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Abstrak

Penyakit Paru Obstruktif Kronik (PPOK) merupakan penyakit tidak menular dan masih menjadi masalah
kesehatan global khususnya di Indonesia. Terjadinya penyempitan saluran pernapasan di interpretasikan
melalui sesak napas dan penurunan saturasi oksigen dalam darah, sehingga pasien PPOK perlu dilakukan
terapi dengan tetap memantau saturasi oksigen pasien. Metode pengukuran saturasi oksigen hemoglobin
dalam darah (SO;) dapat melalui analisis gas darah (AGD) arteri secara invasif dan pengukuran SpO; nadi
secara non invasif menggunakan oksimetri nadi dengan instrument pulse oximeter (PO). Tujuan dari
penelitian ini adalah untuk mengetahui perbedaan saturasi oksigen diukur menggunakan oksimetri nadi dan
analisis gas darah arteri pada pasien PPOK di RSPAW Salatiga. Desain penelitian yang digunakan cross-
sectional, dengan jumlah sampel penelitian adalah 66 pasien rawat inap di RSPAW. Hasil rata— rata saturasi
oksigen pasien PPOK di RSPAW Salatiga yang diperiksa menggunakan oksimetri nadi adalah 97.3% dan
AGD adalah 94.4%. Sensitivitas dan spesifisitas saturasi oksigen dengan oksimetri nadi adalah 31.8% dan
86.4%. Terdapat perbedaan yang signifikan hasil saturasi oksigen diukur menggunakan oksimetri nadi dan
analisis gas darah arteri pada pasien PPOK di RSPAW Salatiga.

Kata kunci : Saturasi Oksigen, Oksimetri Nadi, Analisis Gas Darah, PPOK, Sensitivitas, Spesifisitas

Abstract

Chronic Obstructive Pulmonary Disease (COPD) is a hon- communicable disease and is still a global
health problem, especially in Indonesia. The occurrence of narrowing of the respiratory tract is interpreted
through shortness of breath and a decrease in oxygen saturation in the blood, so COPD patients need to
undergo therapy while continuing to monitor the patient's oxygen saturation. The method for measuring
hemoglobin oxygen saturation in the blood (SO2) can be through invasive blood gas analysis (BGA) and
non-invasive measurement of pulse SpO2 using pulse oximetry with a pulse oximetry (PO) instrument. The
aim of this study was to determine the difference in oxygen saturation measured using pulse oximetry and
arterial blood gas analysis in COPD patients at Ario Wirawan Salatiga Lung Hospital. The research design
used was cross-sectional, with the total research sample being 66 inpatients at Ario Wirawan Salatiga
Lung Hospital. The average oxygen saturation results of COPD patients at Ario Wirawan Salatiga Lung
Hospital who were examined using pulse oximetry was 97.3% and BGA was 94.4%. The sensitivity and
specificity of oxygen saturation with pulse oximetry were 31.8% and 86.4%. There was a significant
difference in the results of oxygen saturation measured using pulse oximetry and arterial blood gas analysis
in COPD patients at Ario Wirawan Salatiga Lung Hospital.

Keywords : Oxygen Saturation, Pulse Oximetry, Blood Gas Analysis, COPD, Sensitivity, Specificity

PENDAHULUAN

Penyakit Paru Obstruktif Kronik (PPOK) adalah salah satu penyakit tidak menular
dan masih menjadi masalah kesehatan global khususnya di Indonesia (Soeroto and
Suryadinata, 2014). Penyakit Paru Obstruktif Kronik (PPOK) adalah kondisi penyakit
paru heterogen yang ditandai dengan gejala pernapasan kronis (dispnea, batuk, dahak,
dan/atau eksaserbasi) akibat kelainan saluran napas (bronkitis, bronkiolitis) dan/atau
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alveoli (emfisema) yang menyebabkan obstruksi aliran udara persisten dan seringkali
progresif. (Agusti et al., 2023). World Health Organization (WHO) mendata pada tahun
2016 sebanyak 3 juta kematian di dunia disebabkan oleh PPOK (World Health
Organization, 2021). Hasil prevalensi penyakit PPOK di Jawa Tengah meningkat dari
tahun 2019 terdapat penemuan 36.986 kasus menjadi 55.228 kasus pada tahun 2022, dari
hasil tersebut menunjukkan bahwa PPOK mengalami peningkatan dalam waktu yang
cukup cepat (Dinas Kesehatan Provinsi Jawa Tengah, 2022). Data yang dimiliki Rumah
Sakit Paru Ario Wirawan Salatiga (RSPAW) selama Januari-Juni 2023 PPOK menempati
3 besar penyakit dengan pasien rawat inap maupun rawat jalan terbanyak yaitu 298 pasien
dan 1306 pasien. Diagnosis PPOK terbanyak karena kebiasaan merokok (Subroto,
Avrifianto and Retnaningsih, 2022).

