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ABSTRACT 

 

The aims of this research to obtain some information and to know whether there are significant 

inpact between giving anesthesia using Sub Arachnoid Block technique with the reduction of 

Mean Arterial Pressure for sectio caesarea patient. This research can be used as information to the 

public especially for clinicians, this research is also can be useful as reference and expand the 

knowlegde about given the anesthesia by Sub Arachnoid Block technique impact for sectio 

caesarea’s Mean Arterial Pressure patient. Analitical descriptive is used as method with cross 

sectional approach, and the data was collected by questioner assessment. The result of the study 

showed that Mean Arterial Pressure on sectio caesarea patients by using anesthesia Sub Arachnoid 

Block technique have been reduced, although it is not significant reductions. 

Keywords: Mean Arterial Pressure, Sub Arachnoid Block, Sectio Caesarea. 

 

ABSTRAK 

 

Penelitian ini bertujuan untuk memperoleh informasi dan melihat apakah terdapat dampak yang 

signifikan antara pemberian anestesi menggunakan teknik Sub Arachnoid Block dengan 

penurunan Mean Arterial Pressure pada pasien sectio caesarea. Manfaat penelitian ini dapat 

dijadikan sebagai informasi kepada para klinisi dan masyarakat serta dijadikan sebagai acuan 

dalam memperdalam dan memperluas kajian tentang dampak yang ditimbulkan antara pemberian 

anestesi menggunakan teknik anestesi Sub Aracknoid Block terhadap Mean Arterial Pressure  

pasien, khususnya yang dilakukan terhadap pasien sectio caesarea. Metode penelitian deskriptif 

analitik dengan pendekatan metode potong lintang (cross sectional), serta teknik pengumpulan 

data menggunakan kuesioner assessment. Hasil penelitian terjadinya penurunan Mean Arterial 

Pressure pada pasien sectio caesarea dengan menggunakan teknik anestesi Sub Arachnoid Block, 

hanya saja penurunan Mean Arterial Pressure tersebut tidak terlalu signifikan atau drastis. 

Kata kunci : Mean Arterial Pressure, Sub Arachnoid Block, Sectio Caesarea. 

 

Pendahuluan 

Anestesi sub arachnoid block (SAB) 

atau disebut juga dengan anestesi spinal  

merupakan suatu anestesi neuroaksial yang 

sering digunakan. Anestesi spinal dilakukan 

dengan cara menyuntikan anestetik lokal ke 
dalam ruang subaraknoid. Anestesi ini 

biasanya dilakukan pada proses operasi sesar 

atau sectio caesarea (SC), karena anestesi 

spinal memberikan efek pada daerah perut 

bagian bawah, ekstremitas bawah, daerah 

perineum, dan inguinal, sehingga operasi 

dapat berjalan lebih aman dan efektif. 
Anestesi spinal mudah untuk dilakukan serta 
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dapat memberikan efek positif untuk proses 

operasi, seperti memberikan efek kualitas 

blok yang kuat walaupun hanya 

menggunakan dosis obat yang relative 

sedikit. Selain dampak positif, anestesi spinal 

juga dapat memberikan efek lainnya terhadap 

mean arterial pressure (MAP)  pasien, seperti 

terjadinya penurunan tajam pada tekanan 

darah pasien atau sering disebut dengan 

hipotensi. 

Mean arterial pressure (MAP) disebut 

juga dengan tekanan arteri rata-rata adalah 

mekanisme kompensasi dalam 

mempertahankan tekanan perfusi serebral. 

Terdapat dua indikasi kejadian pada MAP, 

yaitu terjadinya hipertensi dan hipotensi. 

Hipertensi merupakan suatu keadaan dimana 

terjadi peningkatan darah sistolik lebih dari 

140 mmHg dan tekanan darah diastolik lebih 

dari 90 mmHg pada dua kali pengukuran. 

Sedangkan hipotensi merupakan suatu 

keadaan dimana tekanan darah (sistol) 

seseorang berada dibawah 100 mmHg atau 

penurunan tekanan darah sistol lebih dari 20-

30% dibandingkan dengan pengukuran dasar. 

Hipotensi merupakan salah satu 

dampak yang paling sering terjadi pada 

pasien operasi dengan menggunakan teknik 

anestesi SAB, hal ini biasanya disebabkan 

oleh karena adanya hipovolemia (penurunan 

preload), penurunan afterload (kontraksi otot 

jantung/tekanan memompa ventrikel), dan 

kegagalan dalam memompa jantung karena 

efek anestesi belum sepenuhnya hilang 

(depresan otot jantung). 

