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Abstrak

Hipotermia pasca anestesi sering terjadi dan dapat menyebabkan komplikasi seperti masalah jantung,
infeksi, dan masa inap yang lebih lama. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengevaluasi pengaruh
selimut aluminium foil terhadap peningkatan suhu tubuh pada pasien hipotermia pasca-anestesi di
RSUD Ajibarang. Penelitian ini menerapkan desain pra-eksperimen (one-group pre-test post-test)
dengan sampel 20 responden yang diambil melalui purposive sampling. Data dikumpulkan lewat
kuesioner dan observasi, lalu dianalisis dengan uji Wilcoxon. Hasil penelitian menunjukkan bahwa
Sebanyak 95% responden (19 orang) mengalami hipotermia ringan. Berdasarkan uji Wilcoxon (p =
0,000), ditemukan adanya pengaruh signifikan dari penggunaan selimut aluminium foil.
Kesimpulannya, selimut ini terbukti efektif dalam menaikkan suhu tubuh pasien pasca anestesi di RSUD
Ajibarang.
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Abstract

Post-anesthesia hypothermia is common and can lead to complications such as heart problems, infections, and
longer hospital stays. The aim of this study was to evaluate the effect of aluminum foil blankets on increasing body
temperature in patients with post-anesthesia hypothermia at Ajibarang Regional General Hospital. This study
employed a pre-experimental design (one-group pre-test post-test) with a sample of 20 respondents selected
through purposive sampling. Data were collected via questionnaires and observations, then analyzed using the
Wilcoxon test. The results showed that 95% of respondents (19 individuals) experienced mild hypothermia. Based
on the Wilcoxon test (p = 0.000), a significant effect of aluminum foil blanket use was found. In conclusion, this
blanket was proven effective in increasing body temperature in post-anesthesia patients at Ajibarang General
Hospital.
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1. PENDAHULUAN

Pembedahan adalah prosedur medis yang bersifat invasif yang dilakukan untuk
memperbaiki bagian tubuh tertentu (Fatkhiya & Arrizka, 2023). World Health Organization
(WHO) mengatakan ada 165 juta tindakan bedah yang dilakukan di seluruh dunia setiap tahun.
Pada tahun 2020, tercatat ada 234 juta pasien yang menjalani perawatan di rumah sakit secara
global (Ramadhan et al., 2023). Setiap prosedur bedah berpotensi menimbulkan masalah seperti
nyeri, kurang gizi, robekan jahitan, ileus, dan hipotermia. Hipotermia menjadi masalah yang
paling umum, menyebabkan morbiditas pasca-operasi pada 60-70% kasus (Wulandari ef al.,
2024).

Anestesi umum dapat menurunkan metabolisme tubuh hingga 33 + 8% karena
penggunaan obat-obatan seperti opioid dan propofol. Sementara itu, anestesi regional
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menyebabkan hipotermia karena vasodilatasi yang mengganggu distribusi panas tubuh (Recio
et al., 2023). Hipotermia selama operasi dapat menyebabkan berbagai komplikasi serius, seperti
kelainan jantung, gangguan penyembuhan luka, peningkatan infeksi, menggigil, pemulihan
tertunda, lama rawat inap di ICU dan rumah sakit, serta gangguan koagulasi (Simegn et al.,
2021). Kondisi hipotermia dapat ditangani dengan dua cara yaitu farmakoterapi (menggunakan
obat) dan nonfarmakoterapi (tanpa obat) (Zulkarnain & Afni, 2024). Banyak penelitian saat ini
berfokus pada penanganan hipotermia secara nonfarmakologis, salah satunya dengan
pemberian selimut aluminium foil.

Menurut Sari et al. (2020) bahwa menggunakan selimut aluminium foil adalah salah
satu cara terbaik untuk mengendalikan dan meningkatkan suhu tubuh. Penelitian Syukri et
al.,(2023) menyatakan bahwa tidak menggunakan selimut aluminium foil akan terjadi
hipotermia. Selaras dengan penelitian Sari ef al., (2020) menyatakan bahwa selimut aluminium
foil memiliki pengaruh signifikan dalam menaikkan suhu tubuh pasien yang mengalami
hipotermia pasca anestesi spinal.