Dampak dari penyakit PPOK adalah obstruksi atau sumbatan akibat adanya
peradangan paru yang berkembang dalam waktuyang panjang (Valentin et al., 2019).
Sumbatan mengakibatkan hilangnya kelenturan paru hingga sulit mendorong udara.
Saluran tersebut menjadi bengkak dan sempit ditambah dengan terhalangnya aliran udara
di paru oleh lendir, sehingga penderitanya sulit bernapas (Padila et al., 2019). Tinggi
respirasi sebelum dilakukan napas dalam serta terjadinya penyempitan saluran
pernapasan di interpretasikan melalui sesak napas dan penurunan saturasi oksigen dalam
darah, sehingga pasien PPOK perlu dilakukan terapi dengan tetap memantau saturasi
oksigen pasien (Khasanah and Maryoto, 2014; Yulia, Dahrizal and Lestari, 2019).

Saturasi oksigen adalah ukuran berapa banyak hemoglobin yang saat ini terikat
denganoksigen dibandingkan dengan berapa banyak hemoglobin yang masih tidak terikat
merupakanelemen penting dalam perawatan pasien (Hafen and Sharma, 2013). Metode
pengukuran saturasioksigen haemoglobin dalam darah (SO2) dapat melalui analisis gas
darah (AGD) arteri secara invasif dan pengukuran SpO2 nadi secara non invasif
menggunakan instrument pulse oximetryatau oksimetri nadi (Amalakanti and Pentakota,
2016). Analisis gas darah arteri (AGD) merupakan gold standard dalam menilai dan
mengevaluasi status asam-basa (pH), tingkat karbon dioksida (PaCO2) dan oksigenasi
(PaO2)pada pasien dengan penyakit cardio-respiratorydisease dan penyakit pernapasan
berat (Engblomet al., 2019). AGD arteri secara teknis lebih sulit diperoleh, lebih
menyakitkan, lebih mahal, dan sering kali memerlukan tusukan jarum tambahanyang
seharusnya tidak diperlukan (Zeserson et al., 2016).

Oksimetri nadi lebih sering digunakan dalam praktik klinis rutin untuk mengukur
saturasi oksigen darah karena pengoperasiannyayang mudah. Pengukuran oksimetri nadi
sering dianggap sebagai tanda vital kelima. Oksimetri mengukur panjang gelombang
cahaya untuk menentukan rasio tingkat hemoglobin teroksigenasi saat ini terhadap
hemoglobin terdeoksigenasi (Hafen and Sharma, 2013). Meskipun demikian, oksimetri
memiliki kelemahan seperti variabilitas pembacaan oksimetri nadi lebih baik pada pasien
dengan bronkitis kronis dibandingkan pada pasien dengan emfisema (Amalakanti and
Pentakota, 2016).

