Seputar Obat Bius: Lain Jenis, Lain Kegunaannya

Sumber : www.tabloidnova.com

Obat biusyang digunakan dalam praktik medis
memiliki banyak jenisdan sediaan. Ada yang
membuat bagian tubuh matirasa hingga membuat tak
sadar. Mengapa obat bius dibuat beraneka ragam?

Ketika mendengar kata obat bius, seringkali pikiran
melayang ke tindakan operasi. Seolah-olah obat bius
hanya digunakan ketika seseorang akan menghadapi
vonis operasi. Padahal, obat bius memiliki fungsi lebih
luas.

Tak hanya berfungsi untuk membuat orang tak sadar saat
dioperasi, pada tindakan medis lain pun obat bius amat diperlukan. Misalnya sgja untuk
mencabut gigi, dimanaobat bius digunakan untuk mematirasa area yang akan dilakukan
pencabutan.

Lalu apa sih sebetulnya obat bius? Menurut dr. Roys A. Pangayoman SpB FinaCs,
spesialis bedah Rumah Sakit Immanuel, Bandung, bius adalah sebuah tindakan yang
diambil dokter untuk meredakan rasa nyeri. Baik yang bersifat |lokal atau hanya
mematikan rasa pada area tertentu, hingga yang menidurkan atau menghilangkan
kesadaran seseorang.

Oleh karena kebutuhan untuk meredakan rasa nyeri ini sangat subyektif pada masing-
masing orang, maka obat bius pun diciptakan dengan berbagai cara kerja dan
penggunaannya.

Berdasarkan Sifat

Obat bius memang diciptakan dalam berbagai sediaan dan cara kerja. Namun, secara
awam obat bius atau istilah medisnya anestesi ini dibedakan menjadi tiga golongan yaitu
anestesi lokal, regional, dan umum.

A. Anestes Lokal

Pembiusan atau anestesi lokal biasa dimanfaatkan untuk banyak hal. Misalnya, perawatan
kecantikan seperti sulam bibir, sulam alis, dan liposuction, kegiatan sosial seperti
sirkumsisi (sunatan), mencabut gigi geraham terakhir atau gigi berlubang, mengangkat
mata ikan, hingga merawat |uka terbuka yang disertai tindakan penjahitan.

Anestesi lokal merupakan tindakan memanfaatkan obat bius yang cara kerjanya hanya
menghilangkan rasa di areatertentu yang akan dilakukan tindakan.

Caranya, menginjeksikan obat-obatan anestesi tertentu pada area yang akan dilakukan
sayatan atau jahitan. Obat-obatan yang diinjeksikan ini lalu bekerja membl okade saraf-
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saraf tepi yang ada di area sekitar injeks sehingga tidak mengirimkan impuls nyeri ke
otak.

Anestesi lokal ini bersifat ringan dan biasanya digunakan untuk tindakan yang hanya
perlu waktu singkat. Oleh karena efek mati rasa yang didapat hanya mampu

dipertahankan selama kurun waktu sekitar 30 menit seusai injeksi, bilalebih dari itu,
maka akan diperlukan injeksi tambahan untuk melanjutkan tindakan tanpa rasa nyeri.

B. Anestesi Regional

Anestesi jenisini biasanya dimanfaatkan untuk kasus bedah yang pasiennya perlu dalam
kondisi sadar untuk meminimalisasi efek samping operasi yang lebih besar, bila pasien
tak sadar. Misalnya, pada persalinan Caesar, operasi usus buntu, operasi pada lengan dan
tungkai.

Caranya dengan menginjeksikan obat-obatan bius pada bagian utama pengantar register
rasanyeri ke otak yaitu saraf utama yang ada di dalam tulang belakang. Sehingga, obat
anestess mampu menghentikan impuls saraf di areaitu.

Sensasi nyeri yang ditimbulkan organ-organ melalui sistem saraf tadi lalu terhambat dan
tak dapat diregister sebagal sensasi nyeri di otak. Dan sifat anestesi atau efek mati rasa
akan lebih luas dan lama dibanding anestesi lokal. Pada kasus bedah, bisa membuat mati
rasadari perut ke bawah.

Namun, oleh karenatidak mempengaruhi hingga ke susunan saraf pusat atau otak, maka
pasien yang sudah di anestesi lokal masih bisa sadar dan mampu berkomunikasi, walau
tak merasakan nyeri di daerah yang sedang dioperasi.

C. Anestes Umum

Anestesi umum atau bius total adalah anestesi yang biasanya dimanfaatkan untuk
tindakan operasi besar yang memerlukan ketenangan pasien dan waktu pengerjaan lebih
panjang. Misalnya pada kasus bedah jantung, pengangkatan batu empedu, bedah
rekonstruksi tulang, dan lainnya.

Caranya, memasukkan obat-obatan bius baik secarainhalasi (pernafasan) maupun
intravena (pembuluh darah vena) beberapa menit sebelum pasien dioperasi. Obat-obatan
ini akan bekerja menghambat hantaran listrik ke otak sehingga sel otak tak bisa
menyimpan memori atau mengenali impuls nyeri di area tubuh manapun, dan membuat
pasien dalam kondisi tak sadar (loss of consciousness).

Carakerjanya, selain menghilangkan rasa nyeri, menghilangkan kesadaran, dan membuat
amnesia, juga merelaksasi seluruh otot. Maka, selama penggunaan anestes juga
diperlukan alat bantu nafas, selain deteksi jantung untuk meminimalisasi kegagalan organ
vital melakukan fungsinya selama operasi dilakukan.

