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ABSTRACT 
 
The use of mechanical ventilation can cause nursing problems of ineffective 
airway clearance and one of the treatment measures to overcome this is by 
suctioning mucus. Nurses often use suction catheter sizes number 10 and 12 to 
perform suction procedures on adult patients. The difference in suction catheter 
diameter will of course affect the clinical condition, one of which is the patient's 
oxygen saturation. The aim of the study was to determine the comparison of the 
use of suction catheters Numbers 12 and 10 on the oxygen saturation of 
pneumonia patients with mechanical ventilation in the Intensive Care Unit (ICU) 
at hospitals in Jabodetabek. Method: This research design uses a quasi-
experimental with pre-post test in two groups (two-group pre-post test design) 
with a sample size of 90 for each hospital, 30 samples for bivariate analysis 
using the Mann Whitney non-parametric statistical test. Results: from the three 
hospitals, the mean rank value for the use of suction catheter Number 12 was 
19.63, while for the use of suction catheter Number 10 it was 11.37. CS Hospital 
The mean rank value for use of suction catheter Number 12 is 20,13, while for 
use of suction catheter Number 10 is 10,87. Hospital C. The mean rank value for 
using suction catheter Number 12 is 17,27, while for using suction catheter 
Number 10 is 13,73. The statistical test results showed that p-value = 0.006 at 
SS Hospital, CS Hospital 0.03 and C Hospital 0.047, all three hospitals < 0.05 Ho 
was rejected, so there was a significant difference between the two techniques 
between the use of suction catheters Numbers 12 and 10 in increasing the oxygen 
saturation value in three Jabodetabek hospitals Discussion: It is hoped that 
nurses in carrying out suctioning use suction catheters number 12 and 10 in a 
structured and planned manner through the hospital's SOP.  
 
Keywords: Suction Catheter, Oxygen Saturation 
 
 

ABSTRAK 
 
Penggunaan ventilasi mekanik dapat menyebabkan masalah keperawatan 
ketidakefektifan bersihan jalan napas dan salah satu tindakan perawatan untuk 
mengatasinya  adalah dengan penghisapan lendir (suction). Perawat seringkali 
menggunakan ukuran suction catheter nomer 10 dan 12 untuk melakukan 
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tindakan suction pada pasien dewasa. Adanya perbedaan diameter  suction 
catheter, tentunya akan mempengaruhi kondisi klinis yang salah satunya adalah 
saturasi oksigen pasien. Tujuan penelitian mengetahui  perbandingan 
penggunaan suction catheter Nomor 12 dan 10 terhadap saturasi oksigen pasien 
pneumonia dengan ventilasi mekanik di Intensive Care Unit (ICU) pada Rumah 
sakit di Jabodetabek. Desain penelitian ini menggunakan  quasi eksperimental 
dengan pra-pascates dalam dua kelompok (two-grup pra-post test design) 
dengan jumlah sampel 90 masing-masing tiap rumah sakit 30 sampel analisis 
bivariat menggunakan uji statistik non-parametrik Mann Whitney. Dari ketiga 
rumah sakit di dapatkan untuk Rumah Sakit SS Pada nilai mean rank untuk 
penggunaan suction catheter Nomor 12 adalah 19,63, sedangkan untuk 
penggunaan suction catheter Nomor 10 adalah 11,37. Rumah sakit CS Pada nilai 
mean rank untuk penggunaan suction catheter Nomor 12 adalah 20,13 sedangkan 
untuk penggunaan suction catheter Nomor 10 adalah 10,87. Rumah sakit C Pada 
nilai mean rank untuk penggunaan suction catheter Nomor 12 adalah 17,27, 
sedangkan untuk penggunaan suction catheter Nomor 10 adalah 13,73.  Hasil uji 
statistik didapatkan p-value = 0,006  pada RS SS, RS CS 0,03 dan RS C 0,047 ketiga 
Rumah sakit < 0,05 Ho di tolak, maka ada ada perbedaan signifikan antara kedua 
teknik tersebut antara penggunaan suction catheter Nomor 12 dan 10 dalam 
meningkatkan nilai saturasi oksigen di tiga rumah sakit Jabodetabek. Diharapkan 
perawat dalam pelaksanaan suctioning menggunakan suction catheter nomor 12 
dan 10  secara terstruktur dan terencana melalui SPO rumah sakit.  
 