Penelitian sebelumnya yang dilakukan oleh(Rauniyar, Pujari and Shrestha, 2020)
menunjukkan tingkat kesesuaian SpO2 danSaO2 adalah 83,2%, dengan sensitivitas dan
spesifisitas Pulse Oximetry (PO) masing-masing adalah 84,6% dan 83%, sehingga
oksimetri nadi mempunyai akurasi yang tinggi dalam memperkirakan saturasi oksigen
pada pasien ICU. Oksimetri nadi dapat digunakan untuk terus memantau tingkat saturasi
pasien sekaligus menentukan upaya perbaikan hipoksemia. Pasien kritis dan pasien
dengan penyakit pernapasan akut yang memiliki kadar SpO2 turun di bawah 90%,
dimana diduga terjadi hipoventilasi alveolar, dianjurkan untuk melengkapi oksimetri
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nadi dengan pemeriksaan AGD. Analisis gas darah memberikan penilaianoksigenasi dan
status asam basa yang lebih komprehensif, sehingga dapat membantu diagnosis dan
penatalaksanaan kondisipernapasan (Abraham et al., 2023). Oksimetri menunjukkan
kesesuaian yang masuk akal dengan hasil pemeriksaan analisis gas darah arteri, namun
terdapat bias yang mungkin dapat menjadi pertimbangan dalam pengambilan keputusan
klinis. Pemahaman yang lebih baik mengenai bias atau perbedaan pengukuran oksimetri
dibandingkan dengan saturasi oksigen arteri dapat membantu dokter dan tim medis
dalam penatalaksanaan pasien (Bachman et al., 2017)

METODE

Jenis penelitian yang digunakan adalah kuantitatif dengan desain penelitian cross-
sectional. Penelitian dilaksanakan di RS Paru Ario Wirawan Salatiga. Populasi penelitian
ini adalah pasien rawat inap di RSPAW. Subyek peneitian adalah pasien PPOK dewasa
dengan saturasi rendah. Besar sampel dalam penelitian ini adalah 66 sampel dengan
kriteria inklusi pasien PPOK rawat inap dengan eksaserbasi akut dan kriteria eksklusi
adalah pasien PPOK gagal sampling atau sampel darah yang terambil dalam spuit adalah
darah vena. Setiap responden sampel penelitian dilakukan pemeriksaan oksimetri nadi
menggunakan alat Pulse oximetry (PO), dan diambil darah arteri untuk pemerikaan AGD
dengan alat Blood Gas Analyzer (OPTIMedical). Data yang digunakan dalam penelitian
ini adalah berupa data primer dan data sekunder. Analisis data dilakukan dengan
mengolah data yang telah terkumpul dengan menggunakan software SPSS 16. Data yang
diperoleh disajikan dalam bentuk tabulasi dan dilakukan uji beda Mann Whitney U untuk
membandingkan antara nilai saturasi oksigen diukur dengan oksimteri nadi maupun
analisis gas darah.

HASIL DAN PEMBAHASAN

1. Hasil
Penelitian dilaksanakan di Rumah Sakit Paru ArioWirawan Salatiga bulan Juni-
Juli 2024. Sampel penelitian berasal dari pasien PPOK yangmemenuhi Kriteria
sampel yang berjumlah 66 orang. Sampel penelitian diukur oksimetri nadi
menggunakan alat pulse oxymetry (PO) dan darah arteri heparin yang diukur melalui
analisisgas darah (AGD).

Tabel 1. Karakteristik sampel penelitian

Variabel Nilai Persentase

Jenis kelamin

Laki — laki 61 91.6%

Perempuan 5 8.4%
Umur

<60 13 19.7%
61-80 51 77.3%
>80 2 3%
Hemoglobin darah

<12 g% 53 80.3%
>12 g% 13 19.7%
Suhu Tubuh

<37.5°C 51 77.3%
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>37.5°C 15 22.7%
Kebiasaan

Merokok 58 87.9%

Tidak Merokok 8 12.1%

Sampel dalam penelitian ini berjumlah 66 subjek yang terdiri dari 5 pasien
perempuan dan 61 pasien berjenis kelamin laki-laki. Berdasarkan kelompok usia,
pasien PPOK yangdiukur jumlahnya paling rendah berasal dari kelompok usia >80
tahun dan paling tinggi berasal dari kelompok usia 61-80 tahun, yaitu 48laki-laki dan
3 perempuan. Pasien PPOK dengan hemoglobin rendah sebanyak 80.3% (53 subjek),
memiliki suhu tubuh >37.5°C berjumlah 22.7% (15 subjek) dan yang memiliki
kebiasaan merokok 87.9% (54 subjek).