Hipotensi pasca anestesi spinal 

merupakan insiden yang paling sering 

muncul, kurang lebih 15 – 33%. Kasus 

pembedahan yang berhubungan dengan 

hipotensi tertinggi ditemukan pada bagian 

obstetri dengan 11,8%, bila dibandingkan 

dengan bedah umum hanya 9,6%, hipotensi 

akibat trauma hanya 4,8%, dan pada prosedur 

anestesi epidural mencapai 16,4%. 

Sedangkan insiden hipotensi maternal pada 

SC akibat anestesi spinal mencapai 83,6%3. 

Secara global, Obstetric Anaesthesia 

Guidelines merekomendasikan teknik 

anestesi spinal sebagai teknik anestesi yang 

dilakukan pada sebagian besar SC.4,7 Alasan 

utama direkomendasikannya anestesi spinal 

pada saat SC adalah karena teknik 

anestesinya yang relatif mudah, tidak 

mempengaruhi janin karena obat yang 

diberikan melalui anestesi spinal tidak 

sampai ke blood plasenta barrier, ibu akan 

tetap terbangun atau sadar, serta mengurangi 

kemungkinan terjadinya aspirasi dan 

menghindari depresi neonates. 

Sectio caesarea (SC) merupakan 

operasi yang umum dan luas dilakukan pada 

wanita hamil, tindakan pembedahannya 

berupa insisi atau pengirisan pada dinding 

abdomen dan uterus pasien untuk 

mengeluarkan bayi.8 Tindakan SC dapat 

dilakukan atas dasar keinginan pasien atau 

terdapat beberapa indikasi yang 

mengharuskan dilakukannya operasi sesar, 

anatara lain karena adanya kegagalan 

kemajuan pembukaan jalan lahir, letak janin 

yang abnormal, gawat janin, premature, 

disproporsi sefalopelvik, serta adanya 

riwayat sectio caesarea sebelumnya. 

Di RS Pertamedika Ummi Rosnati 

Banda Aceh, tercatat jumlah SC dengan 

menggunakan anestesi spinal pada setahun 

terakhir mulai dari bulan januari – September 

tahun 2019 adalah 383 pasien, berbanding 

terbalik dengan pasien SC mengunakan 

teknik general hanya berjumlah 3 pasien. 

Penelitian ini bertujuan untuk 

memperoleh informasi dan melihat apakah 

terdapat dampak yang signifikan antara 

pemberian anestesi menggunakan teknik Sub 

Arachnoid Block (SAB) dengan penurunan 

Mean Arterial Pressure (MAP) pada pasien 

sectio caesarea. 

 

Metode Penelitian 

Penelitian ini dilakukan pada bulan 

Januari sampai dengan bulan Maret 2020 di 

Rumah Sakit Pertamedika Ummi Rosnati 

Banda Aceh. Teknik Sampling yang 

digunakan adalah causacutive sampling 
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dengan jumlah 30 responden dan di analisa 

dengan menggunakan sistem SPSS versi 22. 

 

Hasil dan Pembahasan 

 

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Karakteristik 

Responden Penelitian Yang Menjalani 

Anestesi SAB Pada Operasi Sectio 

Caesarea. 
Umur Frekuensi Presentase 

17-21tahun 1 3,3% 

22-26 tahun 8 26,7% 

27-31tahun 15 50,0% 

32-36 tahun 6 20,0% 

Jumlah 30 100% 

Riwayat Penyakit Frekuensi Presentase 

Asma 2 6,7% 

Tidak Ada 28 93,3% 

Jumlah 30 100% 

Dosis Terapi Yang 

Didapatkan 

Frekuensi Presentase 

5 mg 0 0% 

10 mg 

15 mg 

0 

30 

0% 

100% 

Jumlah 30 100% 

Sumber: Data Primer 

 

Berdasarkan dari hasil penelitian yang 

tampak pada tabel 1 didapatkan hasil umur 

respomden di dominasi oleh usia 27 – 31 

tahun yaitu sebesar 15 orang (50,0%). 

Selanjutnya, riwayat penyakit yang dimiliki 

responden 2 orang (6,7%) memiliki riwayat 

penyakit asma. Selanjutnya, dosis terapi yang 

didapatkan oleh 30 orang (100%) adalah 15 

mg. 

