tidak sesuai,yaitu rendah serat dan penurunan jumlah diet,
yang mcnyebabkan residu produk sisa tidak efekfif untuk menstimulasi reflek
defekasi, (3) cairan tidak adekuat, yang mengurangi jumlah cairan di kimus yang
memasuki usus besar,(4) latihan tidak adekuat, terutama pada klien tirah baring
lama, dimana kelemahan otot dapat meluas ke otot abdomen, diafragma, dan dan
pelvis yang berperan dalam defekasi, (5) Usia, Usia dimana pada lansia terjadi
kelemahan otot dan sfingter yang berkontribusi terhadap konstipasi dengan

- pengurangan mukus dan sekresi intestinal.

Faktor-faktor yang..., Zubaidah, FIK Ul, 2002
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B. KETERBATASAN PENELITIAN

Peneliti menyadari penelitian ini masih banyak kelemahan dan
uynkekurangan, hal ini disebabkan karena penelitian ini mem;)unyai
keterbatasan, antara lain :

1. Desain penelitian ini hanya bersifat deskriptif sederhana dan akan lebih baik
jika peneliti lain mengembangkan dalam bentuk deskriptif perbandingan untuk
mencari pertbedaan sebagai perbandingan antara kelompok yang mengalami
konstipasi dengan yang tidak mengalami, mengenai hal-hal yang berhubungan
dengan kejadian konstipasi tersebut.

2. Instrumen penelitian dibuat sendiri oleh peneliti dan baru pertama kali
digunakan sehingga keakuratannya masth perlu diuji lagi, selain karena
penelitian ini merupakan penelit_ian yang pertama kaii bagi peneliti.

3. Instruraen pengumpulan data dirasakan kurang cuxup mewakili pengukuran
tentang faktor-faktor yang menyebabkan konstipasi pada kiien post operasi

CABG secara akurat dan teliti, karena hanya menggunakan kuesioner tanpa

observasi langsung seclama perawatan klien di rumah sakit.

Faktor-faktor yang..., Zubaidah, FIK Ul, 2002
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BABYV

KESEIMPULAN DAN SARAN

A. KESIMPULAN ';

Pada penelitian tentang faktor-faktor yang menyebabkan konstipasi pada i
klien post operasi CABG di Pusat Jantung Nasional Harapan Kita Jakarta, didapatkan
bahwa pola eliminasi buang air besar pada klien berubah, yang sebelum operasi sekali

sehari menjadi 3 hari bahkan lebih sesudah operasi baru bisa buang air besar. Faktor

penyebab dari hal tersebut antara lain : mobilisasi klien post operasi CABG ]
(Coronary Artery Bypass Graft) yang sangat terbatas tidak seperti yang diharapkan,
pola diet rendah serat dan intake makanan kurang, konsumsi cairan perhari tidak
adekuat, dan pengaruh usia yang lanjut.

Berdasarkan dari hasil penclitian ini, sesuai dengan konsep konstinasi oleh Lewis
dkk. (2000) yang mendefinisikan konstipasi sebagai menurunnya frekuensi buang
air besar dan keadaan normal bagi individu, feses menjadi keras sehingga sulit

dikeluarkan. Faktor penyebab konstipasi diuraikan ada beberapa macam, yaitu : diet

rendah serat, yang dapat menyebabkan residu produk sisa tidak efektif untuk
menstimulasi reflefk defikasi; intake cairan yang tidak adekuat,yang mengurangi
jumlah cairan di kimus yang memasuki usus besar selain menyebabkan feses lebih
kering dan keras; tirah baring yang lama, yang menyebabkan kelemahan otot secara

umum meluas ke otot abdomen, diafragma, dan dasar pelvis; dan pada keadaan usia ‘

Faktor-faktor yang..., Zubaidah, FIK Ul, 2002
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lanjut, dimana terjadi kelemahan otot dan tonus sfingter serta terjadi pengurangan

mukus dan sekresi intestinal.

B. SARAN

Berdasarkan hasil penelitian, peneliti merekomendasikan beberapa hal, vaitu

1. Bagi pelaksana perawatan di ruang perawatan untuk dapat memberikan -

penjelasan pada klien dan keluarga secara intensif tentang program pengobatan
dan perawatan yang harus dijalani dan maksud dari program tersebut, dan bagi
tim medis agar dapat mempertimbangkan terapi farmakologi yang mungkin
diperlukan klien sesuai dengan keadaannya post operasi.