Berdasarkan pra-survei di RSUD Ajibarang (Januari-September 2024) mencatat ada
4.011 pasien yang menjalani tindakan anestesi, dengan rata-rata 446 pasien setiap bulan.
Menurut petugas di sana, fenomena hipotermia sering terjadi di ruang pemulihan (recovery
room), khususnya pada pasien anak-anak dan pasien yang menjalani anestesi spinal, terutama
untuk operasi sectio caesarea. Rata-rata, ada sekitar 50 kasus hipotermia per bulan atau 2-3
kasus per hari. Penanganan hipotermia yang dilakukan adalah dengan terapi non-farmakologis
menggunakan blanket warmer. Jika metode ini tidak optimal, pasien akan diberikan terapi
farmakologis berupa petidin 25 mg.

Berdasarkan uraian tersebut, penulis tertarik untuk meneliti pengaruh penggunaan
selimut aluminium foil terhadap peningkatan suhu tubuh pasien yang mengalami hipotermia
pasca anestesi di ruang pemulihan RSUD Ajibarang.

2. METODE PENELITIAN

Penelitian yang dilaksanakan di ruang pemulihan RSUD Ajibarang pada 22-29 April
2025 ini menggunakan desain pra-eksperimen omne-group pre-test post-test. Sebanyak 20
responden dipilih sebagai sampel melalui purposive sampling. Data dikumpulkan lewat
kuesioner dan observasi, lalu dianalisis dengan uji Wilcoxon.

3. HASIL

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Responden

Karakteristik Responden Frekuensi Presentase
Usia
Remaja Awal 1 5%
Remaja Akhir 4 20%
Dewasa Awal 3 15%
Dewasa Akhir 2 10%
Lansia Awal 3 15%
Lansia Akhir 4 20%
Manula 3 15%
Jenis Kelamin
Laki-Laki 7 35%
Perempuan 13 65%
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Karakteristik Responden Frekuensi Presentase
Lama Operasi
Cepat 2 10%
Sedang 18 90%
Jenis Pembedahan
Mayor 18 90%
Minor 2 10%
Jenis Anestesi
General 6 30%
Regional 14 70%
Total 20 100%

Berdasarkan tabel 1 diperoleh hasil usia responden yang terbanyak yaitu remaja akhir
dan lansia akhir sebesar 4 orang (20%). Jumlah responden berdasarkan jenis kelamin terbanyak
adalah perempuan 13 orang (65%). Lama operasi responden mayoritas kategori sedang sebesar
18 orang (90%). Jenis pembedahan paling banyak adalah mayor 18 orang (90%) dan jenis
anestesi yang paling banyak digunakan adalah regional 14 orang (70%).

Tabel 2. Distribusi Frekusensi Suhu Tubuh Sebelum Diberikan Intervensi

Sebelum Intervensi Frekuensi Presentase
Hipotermia Ringan 19 95%
Hipotermia Sedang | 5%

Total 20 100%

Pada tabel 2 didapatkan bahwa suhu tubuh sebelum diberikan selimut aluminium foil
mengalami hipotermia ringan sebesar 19 orang (95%) dan 1 orang (5%) mengalami hipotermia
sedang.

Tabel 3. Distribusi Frekuensi Suhu Tubuh Setelah Diberikan Intervensi

Setelah Intervensi Frekuensi Presentase
Normotermia 20 100%
Total 20 100%

Tabel 3 didapatkan hasil bahwa suhu tubuh pasien setelah diberikan selimut aluminium
foil mengalami peningkatan sebesar 20 orang (100%).