 

Tabel 2. Tekanan darah sistolik pada pasien 

pre operasi sectio caesarea di rumah sakit 

Pertamedika Ummi Rosnati Banda Aceh 

tahun 2020. 
Tekanan Darah 

Sistolik (mmHg) 

Frek

uensi 

Presentase 

Normal < 120 mmHg 7 23,3% 

Prehipertensi 120-139 

mmHg 

Hipertensi Stage 1 

140-159 mmHg 

17 

 

6 

56,7% 

 

20,0% 

Jumlah 30 100% 

 

Berdasarkan tabel di atas dapat di 

interpretasikan frekuensi tertinggi tekanan 

darah sistolik responden sebelum menjalani 

operasi SC berada pada nilai prehipertensi 

sebanyak 17 responden (56,7%). 

 

Tabel 3. Tekanan darah diastolik pada 

pasien pre operasi sectio caesarea di rumah 

sakit Pertamedika Ummi Rosnati Banda 

Aceh tahun 2020. 
Nilai Tekanan 

Darah Diastolik 

(mmHg) 

Frekuensi Presentase 

Normal < 80mmHg 

Prehipertensi 80 - 

89 

30 

0 

100% 

0% 

Jumlah 30 100% 

 

Berdasarkan tabel di atas dapat di 

interpretasikan frekuensi tertinggi tekanan 

darah diastolik sebelum dilakukan operasi SC 

berada pada nilai normal sebanyak 30 

responden (100%). 

 

Tabel 4. Mean arterial pressure pada pasien 

pre operasi sectio caesarea di rumah sakit 

Pertamedika Ummi Rosnati Banda Aceh 

tahun 2020. 
Nilai MAP 

(mmHg) 

Freku

ensi 

Presentase 

Normal 70-105 

mmHg 
Tinggi  > 105 

mmHg 

30 

0 

100% 

0% 

Jumlah   30   100% 

 

Berdasarkan tabel diatas dapat 

diinterpretasikan frekuensi tertinggi mean 

arterial pressure responden sebelum 

menjalani operasi SC berada pada nilai 

normal sebanyak 30 responden (100%). 

 

Tabel 5. Tekanan darah sistolik pada pasien 

post operasi sectio caesarea di rumah sakit 

Pertamedika Ummi Rosnati Banda Aceh 

tahun 2020. 
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Nilai Tekanan 

Darah Sistolik 

(mmHg) 

Frekuensi Presentase 

Normal < 120 

mmHg 

Prehipertensi 120-

139 mmHg 

25 

 

5 

83,3% 

 

16,7% 

Jumlah 30 100% 

 

Berdasarkan tabel di atas dapat di 

interpretasikan frekuensi tertinggi tekanan 

darah sistolik responden sesudah menjalani 

operasi SC berada pada nilai normal 

sebanyak 25 responden (83,3%). 

 

Tabel 6. Tekanan darah diastolik pada 

pasien post operasi sectio caesarea di rumah 

sakit Pertamedika Ummi Rosnati Banda 

Aceh tahun 2020. 
Nilai Tekanan Darah 

Diastolik (mmHg) 

Frekuens

i 

Presentase 

Normal < 80 mmHg 

Prehipertensi 80 - 89 

30 

0 

100% 

0% 

Jumlah 30 100% 

 

Berdasarkan tabel diatas dapat di 

interpretasikan frekuensi tertinggi tekanan 

darah diastolik responden sesudah menjalani 

operasi SC berada pada nilai normal 

sebanyak 30 responden (100%). 

 

Tabel 7. Mean arterial pressure pada pasien 

post operasi sectio caesarea di rumah sakit 

Pertamedika Ummi Rosnati Banda Aceh 

tahun 2020. 
Nilai MAP 

(mmHg) 

Frekuensi Presentase 

Rendah 

<70mmHg normal 

70-105 mmHg 

4 

26 

13,9% 

85,8% 

Jumlah   30   100% 

Berdasarkan tabel diatas dapat 

diinterpretasikan frekuensi tertinggi mean 

arterial pressure responden sesudah 

menjalani operasi SC berada pada nilai 

normal sebanyak 26 responden (85,8%). 

Pada penelitian ini didapatkan 

frekuensi tertinggi mean arterial pressure 

pada pasien pre operasi sectio caesarea 

berada pada nilai normal, yaitu sebanyak 30 

responden (100%). Nilai normal tersebut (70-

105 mmHg) tidak lepas dari nilai normal 

tekanan darah reponden sebelum menjalani 

operasi SC.13 Terdapat beberapa faktor yang 

dapat menyebabkan tekanan darah seseorang 

berada dalam nilai normal, antara lain karena 

faktor lingkungan seperti pola tidur, 

konsumsi alkohol, stress, obesitas, konsumsi 

garam, dan konsumsi kafein serta dapat 

dipengaruhi juga oleh faktor dari responden 

seperti faktor genetik, suku, jenis kelamin, 

dan usia. 28,29. 

