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Asesmen atau pcnilaian\§ebefum tindakan anestesi ini merupakan

yang mengawali suatu operasi yang akan
dilakukan oleh

rangkaian kegiatan
dilakukan penilaian terhadap fungsi vital pasien yang
dokter anastesi 1 hari sebelum operasi di ruangan perawatan pasien

—_—

TUJUAN

Sebagai acuan penerapan langkah-langkah penilaian yang di
lakukan sebelum anestesi,dengan tujuan
| Melakukan penilaian terhadap fungsi nafas,
kesadaran, ginjal, gastrointestinal
2. Mengetahui status fisik pasien pra operatif
3. Mengetahui dan menganalisa jenis operasi dan memilih jenis
atau teknik anestesi yang sesuai
4 Meramalkan penyulit yang mungkin akan terjadi selama
operasi dan pasca operasi
5. Mempersiapkan obat atau a
yang mungkin terjadi

kardiovasculer ,

lat guna menanggulangi penyulit

KEBIJAKAN

Berdasarkan sk direktur tentang pelayanan anestesi yang memenuhi
standar di RS NO.800/PAB/002/RSUD-PS/III/20l8.Tanggal 20 Maret

2018
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PROSEDUR Asesmen dan penilaian pra anestesi

1. Jalan nafas dan fungsi pernafasan
e Apakah jalan nafas bebas
e Lihat apakah ada sumbatan jalan nafas oleh
benda asing(muntah atau darah dil)
e Lihat adakah tanda-tanda retraksi dinding
dada (pernafasan cuping hidung)
e Lihat apakah gerakan dada see saw seperti

gergaji
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e Dengarkan adakah suara nafas tambahan |
v Snoring(mengorok)
v' Gurgling 1
v' Stridor |

v Tidak ada suara nafas 1
e Bila terjadi sumbatan jalan nafas segera '
bebaskan, baik tanpa alat atau mengunakan ,
alat pembebas jalan nafas. :
e Rasakan dengan punggung tangan adakah
hembusan udara dari hidung atau mulut |
5 Lakukan perkusi untuk membedakan  antara
kemungkinan berisi darah atau udara
e Dengarkan menggunakan stetoskop apakah kir
sama dengan kanan, ataukah terdapat suara nafas
yang lebih lemah pada salah satu sisi
e Nilai adakah prediksi intubasi sulit %
mallampati score, jarak metohyoid, gerak leher,

massa di leher
3. Fungsi cardiovasculer
Lihat apakah pasien tampak pucat atau
s Cyanosis
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. e Lihat apakah sumber perdarahan yaﬁ;,'”terlihat
e  Cek apakah perfusi pada ujung jari, apakah hangat
kering merah(normal)
. Cek nadi apakah frekwensi normal, iramanya
teatur, kuat
e  Cek tekanan darah mengunakan tensi meter
e Bila perlu periksa tekanan darah pada lengan kiri
Prosedur dan kanan

e  Dengarkan menggunakan stetoskop apakah terdapat

bising jantung.
4. Fungsi kesadaran
Nilai kesadaran bisa dengan mengajak pasien berbicara
bila dia sadar, atau dengan penilaian Glasgow Coma

Scale (GCS) bila terdapat penurunan kesadaran.

5. Fungsi perkemihan
e Lakukan evaluasi fungsi ginjal, dapat dilakukan
menggunakan urine tampung atau kalau perlu
pasang cateter
e Nilai produksi  urine
jumlahnya

6. Fungsi pencernaan
e Lihat adakah abdomen distended

e Lakukan perkusi untuk membedakan adanya
udara atau cairan, palpasi untuk mencari adanya

meliputi warna dan

massa

7. Tulang muskuloskeletal
Adakah patah tulang panjang pada femur, patah

tulang multiple, patah tulang iga yang multiple
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8. Laboratorium
Evaluasi hasil labor, apabila terdapat nilai yang
abnormal segera diambil tindakan dan evaluasi
ulang
9 Radiologi
Evaluasi hasil pemeriksaan radiolagi, apabila
terdapat hal vyang tidak normal segera ambil
tindakan
10. Pemeriksaan penunjang lain :ECG.dII ‘
Dari hasil pemeriksaan disimpulkan bahwa pasien tersebut
termasuk dalam kategori ASA 1/2/3
I unit anastesi
2 kamar operasi ]
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