Tabel 4. Pengaruh Pemberian Selimut Aluminium Foil Terhadap Peningkatan Suhu
Tubuh Pada Pasien Hipotermia Pasca Anestesi
Pengaruh Pemberian Selimut Aluminium Foil
Terhadap Peningkatan Suhu Tubuh Pada Pasien

Suhu Tubuh Hipotermia Pasca Anestesi P
Value
Sebelum Setelah
. Presentase . Presentase
Intervensi Intervensi

Normotermia 0 0 20 100%
Hipotermia Ringan 19 95% 0 0 .000
Hipotermia Sedang 1 5% 0 0

Total 20 100% 20 100%
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Tabel 4 menunjukkan bahwa suhu tubuh pasien sebelum intervensi mengalami
hipotermia ringan sebanyak 19 orang (95%) dan hipotermia ringan sebanyak 1 orang (5%).
Namun, setelah intervensi mengalami peningkatan menjadi normotermia sebanyak 20 orang
(100%). Hasil uji statistik Wilcoxon menunjukkan nilai p=0,000 (p<0,05), membuktikan
adanya pengaruh signifikan dari pemberian selimut aluminium foil terhadap peningkatan suhu
tubuh pasien pasca-anestesi di RSUD Ajibarang.

4. PEMBAHASAN
A. Karakteristik Berdasarkan Usia, Jenis Kelamin, Lama Operasi, Jenis Pembedahan,
Jenis Anestesi

Pada tabel 1 mayoritas usia responden yaitu remaja akhir dan lansia akhir sebesar 4
orang (20%). Menurut pengamatan peneliti, sebagian besar responden yang menjalani operasi
seperti ureteroskopi, remove of implant, eksisi, dan transurethral resection of the prostate
adalah lansia. Mereka memiliki risiko bedah yang lebih tinggi karena penurunan fungsi organ
dan peningkatan komorbiditas seiring proses penuaan. Pasien lanjut usia yang menjalani
pembedahan sangat rentan terhadap hipotermi selama perioperatif (Pringgayuda et al., 2020).
Hipotermia lebih sering terjadi pada lansia karena kadar lemak subkutan, laju metabolisme
basal, dan fungsi termoregulasi sistem saraf pusat yang lebih rendah (Tan et al., 2025).

Tabel 1 juga mayoritas responden berjenis kelamin perempuan berjumlah 13 orang
(65%). Penulis berpendapat bahwa perempuan lebih berisiko mengalami hipotermia pasca-
operasi, yang disebabkan oleh perbedaan fisiologis serta jenis prosedur bedah yang umum
dilakukan pada perempuan. Secara teori, perbedaan biologis dan fisiologis yang khas pada
perempuan membuat mereka secara teori lebih rentan terhadap penyakit dan komplikasi
dibandingkan laki-laki (Fitriani et al., 2022). Didukung oleh penelitian Caniago (2022)
menghitung kejadian hipotermia lebih sering menimpa wanita dibandingkan laki-laki (54,5%).

Tabel 1 juga menunjukkan bahwa 18 orang (90%) menjalani operasi dengan waktu
sedang (1-2 jam). Berdasarkan pengamatan peneliti, operasi berdurasi sedang (1-2 jam) menjadi
yang paling umum. Operasi dengan durasi ini memiliki risiko hipotermia lebih tinggi daripada
operasi cepat, karena tubuh pasien terpapar lebih lama pada faktor-faktor seperti suhu ruang
operasi yang dingin, infus cairan dingin, dan efek anestesi. Durasi operasi yang lebih lama
merupakan faktor risiko hipotermia karena pasien terpapar lingkungan dan efek anestesi untuk
waktu yang lebih panjang (Xu et al., 2023). Durasi anestesi dan operasi yang lama sangat
berpengaruh karena dapat menyebabkan penumpukan obat bius dalam tubuh akibat
penggunaan yang terus-menerus (Fitriani ef al., 2022).

Tabel 1 juga sebagian besar responden yang menjalani pembedahan mayor sebanyak 18
orang (90%). Menurut peneliti, sebagian besar operasi yang dilakukan adalah bedah mayor
seperti di bidang obstetri, urologi, dan fraktur. Operasi mayor lebih berisiko menyebabkan
hipotermia karena durasinya yang lebih lama, pembukaan rongga tubuh yang luas, dan
penggunaan anestesi dalam jangka panjang. Jenis bedah mayor meningkatkan risiko hipotermia
karena pasien berada di ruang operasi lebih lama (Hadariah et al., 2024). Prosedur bedah yang
melibatkan pembukaan organ atau jaringan memicu respons fisiologis tubuh yang signifikan,
seperti perdarahan atau perubahan distribusi cairan, yang kemudian memengaruhi suhu tubuh
(Demmanggas et al., 2024).