Kata Kunci: Suction Catheter, Saturasi Oksigen 
 
 
PENDAHULUAN  

Menurut data WHO (2020) 
kasus pneumonia didunia Agustus 
2020 dengan gejala klinis covid-19 
sebanyak 13.121 kasus dengan 
kematian sebanyak 152 kematian 
sehingga Case Fatality Rate (CFR) 
sebanyak 1,16%. Pada tahun 2020 
ini, dinyatakan juga bahwa 
Indonesia merupakan peringkat 7 
dunia pada kasus pneumonia dan 
tiga negara dengan jumlah kasus 
pneumonia terbanyak meliputi 
Nigeria (162.000), India (127.000), 
dan Pakistan (58.000), (Newswire, 
2020). Salah satu kondisi kegawatan 
pada pasien pneumonia adalah gagal 
napas. Berdasarkan perspektif 
fisiologis, gagal napas dapat 
disebabkan oleh disfungsi paru 
difus, depresi medula oblongata, 
disfungsi jantung, atau kekurangan 
hemoglobin (Keyt, et al., 2019). 
Salah satu penatalaksanaan pasien 
gagal napas di ICU adalah tindakan 
intubasi endotrakeal dan 

penggunaan ventilasi mekanik. 
Penggunaan ventilasi mekanik dapat 
menyebabkan masalah keperawatan 
ketidakefektifan bersihan jalan 
napas dan salah satu tindakan 
perawatan untuk mengatasinya  
adalah dengan penghisapan lendir 
(suction). 

 Suctioning merupakan 
tindakan yang bertujuan 
mempertahankan jalan nafas guna 
memungkinkan proses pertukaran 
gas yang adekuat dengan tehnik 
mengeluarkan secret pada klien 
yang tidak mampu mengeluarkannya 
sendiri (Brunner & Suddarth, 2020). 
Perawat seringkali menggunakan 
ukuran suction catheter nomer 10 
dan 12 untuk melakukan tindakan 
suction pada pasien dewasa. Adanya 
perbedaan diameter  suction 
catheter, tentunya akan 
mempengaruhi kondisi klinis yang 
salah satunya adalah saturasi 
oksigen pasien. Hasil survey awal 
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yang dilakukan di tiga Rumah sakit  
didapatkan bahwa  penggunaan 
ukuran suction catheter bervariasi, 
Perbedaan nomer ukuran suction 
catheter disebabkan karena adanya 
perbedaan ukuran diameter suction 
catheter, sesuai ukuran kanul dan 
tekanan suction yang 
direkomendasikan (Lynn, 2011).  

Berdasarkan latar belakang 
diatas, maka peneliti merasa 
tertarik untuk melakukan penelitian 
studi perbandingan Penggunaan 
Suction Catheter Nomor 12 dan 10 
terhadap Saturasi Oksigen Pasien 
Pneumonia dengan Ventilasi 
Mekanik di Intensive Care Unit (ICU) 
di Tiga Rumah Sakit Jabodetabek. 

 
 

TINJAUAN PUSTAKA 
Konsep saturasi oksigen pada 

pneumonia merujuk 
pada pengukuran kadar oksigen 
dalam darah pasien yang dipantau 
menggunakan pulse oximetry. Pada 
pneumonia, saturasi oksigen 
umumnya turun di bawah 95%, dan 
kondisi ini menunjukkan bahwa 
paru-paru tidak dapat berfungsi 
optimal untuk mengirimkan oksigen 
ke darah, yang memerlukan 
penanganan medis untuk mencegah 
komplikasi seperti gagal napas 
(Bangun, 2024).  

Tanda dan Gejala Penurunan 
Saturasi Oksigen 
a. Sesak napas: Ini adalah gejala 

utama yang sering menyertai 
pneumonia.  

b. Sianosis (kulit 
kebiruan): Terjadi ketika darah 
tidak cukup teroksigenasi, 
membuat kulit dan bibir tampak 
kebiruan.  

c. Peningkatan denyut jantung 
(takikardia): Tubuh mencoba 
mengimbangi kurangnya 
oksigen dengan meningkatkan 
laju jantung (Hidayati, 2025).  