2. Bagi keluarga klien, pentingnya memberi support mental bagi kesehatan

psikologis klien dan berpefan sebagai pendamping selama klien dirawat..

e

Bagi peneliti yang berminat unfuk melakukan penelitian lebih lanjut tentang

konstipasi pada klien post operasi CABG , perlu kiranya mempertimbangkan :

- metode penelitian yang lebih akurat, misalnya dengan desain metode
deskriptif perbandingan, yaitu dengan melakukan penelitian pada semua
klien post operasi CABG dengan menggali lebih dalam faktor-faktor yang
terlibat

- instrumen pengumpulan data tambahan yang lebih dapat menggali faktor
penyebab konstipasi pada klien post operasi CABG secara akurat, misalnya
dengan observasi langsung selama klien dalam perawatan, selain itu

sebaiknya dilakukan juga wawancara bebas terpimpin kepada responden.

Faktor-faktor yang..., Zubaidah, FIK Ul, 2002
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Lampiran ]
Kepada

Calon responden penelitian
Di Ruang Perawatan PINHK

Dengan hormat,

Saya yang bertanda tangan dibawah ini adalah mahasiswa Fakultas Ilmu
Keperawatan Universitas Indonesia yang sedang melakukan penelitian di ruang
perawatan Pusat Jantung Nasional Harapan kita Jakarta :

Nama : Zubaidah

NPM : 1300210795
akan mengadakan penelitian yahg berjudul “ Faktor — faktor yang mempengaruhi
perubahan pola eliminasi ; konstipasi pada klien post operasi CABG” dalam rangka
memenuhi tugas mata kuliah Pengantar Riset Keperawatan.

Dalam penelitian ini dibutuhkan responden dari klicn yang telah menjalani
operasi CABG. Partisipasi Bapak/Ibu bersifat sukarela, tetapi saya membutuhkan
bantuan sepenuhnya dari bapak/Ibu sekalian untuk menjadi responden penelitian.
Informasi yang akan Bapak/lbu beﬁkan nanti akan dijamin kerahasiaannya, sangat

diusahakan tidak ada orang lain yang membacanya kecuali peneliti sendiri, dan

semua data hanya akan digunakan untuk kepentingan penelitian, untuk itu lembaran .

pertanyaan tidak perlu diberi nama.

Faktor-faktor yang..., Zubaidah, FIK Ul, 2002
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Apabila Bapak/Ibu setuju berpartisipasi dalam mengisi lernbaran kuesioner
ini, maka saya mohon untuk bersedia menandatangani lembaran pernyataan menjadi

responden dan menjawab semua pertanyaan dalam lembar pertanyaan sesuai dengan

petunjuk yang ada.

Atas perhatian dan kesediaannya saya ucapkan terima kasih.

Hormat saya,

Peneliti

Faktor-faktor yang..., Zubaidah, FIK Ul, 2002
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Lampiran 2

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN

Dengan menandatangani persetujuan untuk mengisi kuesioner penelitian
tentang “Faktor - faktor yang mempengaruhi perubahan pola eliminasi ; konstipasi
pada klien post operasi CABG” yang dilakukan oleh :

Nama : Zubaidsh

NPM : 1300210795
Saya bersedia untuk berpartisipasi dalam penelitian ini. Oleh peneliti, saya diminta
" untuk mengisi dan menjawab kuesioner yang telah diberikan.

Saya mengerti bahwa penelitian ini tidak akan berakibat negatif terhadap saya
dan keluarga saya dan catatan mengenai penelitian akan dirahasiakan.

Demikian secara sukarela dan tidak ada unsur paksaan dari siapapun, saya
bersedia menjadi responden dalam penelitian ini dengan memberikan jawaban yang

sebenarnya.