Tabel 1 juga mendapatkan bahwa terdapat 6 orang (30%) yang menjalani operasi
dengan anestesi general. Berdasarkan pengamatan peneliti, responden yang menggunakan
anestesi general sedikit daripada anestesi regional. Namun, penulis mengasumsikan bahwa
anestesi umum memiliki risiko hipotermia pasca operasi yang lebih tinggi. Hal ini disebabkan
oleh efek farmakologis obat anestesi yang dapat menurunkan ambang termoregulasi tubuh,
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sehingga mempercepat proses hilangnya panas selama operasi. Hipotermia bisa terjadi karena
obat anestesi umum mengganggu pengaturan suhu tubuh dengan cara menekan proses
metabolisme yang berfungsi menghasilkan panas (Widiyono et al., 2023). Anestesi umum
menyebabkan suhu tubuh pasien menurun lebih cepat jika dibandingkan dengan anestesi
regional. Anestesi umum adalah penyebab umum hipotermia karena mengganggu regulasi
panas tubuh, menyebabkan panas bergeser dari inti tubuh ke bagian luar (Cho ef al., 2021).
Sejalan oleh penelitian Arif & Etlidawati (2021) pada general anestesi (69,9%) kejadian
hipotermi lebih besar daripada anastesi regional.

B. Suhu Tubuh Pasien Pasca Anestesi Sebelum Diberikan Intervensi

Tabel 2 diperoleh hasil bahwa terdapat 19 responden sebelum diberikan intervensi
mengalami hipotermia ringan. Hipotermia pasca anestesi dapat terjadi karena suhu ruang
operasi yang rendah atau efek obat bius. Semakin lama operasi dan semakin dingin ruang
operasi, semakin besar risiko hipotermia (Ketaren et al., 2024). Faktor-faktor yang memicu
hipotermia pasca-anestesi adalah luka terbuka, aktivitas otot, menghirup gas dingin,
penggunaan obat, pemberian cairan dingin, dan usia lanjut (Jarod et al., 2024).

Didukung oleh penelitian Mulyo et al., (2020) menunjukkan bahwa sebelum diberikan
selimut aluminium foil, terdapat 5 orang mengalami hipotermia ringan dengan rata-rata suhu
tubuh 35,8 °C. Sejalan dengan Setiyanti et al., (2020) bahwa 16 responden (100%) mengalami
hipotermia ringan setelah operasi sebelum diberikan intervensi. Hipotermia pada pasien bisa
disebabkan oleh suhu ruangan dingin, infus cairan dingin, inhalasi dingin, penurunan aktivitas
otot, atau efek obat-obatan (Sari, 2020).

C. Suhu Tubuh Pasien Pasca Anestesi Setelah Diberikan Intervensi

Tabel 3 diperoleh bahwa 20 responden (100%) memiliki suhu tubuh yang normal dan
tidak mengalami hipotermia. Penulis berasumsi bahwa selimut aluminium foil dapat
mengembalikan suhu tubuh normal (normotermia) dalam 30 menit pasca-anestesi, karena
selimut tersebut membantu menahan panas tubuh dan mencegah hilangnya panas melalui
radiasi dan konveksi.

Aluminium foil adalah bahan yang ideal untuk selimut instan karena efektif untuk
meningkatkan atau mencegah hilangnya panas tubuh (Prasetyowati et al., 2023). Selimut
aluminium foil efektif menjaga suhu tubuh dengan menahan hingga 90% panas, dan
penggunaannya selama 30 menit dapat meningkatkan suhu tubuh (Mulyo et al., 2020).
Stabilitas suhu tubuh pada remaja dan dewasa awal dipengaruhi oleh peningkatan panas tubuh
yang diatur oleh kelenjar tiroid. Penurunan suhu tubuh pasien setelah anestesi umum terjadi
lebih cepat daripada setelah anestesi regional (Cho et al., 2021).