METODOLOGI PENELITIAN 
Penelitian ini merupakan 

penelitian kuantitatif dengan 
menggunakan metode eksperimen. 
Penelitian eksperimen diartikan 
sebagai pendekatan penelitian 
kuantitatif yang paling penuh, 
artinya memenuhi semua 
persyaratan untuk menguji 
hubungan sebab akibat. Sugiyono 
(2012:107) Penelitian dilakukan 
untuk mengetahui perbedaan sebab 
akibat penggunaan suction catheter 
nomor 12 dan 10 terhadap saturasi 
oksigen pasien pneumonia dengan 
ventilasi mekanik Lokasi penelitian 
dilakukan di tiga rumah sakit Rawat 
inap Rumah Sakit SS, Rumah Sakit 
CS, Rumah Sakit C. Populasi dalam 
penelitian adalah pasien yang di 
rawat di ruangan rawat inap ICU di 
Rumah Sakit SS, CS, S pada saat 
melakukan penelitian. Sampel  
diambil  dengan  teknik  quota 
sampling. 

 Sampel adalah bagian dari 
populasi yang dipilih dengan cara 
tertentu sehingga dapat dianggap 
dapat mewakili populasinya 
(Sastroasmoro & Ismael, 2011). 
Sebanyak 90 responden untuk tiga 
rumah sakit sehingga masing - 
masing rumah sakit terdiri atas 30 
responden. Hipotesis Alternatif : Ada 
perbandingan penggunaan suction 
catheter nomor 12 dan 10 terhadap 
saturasi oksigen Pasien Pneumonia 
dengan Ventilasi Mekanik di 
Intensive Care Unit (ICU) di Tiga 
Rumah Sakit Jabodetabek, tahun 
2025. Teknik Pengumpulan Data 
dalam penelitian ini yaitu 
nonprobability sampling dengan 
teknik consecutive sampling  yaitu 
sampel yang pada saat itu memenuhi 
kriteria dan dipilih sebagai 
responden  dalam jangka waktu 
tertentu (tidak dilakukan random 
dalam pemilihan subyek).  

 
 

https://www.google.com/search?cs=0&sca_esv=ad493edfaf16cbec&q=gagal+napas&sa=X&ved=2ahUKEwjAlcfi9MiPAxUK8TgGHTEMN8IQxccNegQIBBAB&mstk=AUtExfClhpyI7eZCTzlpjX6Agah5XS7y4XPwmjyGEz8hFXLWciLGDj159YQp3lbtLbuZEtNx8B93vTSxBizfq12dYY8eni1Q9K7-_OSd4Eub_C7pK3TxfrDrKfv0P2ITcYirM9M&csui=3
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HASIL PENELITIAN 
 

Tabel 1. Distribusi Karakteristik menurut Usia, Jenis Kelamin, dan Mode 
Ventilator di Intensive Care Unit (ICU) di Tiga Rumah Sakit Jabodetabek (n = 

90). 
 

No Karekteristik RS S.Saroso RS Cilengsi RS Cilincing Jml 

Frek % Frek % Frek %  

 Usia        

1  36 - 45 Th 1 3,4 4 13.3 6 20 11 

2 46 - 55 Th 4 13,3 10 33,3 6 20 20 

3  56 - 65 Th 10 33,3 13 43.3 11 36,7 34 

4  > 65 Th 15 50 3 10 7 23,3 25 

 Jenis Kelamin        

1 Pria 17 56,7 16 53.3 21 70 54 

2 wanita 13 43,3 14 46,7 9 30          36 

 Mode Ventilator        

1 PC/VC 14 46,7 9 30 7 23,3 30 

2 SIMV 10 33,3 16 53,3 17 56,7 43 

3 PS 4 13,3 4 13,3 4 1,33 12 

4 CPAP 2 6,7 1 3,3 2 6,7 5 

 Total 30 100 30 100 30 100 90 

 
Berdasarkan tabel 1 bahwa 

dari ketiga rumah sakit Distribusi 
karakteristik di dapatkan Hasil, 
bahwa mayoritas pasien pneumonia 
berada dalam rentang usia 56-65 
tahun sebanyak 34 responden 
dengan prosentase 37% dengan jenis 
kelamin pria sebanyak 54 responden 
prosentase 60% dan hasil penelitian 
pada Mode Ventilator pada penilaian 
PC/VC, SIMV, PS, CPAP hasil yang 
diperoleh dari tiga rumah sakit 
bervariasi hasil tertinggi di Rumah 
sakit SS adalah PC/VC atau ventilasi 
control volume/nafas wajib sebesar  