Responden Peneliti

( ) ZUBAIDAH

Faktor-faktor yang..., Zubaidah, FIK Ul, 2002
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Lampiran 3

KUESIONER PENELITIAN

A. DATA DEMOGRAFI
Untuk pertanyaan nomor 1-4, isilah pertanyaan pada titik-titik
bagian samping kanan pertanyaan!
1. Jenis kelamin
2. Usia

3. Pendidikan terakhir

B. POLA ELIMINAST SEBELUM OPERASI
Untuk pertanyaan di bawah ini, Bapak/Ibu diharapkan memberi tanda
silang pada pilihan jawaban yang menurut Bapak/Ibu paling tepat.
1. Berapa kali frekuensi buang air besar sebelum operasi?
a. sekali sehari
b. 2 -3 hari sekali
€. 3 -4 har sekali

d. seminggu sekali

2. Bagaimana karakteristik feses / tinjanya ?

a. keras, berbentuk butir — butir kecil

Faktor-faktor yang..., Zubaidah, FIK Ul, 2002




b. keras, berbentuk silinder
c. lunak

d. cair/encer

3. Bagaimana kebiasaan buang air besar di rumah ?
a. teratur, tanpa mengkonsumsi obat-obatan
b. teratur dengan mengkonsumsi obat-ocbatan
c. tidak teratur, tanpa obat-obatan

d. tak teratur dengan mengkonsumsi obat-obatan

C. POLA ELIMINAS] SESUDAH OPERASI DAN FAKTOR-FAKTOR YANG

MEMPENGARUHI

Sama seperti pengisian pertanyaan sebelumnya, untuk pertanyaan di

bawzh ini, Bapak/Ibu juga diharapkan memberi tanda silang pada piliban jawaban
yang menurat Bapak/ibu paling tepat.
1. Kapan Bapak/Ibu bisa buang air besar ?

a. 1—2 hari sesudah operasi

b. 3 —4 hari sesudah operasi

€. 5 -6 han sesudah operasi

d. 1 minggu sesudah operasi

Faktor-faktor yang..., Zubaidah, FIK Ul, 2002




2. Kapan drain dan selang infus Bapak/Tbu dilepas?

a. hari ke-2 sesudah operasi
b. hari ke-3 sesudah operasi
c¢. hari ke-4 sesudah operasi

d. sesudah hari ke-4 operasi

3. Bagaimana pergerakan Bapak/Ibu setelah drain dan selang infus dilepas?

a. bisa jalan ke kamar mandi sendiri
b. bisa pindah dari tempat tidur dan duduk-duduk di kursi
c. hanya duduk-duduk di atas tempat tidur

d. hanya tiduran di tempat tidur

. Bagaimana pola makan Bapak/Ibu?
a. porsi makanan yang disediakan selalu dihabiskan

b. porsi makanan vang disediakan dihabiskan lebih kurang ¥ porsi
¢. porsi makanan vyang disediakan dihabiskan lebih kurang % porsi

d. porsi makanan yang disediakan hanya dihabiskan sedikit bahkan tidak

dimakan
. Apakah makanan yang dikonsumsi mengandung cukup serat (seperti buah-

buahan dan sayur-sayuran)?

a. selalu konsumsi cukup sayuran secara teratur

Faktor-faktor yang..., Zubaidah, FIK Ul, 2002
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b. konsumsi cukup sayuran tapi tidak teratur
¢. makan sayur-sayuran sedikit tapi teratur
d. makan sayur-sayuran sedikit dan tidak teratur
6. Berapa jumlah air minum yang dikonsumsi perhari ;
a. 7-8 gelas perhari
b. 6 -7 gelas perhari
¢. 5-—6 gelas perhan

d. kurang dari empat gelas perhari

7. Bagaimana intensitas latihan Bapak/Ibu setelah pindah ke ruang perawatan

biasa?

a. saya melakukan aktifitas latihan sendin sesuai anjuran petugas rehabilitasi
sendiri didampingi oleh keluarga

b. saya melakukan aktifitas latihan sendir sesuai anjuran petugas rehabilitasi
dengan monitor dari perawat

c. aktifitas latihan saya lakukan bila ada bimbingan dari petugas rehabilitasi

d. saya takut untuk ﬁelakﬁkan aktlﬁtas iatihan walaupun dengan bimbingan

petugas rehabilitasi

Faktor-faktor yang..., Zubaidah, FIK Ul, 2002
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8. Apa yang Bapak/Ibu rasakan setelah dioperasi ?
a. Yakin bahwa tindakan operasi adalah yang terbaik dan saya akan
bersikap kooperatif terhadap program pengobatan kesehatan
b. Menerima kondisi sekarang dan yakin bahwa tim kesehatan akan berbuat
yang terbaik bagi saya
c. Kadang takut untuk melakukan aktifitas latihan
d. Sangat cemas dengan perubahan keadaan sesudah operasi dan merupakan

pengalaman yang menakutkan.