Pada penelitian ini juga didapatkan 

frekuensi tertinggi mean arterial pressure 

pada pasien post operasi SC berada pada nilai 

normal yaitu sebanyak 26 responden 

(85,8%). Parameter nilai normal dalam 

penelitian ini yaitu berkisar antara 70 – 105 

mmHg.13 Meskipun nilai MAP post operasi 

SC responden berada dalam nilai normal, 

namun nilai MAP tersebut mengalami 

penurunan dari nilai pre operasi SC hanya 

saja penurunan nilai MAP tersebut tidak 

terlalu signifikan atau drastis.  

Hal ini sejalan dengan penjelasan 

dalam sebuah penelitian yang dilakukan oleh 

Tanambel, dkk. Dalam penelitian tersebut 

dijelaskan bahwa terjadinya penurunan nilai 

MAP yang bervariasi, yaitu sebesar 2% (1 

pasien); 3,85% (1 pasien); 8,24% (1 pasien); 

12%  (1 pasien); 11,52% (1 pasien); 10% (4 

pasien); 0,38% (1 pasien); 7,35% (2 pasien); 

8,82% (1 pasien); 9,68% (1 pasien); dan 

10,94% (1 pasien). Penurunan MAP yang 

bervariasi tersebut disebabkan karena 

beberapa macam variabel, seperti tinggi dan 

berat badan responden. Dari hasil penelitian 

tersebut disebutkan bahwa tinggi dan berat 

badan merupakan variabel yang signifikan 

untuk memprediksi ketinggian maksimal 

blokade anestesi spinal. Tinggi badan dan 

berat badan memberikan pengaruh terhadap 

penyebaran blokade anestesi yang luas 
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sehingga dosis bupivakain yang digunakan 

harus disesuaikan. Penggunaan obat yang 

digunakan juga bervariasi berkisar antara 5-

20 mg, penggunaan dosis  rendah bertujuan 

untuk mengurangi risiko terjadinya hipotensi. 

Terjadinya penurunan nilai MAP tersebut 

berhubungan erat dengan dilakukannya 

teknik anestesi SAB. 

Anestesi SAB atau spinal anasthesi 

merupakan suatu tindakan yang dilakukan 

dengan cara menyuntikan obat anasthesi 

lokal ke dalam cairan serebrospinal (CSF), di 

ruang subaraknoid. Lokasi penyuntikan 

anasthesi spinal dilakukan pada ruag 

subaraknoid pertengahan bawah lumbal, 

biasanya melalui sela L4-L5 atau L3-L4. 

Saat dilakukannya anestesi SAB atau 

spinal anasthesi, obat anestesi dapat dengan 

mudah  memblokade saraf simpatis yang 

berfungsi untuk mengatur tonus otot polos 

pembuluh darah. Blokade serabut saraf 

simpatis preganglionik tersebut dapat 

menyebabkan vasodilatasi vena, sehingga 

terjadi pergeseran volume darah terutama ke 

bagian splanik dan juga ekstremitas bawah, 

yang akan menurunkan aliran darah balik ke 

jantung. Selain itu, terjadi juga penurunan 

resistensi pembuluh darah pre dan 

postkapiler arteri yang nantinya akan 

mengakibatkan hipotensi. Secara otomatis, 

terjadinya hipotensi juga akan 

mengakibatkan mean arterial pressure 

(MAP) responden menurun. 

 

Kesimpulan 

Terjadinya penurunan Mean Arterial 

Pressure (MAP) pada pasien Sectio Caesarea 

dengan menggunakan teknik anestesi Sub 

arachnoid block (SAB) di rumah sakit 

Pertamedika Ummi Rosnati Banda Aceh. 

Penurunan MAP tersebut masih 

dikategorikan dalam batas normal, karena 

penurunan MAP  tidak terlalu signifikan atau 

drastis. 

 

Saran 

1. Diharapkan untuk penelitian selanjutnya 

agar jumlah sampelnya lebih banyak, 

sehingga dapat melihat lebih jelas lagi 

tentang terjadinya penurunan MAP pada 

pasien SC dengan menggunakan teknik 

anestesi SAB. 

2. Saran yang dapat diberikan kepada 

peneliti selanjutnya adalah lebih 

meperbanyak teori-teori yang diperoleh 

dari berbagai sumber-sumber terbaru.  
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