Setiyanti et al., (2020) menemukan perbedaan signifikan setelah intervensi selimut
aluminium foil selama 30 menit. Pasien yang sebelumnya merasa dingin mengalami
peningkatan rasa hangat karena selimut tersebut efektif mencegah hilangnya panas tubuh ke
lingkungan.

D. Pengaruh Pemberian Selimut Aluminium Foil Pada Pasien Hipotermia Pasca Anestesi

Berdasarkan tabel 4, hasil penelitian menunjukkan bahwa pemberian selimut aluminium
foil efektif meningkatkan suhu tubuh pasien hipotermia pasca-anestesi di ruang pemulihan
RSUD Ajibarang. Menurut penulis, penggunaan selimut aluminium foil berhasil menaikkan
suhu tubuh pasien pasca-anestesi. Hal ini karena sifat bahannya yang dapat memantulkan panas
tubuh kembali, sehingga mencegah panas hilang ke udara. Mengingat pasien pasca-anestesi
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rentan kehilangan panas akibat efek obat bius, penggunaan selimut ini sangat berguna untuk
menjaga tubuh tetap hangat dan mempercepat pemulihan suhu normal (normotermia).

Menurut Lamanja (2025), kalor adalah energi yang berpindah dari benda panas ke benda
dingin. Perpindahannya terjadi melalui tiga cara yaitu konduksi (lewat benda padat tanpa
perpindahan partikel), konveksi (lewat zat cair atau gas disertai perpindahan partikel), dan
radiasi (lewat gelombang elektromagnetik tanpa medium perantara).

Selimut aluminium foil berfungsi sebagai isolator yang mengurangi penyebaran panas
melalui konveksi dan radiasi (Prasetyowati et al., 2023). Selimut aluminium foil sangat efektif
menahan panas karena emisivitasnya yang rendah dan reflektivitasnya yang tinggi mampu
memantulkan panas radiasi. Selain itu, selimut ini juga memerangkap udara yang berfungsi
sebagai isolator untuk mengurangi perpindahan panas secara konveksi, dan ketipisannya
meminimalkan konduksi langsung (Kranebitter et al., 2020). Selimut aluminium foil dapat
menangani hipotermia pada pasien dengan mengalirkan panas melalui konveksi dan radiasi
(Irwan, 2024).

Selimut aluminium foil adalah penghangat eksternal pasif yang efektif untuk mencegah
dan memulihkan hipotermia karena kemampuannya menahan hingga 90% panas tubuh (Sitorus
& Sari, 2021). Penelitian Syukri et al., (2023) mendukung temuan ini secara signifikan
(p=0.005). Meta-analisis dari empat penelitian menunjukkan bahwa kemungkinan hipotermia
lebih tinggi pada pasien yang tidak menggunakan selimut aluminium foil. Selaras dengan
penelitian Sari et al., (2020) menyimpulkan bahwa ada pengaruh nyata (p<0,05) dari
penggunaan selimut aluminium foil untuk menaikkan suhu tubuh pasien hipotermia pasca-
anestesi spinal.

5. KESIMPULAN

Penelitian di RSUD Ajibarang menunjukkan bahwa karakteristik responden didominasi
oleh perempuan (65%), berusia remaja akhir serta lansia akhir (20% untuk masing-masing).
Sebagian besar dari mereka menjalani operasi mayor (90%) yang berlangsung sedang (1-2 jam)
dengan anestesi umum (70%). Sebelum diberikan intervensi terdapat 95% responden
mengalami hipotermia ringan. Namun, setelah intervensi terdapat 100% responden kembali ke
suhu tubuh normal. Ini membuktikan bahwa penggunaan selimut aluminium foil memiliki
pengaruh yang signifikan dan efektif untuk meningkatkan suhu tubuh pasien hipotermia pasca-
anestesi.
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