a. Rerata Saturasi Oksigen Pasien PPOK
Tabel 2. Uji normalitas dan uji beda saturasi oksigen

Variabel N Uji normalitas Uji Mann
Kolmogrov- Whitney U
smirnov
Oksimetri 66 0,000
AGD 66 0,000 0,000

Data hasil pengukuran saturasi oksigen menggunakan oksimetri dan
AGD diolah dan dianalisis menggunakan SPSS 16.0, dilakukan uji normalitas
Kolmogorov-smirnov karena jumlah sampel lebih dari 50. Dari tabel 2 diperoleh
nilai signifikansi uji normalitas 0,000 (p value < 0,05) sehingga hasil data
berdistribusi tidak normal, kemudian di lakukan uji beda dengan uji Mann
Whitney U. Dari uji MannWhitney U dengan tingkat selang kepercayaan 95%
didapatkan p = 0,000 (p value < 0,05) yangmenunjukkan bahwa Ha diterima
sehingga terdapat perbedaan hasil saturasi oksigen diukur menggunakan
oksimetri nadi dan AGD.

Hasil pemeriksaan saturasi oksigen diukurmenggunakan PO didapatkan
hasil rerata sebesar 97.3% =+ 2.65, nilai minimum adalah 86% dan nilai
maksimum adalah 100%, sedangkan pemeriksaan saturasi oksigen diukur
menggunakan analisis gas darah arterididapatkan hasil rata-rata sebesar 94.4% +
5.02,nilai minimum adalah 80.5% dengan nilai maksimum adalah 99.5%.

b. Sensitivitas dan Spesifitas Diagnosis Oksimetri Nadi

Baku emas dalam penelitian ini adalah AGD. Nilai Cut off hipoksia yang
digunakan adalah 95,5% (Rauniyar, Pujari and Shrestha, 2020). Nilai sensitivitas
dan spesifisitas oksimetri nadi dapat dilihat pada tabel 3.

Tabel 3 .Senstivitas dan spesifiistas oksimetri nadi

AGD Total

Positif  Negatif
Oksimetri nadi Positif n 7 6 13
Negatif n 15 38 53

Dari 66 subjek penelitian didapatkan 7 pasien (10,6%) positif hipoksia dan
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2.

6 lainnya hipoksia palsu. Sebanyak 53 pasien lainnya dengan hasil negatif (non
hipoksia) ternyata 15 pasien (22,73%) diantaranya adalah non hipoksia palsu.
Sensitivitas pada penelitian ini menunjukkan bahwa pada pasien PPOK
berdasarkan AGD, sebanyak 31,8% menunjukkan hasil positif hipoksia.
Spesitivitas pada penelitian ini menunjukkan bahwa pada pasien PPOK
berdasarkan AGD sebanyak 86,4%, menunjukkan hasil non hipoksia (negatif).

Pembahasan

Penelitian ini dilakukan untuk mengetahui perbedaan hasil saturasi oksigen
yang diukur dengan oksimetri nadi dan AGD. Berdasarkan tabel 3, dapat terlihat
bahwa PPOK dapat terjadi pada laki-laki dan perempuan tetapi laki-laki lebih
berisiko dengan insiden yang lebih banyak. Hasil serupa didapatkan dalam penelitian
(Septia, Wungouw dan Doda, 2016) yang melakukan penelitian tentang hubungan
merokok dengan saturasi oksigen dimana kebiasaan merokok dapat mempengaruhi
saturasi oksigen dan jenis kelamin laki-laki memiliki persentase angka kejadian
PPOK lebih tinggi dari pada perempuan sebesar 80% .