14 (46,7%) sedangkan kedua rumah 
sakit CS dan C sama sama tertinggi 
pada SIMV atau salah satu mode 
ventilasi control volume dengan nilai 
CS SIMV 16 (53,3%)  dan C 17 (56,7) 
nilai Mode Ventilator bervariasi pada 
tiga rumah sakit disebabkan 
kombinasi nafas ditetapkan oleh 
pasien sesuai dengan yang dijelaskan 
narasumber Hudak & Gallo, 1998 
bahwa ventilator memberikan 
tekanan positif pada jalan nafas 
untuk membantu ventilasi selama 
siklus pernafasan, RR dan volume 
tidal ditentukan oleh pasien.  

 
Tabel 2. Distribusi Hasil Analisa Mann Whitney Suction  Catheter Nomor 10 

Dan 12 Terhadap Perubahan Saturasi Oksigen. 
 

RS Section N Mean 
Rank 

Sum of 
Rank 

Asymp Sig  
(2- Tailed) 

SS SC No 10 15 11,37 170.50 0,006 

 SC No 12 15 19,63 294.50  

CS SC No 10 15 10,87 163,00 0,03 

 SC No 12 15 20,13 302.00  

C SC No 10 15 13,73 206,00 0.047 

 SC No 12 15 17,27 259,00  
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Berdasarkan tabel 2 dapat 
dilihat bahwa pada penggunaan 
suction catheter nomor 10 dan 12 
terhadap perubahan saturasi oksigen 
di Rumah Sakit SS nilai probabilitas 
atau p-value = 0,006 < 0,05, CS nilai 
probabilitas atau p-value = 0,03 < 
0,05, dan C nilai probabilitas atau p-
value = 0,047 < 0,05 maka Ho di 
tolak. yang menunjukkan bahwa 
terdapat perbedaan dalam 
penggunaan suction catheter nomor 
10 dan 12 terhadap perubahan 
saturasi oksigen di Rumah Sakit SS, 
CS, dan C Jabodetabek. Pada nilai 
Mean Rank didapatkan Rumah Sakit 

SS penggunaan section 12 lebih 
cepat meningkatkan saturasi oksigen 
dengan nilai Mean Rank  19.63, 
Rumah sakit CS nilai Mean Rank 
didapatkan 20,13 dan Rumah Sakit C 
nilai Mean Rank didapatkan 17,27 
Dapat disimpulkan bahwa ada 
perbedaan penggunaan suction 
catheter nomor 12 dan 10 terhadap 
saturasi oksigen antara ketiga rumah 
sakit. Dimana ketiga Rumah Sakit 
selisih antara Mean Rank ukuran 
Suction catheter nomor 10 dengan 
nomor 12 antara 3-10 lebih cepat 
meningkatkan saturasi oksigen. 

 

PEMBAHASAN  
Hasil penelitian di dapatkan 

perbedaan kepuasan pasien 
terhadap perbedaan dalam 
penggunaan suction catheter nomor 
10 dan 12 terhadap perubahan 
saturasi oksigen di Rumah Sakit SS, 
CS, dan C Jabodetabek. Dalam hal ini 
untuk penilaian lebih cepat 
meningkatkan saturasi oksigen 
dengan Suction catheter nomor 12 di 
dapatkan nilai tertinggi pada rumah 
sakit CS, sedangkan nilai terendah 
pada Rumah Sakit C yang merupakan 
rumah umum Cilincing tipe C. 

 Berdasarkan Distribusi 
karakteristik Usia  didapat dari 
ketiga rumah sakit 90 responden 
dengan pneumonia, tertinggi pada 
usia 56- 65 tahun, sebanyak 34 
responden dengan prosentase 37,7%. 
Temuan ini konsisten dengan 
penelitian Ririn Eka Arianti (2019) 
yang menyatakan bahwa fungsi 
fisiologis menurun seiring 
bertambahnya usia. Hasil distribusi 
karakteristik jenis kelamin pria/laki-
laki sebanyak 54 responden 
prosentase 60% diperkuat dengan 
Hasil penelitian Corica et al (2022) 
yang menyatakan bahwa mayoritas 
pasien yang terkena pneumonia 
adalah pasien dengan jenis kelamin 
laki-laki. Tetapi kenyataanya di 