Sesuai Cara Penggunaan
K ebutuhan dan cara kerja anestesi beranekaragam. Anestesi juga memiliki cara
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penggunaan yang berbeda sesuai kebutuhannya. Tak hanya cara disuntikkan sgja, tetapi
jugadihirup melalui alat bantu nafas. Beberapa cara penggunaan anestesi ini di
antaranya:

A. Méelalui Pernafasan

Beberapa obat anestesi berupa gas seperti isoflurane dan nitrous oxide, dapat dimasukkan
melalui pernafasan atau secarainhalasi. Gas-gas ini mempengaruhi kerja susunan saraf
pusat di otak, otot jantung, serta paru-paru sehingga bersama-sama menciptakan kondisi
tak sadar pada pasien.

Penggunaan bius jenisinhalasi ini lebih ditujukan untuk pasien operasi besar yang belum
diketahui berapalamatindakan operasi diperlukan. Sehingga, perlu dipastikan pasien
tetap dalam kondisi tak sadar selamaoperasi dilakukan.

B. linjeks Intravena

Sedangkan obat ketamine, thiopetal, opioids (fentanyl, sufentanil) dan propofol adalah
obat-obatan yang biasanya dimasukkan ke aliran vena. Obat-obatan ini menimbulkan
efek menghilangkan nyeri, mematikan rasa secara menyeluruh, dan membuat depresi
pernafasan sehingga membuat pasien tak sadarkan diri. Masa bekerjanya cukup lama dan
akan ditambahkan bila ternyatalamanya operasi perlu ditambah.

C. Injeks Pada Spinal/ Epidural

Obat-obatan jenis iodocaine dan bupivacaine yang sifatnya lokal dapat diinjeksikan
dalam ruang spinal (rongga tulang belakang) maupun epidural untuk menghasilkan efek
mati rasa pada paruh tubuh tertentu. Misalnya, dari pusat ke bawah.

Beda dari injeks epidural dan spinal adalah padateknik injeksi. Pada epidural, injeksi
dapat dipertahankan dengan meninggalkan selang kecil untuk menambah obat anestesi
jika diperlukan perpanjangan waktu tindakan. Sedang pada spinal membutuhkan jarum
lebih panjang dan hanya bisa dilakukan dalam sekali injeksi untuk sekitar 2 jam ke
depan.

D. Injeksi Lokal

lodocaine dan bupivacaine juga dapat di injeksi di bawah lapisan kulit untuk
menghasilkan efek mati rasa di arealokal. Dengan cara kerja memblokade impuls saraf
dan sensasi nyeri dari saraf tepi sehingga kulit akan terasa kebas dan mati rasa.

Risiko & Efek Samping Obat Bius

Menggunakan obat bius memang sudah merupakan kebutuhan untuk tindakan medis
tertentu. Sebagai mana penggunaan obat-obatan, anestesi juga memiliki risiko tersendiri.
Bius lokal, efek samping biasanya merupakan reaks alergi. Namun, pada anestesi
regiona dan umum, Roys menggolongkan efek samping berdasarkan tingkat kejadian.

1. Cukup Sering

Dengan angka kejadian 1 : 100 pasien, prosedur anestesi dapat menyebabkan risiko efek
samping berupa mual, muntah, batuk kering, nyeri tenggorokan, pusing, penglihatan
kabur, nyeri kepala, pusing, penglihatan kabur, nyeri kepala, nyeri punggung, gatal-gatal,
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lebam di areainjeksi, dan hilang ingatan sementara.

2. Jarang

Pada angka kegjadian 1 : 1000 pasien, anestesi dapat berisiko menyebabkan infeksi dada,
beser atau sulit kencing, nyeri otot, cedera pada gigi, bibir, dan lidah, perubahan mood
atau perilaku, dan mimpi buruk.

3. Sangat Jarang

Risiko yang sangat jarang terjadi dengan angka kejadian 1 : 10.000/ 200.000 pasien,
diantaranya dapat menyebabkan cedera mata, alergi obat yang serius, cedera saraf,
kelumpuhan, dan kematian.

Efek samping ini bisa permanen jika sampai menyebabkan komplikasi seperti cedera
saraf yang menyebabkan kelumpuhan. Atau, pada kasus infeksi dada disertai penyakit
jantung, memperbesar risiko komplikasi penyakit jantung lebih serius.

Resistensi Bius

Ketika dilakukan anestesi, terkadang dapat terjadi seseorang tak mendapatkan efek bius
seperti yang diharapkan. Atau, yang kerap disebut resisten terhadap obat bius. Beberapa
kondisi yang bisa menyebabkan seseorang resisten terhadap obat bius di antaranya:

1. Pecandu akohol

2. Pengguna obat psikotropika seperti morfin, ekstasi dan lainnya

3. Pengguna obat anelgesik

Pada orang-orang tadi telah terjadi peningkatan ambang rangsang terhadap obat bius
yang disebabkan efek bahan yang dikonsumsi dan masih beredar dalam tubuhnya.

Agar Obat Bius Optimal & Aman

Untuk menghindari terjadinya efek samping dan resistensi terhadap obat bius, sebaiknya
pasien benar-benar memastikan kondisi tubuhnya cukup baik untuk menerima anestesi.
1. Menghentikan penggunaan obat anelgetik, paling tidak 1-2 hari sebelum dilakukan
prosedur anestesi.

2. Menghentikan konsumsi obat-obatan yang berefek pada saraf pusat seperti morfin,
barbiturat, amfetamin dan lainnya, paling tidak 1-3 hari sebelum anestesi dilakukan.

3. Berhenti mengonsumsi alkohol paling tidak 2 minggu sebelum penggunaan anestesi,
4. Berhenti merokok setidaknya 2 minggu sebelum anestesi dilakukan.

Laili Damayanti
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