Faktor-faktor yang..., Zubaidah, FIK Ul, 2002
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UNIVERSITAS INDONESIA
FAKULTAS ILMU KEPERAWATAN

Jalan Salemba Raya 4, Telp. 3100752, 330325 Fax. 3154091

JAKARTA 10430
- Nomor - 033 /PTO2.H4.FIK/I2002 2 Januari 2002
Lampiran -
Perihal : Permohonan Prakiek M.A. Riset
Yth. Direktur

Pusat Jantung Nasional Harapan Kita
Ji, Lefjen S Parman Kav. 87
Slipi - Jakarta Barat

-

Dalam rangka mengimplementasikan mata ajar “Pengantar Riset
Keperawatan“ mahasiswa Fakuitas limu Keperawatan Universitas Indonesia
(FIK-U)

Sdr. Zubaidah
1300210785

akan mengadakan prakiek riset dengan judul . “Faktor-faktor Yang
Mempengaruhi Perubahan Pola Eliminasi ; Konstipasi Pada Klien Post
Qperasi Coronary Artery Bypass Graft (CABG).

Sehubungan dengan hal tersebut, bersama ini kami mohon dengan hormat
kesediaan Saudara mengijinkan mahasiswa tersebut untuk mengadakan praktek
riset di Pusat Jantung Nasionaf Harapan Kita Jakarta,

Atas perhatian Saudara dan kerjasama yang balk, disampaikan terima kasih.

Tembusan Yth. : _
Wakil Dekan | FIK-UI \ ¥ay:

Kabid. Dikiat RSPJN Harapan Kita 0. <@ W
Ka. Instalasi Rawat Inap RSPJN Hara i ;%
Penanggung Jawab GP [l L1.4 RSPJN Harapa ita
Koordinator M.A. “Pengantar Riset Keperawatan”
Kabag. Taus FiK-Ul

Kasubbag. Pendidikan FIK-Ul
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Rumah Sakil Janiung dan Pembuluh Darah

f PUSAT Harapan Kita
jAN']‘UN( JU et Jen, S Parman Kav. 87
_/ Niasional I Slipi - Jakarla 11420
arutar Opndes Tty (Hunb 568 1111
e rdvascyi o ) 268 1033
Fax, - hGR 1130
copeend pspticgck e il
Dalip e Aoy s dewce et iesspe fesnatist e
e
Nomor . DL,02.03.07.0073. - 24 Januari 2002
Lampiran : - .
Perihal  : Persetujuan mengadakan praktek M.A Riset
Kepada Yth.

Dekan Fakultas fimu Keperanoatan Ul

JL. Salemba Raya 4
Jakarta 10430

Berkenaan dengan surat Saudara nomor 033/ PT02.H4 FIK/i/2002 tanggal 2 Januar
2002 periha! Permohonan Praktek M.A Riset, pada prinsipnya kam: dapat
menyetujui permohonan Saudara untuk mengadakan praktek riset dengan judul
“Faktor-faktor Yang Mempengaruhi Perubanan Pola Eliminasi ;| Konstipasi Pada
Kliern Post Operasi Coronary Artery Bypass Graft (CABG)' di Rumah Sakit Jantung
dan Pembuluh Darah Harapan Kita" atas nama Zubaidah.

Adapun pelaksanaannya agar menghubungi Bidang Diklat dan Ka. Instalasi Bedzh
Jantung RS. Jantung dan Pembuluh Darah Harapan Kita.

Cemikian agar menjadi makium. Atas perhatiannya kami ucapkan terima kasih.

DIREATUR UTAMA,

: Dr. Aulia Sani, Sp.JP(K) FJCC
- «Zas - NIP. 140069853
Tembusan : R
1. Yth. Kepala Bidang Diklat RS. Jantung dan Pembuluh Darah Harapan Kita.

2. Yth. Ka. Instalasi Bedah Jantung RS. Jantung
dan Pembuluh Darah Harapan Kita
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