lapangan untuk mengatasinya  
penghisapan lendir (suction). 
Suctioning bahwa Jenis kelamin 
tidak mempengaruhi tindakan 
suction dalam penelitian ini, di mana 
laki-laki dan perempuan diberi 
tindakan suction tanpa perbedaan 
perlakuan. Namun dilihat dari tiga 
rumah sakit tersebut pada Mode 
Ventilator pada penilaian PC/VC, 
SIMV, PS, CPAP hasil yang diperoleh 
bervariasi hasil tertinggi di Rumah 
sakit SS adalah PC/VC atau ventilasi 
control volume/nafas wajib sebesar  
14 (46,7%) sedangkan kedua rumah 
sakit CS dan C sama sama tertinggi 
pada SIMV atau salah satu mode 
ventilasi control volume dengan nilai 
CS SIMV 16 (53,3%)  dan C 17 (56,7) 
hasil yang didapat disebabkan 
kombinasi nafas ditetapkan oleh 
pasien sesuai dengan yang dijelaskan 
narasumber Hudak & Gallo, 1998. 

Perbedaan yang didapatkan 
pada ke tiga rumah sakit ini di lihat 
dari nilai Mean Rank didapatkan 
Rumah Sakit SS penggunaan section 
12 lebih cepat meningkatkan 
saturasi oksigen dengan nilai Mean 
Rank  19.63, Rumah sakit CS nilai 
Mean Rank didapatkan 20,13 dan 
Ruma Sakit C nilai Mean Rank 
didapatkan 17,27 Dapat disimpulkan 



Tahu

n 

202

5 

Tahun 
 2025 

[MAHESA: MALAHAYATI HEALTH STUDENT JOURNAL, P-ISSN: 2746-198X  
E-ISSN: 2746-3486 VOLUME 5 NOMOR 10 TAHUN 2025] HAL 4703-4712 

 

 4708 

bahwa ada perbedaan penggunaan 
suction terhadap saturasi oksigen 
antara ketiga rumah sakit. Dalam hal 
ini untuk penilaian lebih cepat 
meningkatkan saturasi oksigen 
dengan Suction catheter nomor 12 di 
dapatkan nilai tertinggi pada rumah 
sakit CS, sedangkan nilai terendah 
pada Rumah Sakit C yang merupakan 
rumah umum Cilincing tipe C. 
Diperkuat dengan Peraturan menteri 
kesehatan Republik Indonesia nomor 
340/Menkes/per/III/ 2010 tentang 
klasifikasi rumah sakit bahwa Rumah 
sakit tipe C menyediakan pelayanan 
kesehatan dari kedokteran sub-
spesialis namun lebih terbatas. 
Dimana ketiga Rumah Sakit selisih 
antara Mean Rank ukuran Suction 
catheter nomor 12 lebih cepat 
meningkatkan saturasi oksigen Mean 
Rank antara 3-10. 

Hasil ke tiga rumah sakit 
Rumah Sakit dengan nilai 
probabilitas atau p-value adalah < 
0,05, maka Ho di tolak. yang 
menunjukkan bahwa terdapat 
perbedaan dalam penggunaan 
suction catheter nomor 10 dan 12 
terhadap perubahan saturasi 
oksigen. Dilihat dari tiga rumah sakit 
tersebut untuk nilai mean rank yang 
rendah berdampak pada lebih 
lambat meningkatkan saturasi 
oksigen, dibandingkan dengan  nilai 
mean rank yang tinggi  

 
 

KESIMPULAN  
 Dari ketiga rumah sakit 

didapatkan untuk Rumah Sakit SS, 
CS, C sebagian besar umurnya yaitu 
lansia akhir. Jenis kelamin sebagian 
besar dari ketiga rumah sakit 
berjenis kelamin pria/laki-laki. Dari 
ketiga rumah sakit di dapatkan untuk 
Rumah Sakit CS lebih cepat 
meningkatkan saturasi oksigen Mean 
Rank 20,13 dan Dari ketiga rumah 
sakit didapatkan nilai p-value < 0,05 
maka Ho di tolak dan terdapat 
perbedaan dalam penggunaan 

suction catheter nomor 10 dan 12 
terhadap perubahan saturasi 
oksigen. pada tiga rumah sakit 
Jabodetabek 
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