Hasil pemeriksaan saturasi oksigen diukur menggunakan oksimetri nadi
didapatkan hasil rata-rata sebesar 97.4% + 2.70, sedangkan pemeriksaan saturasi
oksigen diukur menggunakan AGD arteri didapatkan hasil rata-rata sebesar 94.4% +
5.02 dengan nilai saturasi terendah adalah 86% dan 80.5%. Nilai saturasi dibawah
95.5% menunjukan bahwa jaringan tidak mendapatkan cukup oksigen. Gangguan
fisiologis paru akan menyebabkan penurunan suplay oksigen sehingga terjadi
penurunan saturasi oksigen yang menyebabkan pasienmengalami hipoksemia yang
berlanjut menjadi hipoksia, sianosis, penurunan konsentrasi danperubahan suasana
hati (Puspitasari, 2021). Tindakan terapi oksigen digunakan untuk meningkatkan
jumlah oksigen yang masuk ke paru-paru.

Uji diagnostik digunakan untuk membedakan antara mereka yang memiliki
dan tidak memiliki penyakit. Dalam penelitian ini hanya akan melihat penampilan uji
diagnostik melalui uji sensitivitas dan spesifisitas. Sensitivitas menunjukkan
kemampuan tes untuk mendeteksi penyakit. Pada uji diagnostik dengan sensitivitas
yang tinggi, orang sakit akan mendapatkan hasil tes yang positif. Spesifisitas
mengacu pada persentase orang yang sebenarnya tidak mengidap penyakit dan hasil
tesnya negatif. Tes diagnostik dengan spesifisitas tinggi memiliki sedikit hasil positif
palsu. Tes dengan spesifisitas tinggi sangat cocok untuk mengonfirmasi penyakit jika
hasilnya positif. Uji sensitivitas dan spesifisitas pada penelitian ini dilakukan untuk
mengetahui kemampuan oksimetri nadi dalam mendeteksi saturasi oksigen pasien
PPOK. Sensitivitas dan spesifisitas oksimetri nadi masing-masing adalah 31.8% dan
86.4%, hal ini menunjukkan bahwa kemampuan oksimetri untuk mendeteksi
hipoksia pada pasien kurang akurat. Sensitivitas yang rendah menujukkan bahwa
oksimeri nadi tidak dapat digunakan untuk skrining deteksi saturasi oksigen pada
pasien PPOK. Penelitian (Effendy, 2007) menyebutkan bahwa oksimetri bukan
merupakan alat yang baik untuk menentukanhipoksemia tetapi merupakan alat yang
sangat baik untuk memastikan bahwa pasien tidak hipoksemia dengan akurasi
oksimetri nadi mempunyai sensitivitas 68% dengan spesifisitas 97%.

Oksimetri nadi hanya dapat mengukur ikatan oksigen darah dan tidak
mengukur kadar oksigensecara langsung. Oksimetri tidak memberikan informasi
kadar oksigen dalam darah dan jumlahoksigen terlarut dalam darah. Penelitian ini
sejalan dengan penelitian (Rauniyar, Pujari dan Shrestha, 2020) bahwa oksimetri
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hanya memiliki akurasi yang tinggi dalammemperkirakan saturasi oksigen dengan
Sp02>90%. Saturasi oksigen dalam darah diukur paling akurat dengan pemeriksaan
AGD sebagai gold standard. Penampilan diagnostik oksimetri nadi tidak akurat pada
saturasi rendahkarena pada saat saturasi oksigen menurun, biasakan meningkat,
presisi akan berkurang karena terdapat variasi dalam panjang gelombang.Penyebab
lainnya adalah timbulnya kesalahan dalam pengukuran infrared karena besarnya
koefisien hemoglobin yang berkurang.

KESIMPULAN

Dari hasil penelitian dapat disimpulkan sebagaiberikut:

1. Rata— rata saturasi oksigen pasien PPOK di RSPAW Salatiga yang diperiksa
menggunakan oksimetri nadi adalah 97.3%.

2. Rata— rata saturasi oksigen pasien PPOK di RSPAW Salatiga yang diukur
menggunakan analisis gas darah arteriadalah 94.4%.

3. Ada perbedaan signifikan hasil saturasi oksigen diukur menggunakan oksimetrinadi
dan analisis gas darah arteri pada pasien PPOK di RSPAW Salatiga.

4. Sensitivitas dan spesifisitas oksimetri nadi oksimetri nadi pada pasien PPOK
masing-masing adalah 31.8% dan 86.4%.
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