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ABSTRAK 

Era new normal membawa kebiasaan baru bagi masyarakat, salah satunya adalah memakai masker. 

Masker respirator partikulat N95 (masker N95) merupakan masker dengan filtrasi tertinggi, namun 

terdapat beberapa keluhan terkait penggunaannya, salah satunya adalah kesulitan bernapas. Oleh 

karena itu, penelitian ini bertujuan untuk mengetahui apakah ada pengaruh penggunaan masker N95 

terhadap saturasi oksigen (SpO2), frekuensi pernapasan (RR), dan frekuensi nadi (PR). Penelitian ini 

menggunakan teknik convenience sampling dengan jumlah sampel sebanyak 60 responden. Desain 

penelitian yang digunakan adalah quasi eksperimen dengan one group pre and post test design. Analisis 

data menggunakan uji Wilcoxon dengan p<0,0001 yang berarti terdapat perbedaan hasil SpO2, RR, 

dan PR sebelum dan sesudah menggunakan masker N95. Saran bagi tenaga kesehatan dan pembuat 

kebijakan di Indonesia agar dapat menerapkan jam maksimal penggunaan masker N95 agar tenaga 

kesehatan terhindar dari penyakit, kecacatan atau ketidaknyamanan yang dapat menjaga kinerja secara 

optimal. 

 

Kata kunci: masker N95; SpO2; frekuensi napas; frekuensi nadi; COVID-19 

 

SIDE EFFECTS OF USING N95 MASK ON OXYGEN SATURATION, BREATH 

FREQUENCY AND PULSE FREQUENCY OF HEALTH OFFICERS 

 

ABSTRACT 
The new normal era brings people new habits, one of which is wearing masks. The particulate 

respirator N95 mask (N95 mask) is the mask with the highest filtration, but there are some complaints 

regarding its use, one of which is difficulty breathing. Therefore, this study aims to determine whether 

there is an effect of using an N95 mask on oxygen saturation (SpO2), and respiratory rate (RR) and 

pulse rate (PR). This study uses a convenience sampling technique with a sample size of 60 

respondents. The research design used was a quasi-experimental design with a one-group pre and 

post-test design. Data analysis used the Wilcoxon test with p <0.0001, which means that there are 

differences in the results of SpO2, RR, and PR before and after using the N95 mask. Suggestions for 

health workers and policymakers in Indonesia to be able to apply the maximum hours of using N95 

masks so that health workers avoid illness, disability, or discomfort which can maintain optimal 

performance. 

 

Keywords: N95 mask; SpO2; respiration rate; pulse rate; COVID-19 

 

PENDAHULUAN 

Era new normal kini membuat masyarakat di seluruh dunia memiliki kebiasaan baru (Amir et 

al., 2020), salah satunya menggunakan masker (Amir, 2022) , dalam upaya beradaptasi dengan 

‘Era New Normal’ maka organisasi kesehatan dunia/ WHO telah menggeser rekomendasi di 

awal yang menggunakan masker 3 lapis sebagai standar praktik, saat ini lebih 

merekomendasikan penggunaan gaun kedap air, kacamata, pelindung wajah dan masker 
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particulate respirator N95 yang sesuai standar National Institute of Occupational Safety and 

Health (NIOSH) (Manerkar et al., 2021). 

Tingkat kepatuhan penggunaan masker di DKI Jakarta mencapai 96%, khusus di Jakarta Timur 

tingkat kepatuhan mencapai 96,35% (SATGAS Penanganan COVID-19, 2022). Masker 

particulate respirator N95 (masker N95) merupakan salah satu jenis masker dengan tingkat 

filtrasi tinggi 95% (Chech, 2022), dengan median ukuran partikel 0,3 m2 (SAGES., 2022) . 

Selain fungsinya sebagai pelindung diri dari virus, bakteri, dan debu, penggunaan masker 

memiliki beberapa efek samping. Beberapa penelitian melaporkan bahwa penggunaan masker 

N95 dapat menyebabkan kelelahan yang berlebihan (Choudhury et al., 2020), peningkatan 

denyut nadi, sesak napas, dan sakit kepala (Scarano et al., 2021). 

 

SpO2, RR, dan PR diibaratkan sebagai salah satu tanda vital dalam mengetahui kondisi klinis 

seseorang. Saturasi oksigen atau SpO2 mengukur berapa banyak hemoglobin yang saat ini 

terikat dengan oksigen dibandingkan dengan berapa banyak hemoglobin yang tetap tidak 

terikat. Oksigen sendiri diatur secara ketat di dalam tubuh karena hipoksemia dapat 

menyebabkan banyak efek samping akut pada sistem organ individu termasuk otak, jantung, 

dan ginjal (Hafen & Sharma, 2021). Demikian pula, frekuensi napas (RR) dan frekuensi nadi 

(PR) mencerminkan kondisi klinis jantung dan paru-paru. 

 

Masker N95 sendiri oleh WHO hanya direkomendasikan untuk digunakan oleh caregiver atau 

petugas kesehatan di berbagai seting area (WHO, 2022). Masker N95 merupakan salah satu 

jenis masker dengan tingkat filtrasi tinggi 95% (Chech, 2022), efisiensi filtrasi partikel hingga 

diameter rata-rata 0,3 m2, dan “N” artinya tidak anti minyak (Manerkar et al., 2021). Masker 

respirator ini pas di wajah dan menutup tepat di sekitar mulut dan hidung sehingga efektif dan 

optimal dalam menyaring partikel udara (Mahmood et al., 2020). Semakin optimal tingkat 

perlindungan maka semakin terjamin dan amannya tenaga kesehatan dalam memberikan 

pelayanan Kesehatan, Masker N95 juga dapat disimpan dan digunakan kembali, asalkan tidak 

kotor atau tidak ada kontaminasi virus pada masker, tidak kendor, tidak berlubang, dan tidak 

basah (Disease, 2020), Di sisi lain, untuk mencegah penyebaran infeksi, petugas kesehatan yang 

memakai masker N95 dihadapkan pada beberapa tantangan, yaitu: mengalami kesulitan 

bernapas, tidak nyaman, dehidrasi (Aswad & Loleh, 2021), penurunan konsentrasi oksigen 

sirkulasi, peningkatan denyut nadi, sensasi sesak napas, pusing, sakit kepala , kelelahan 

ekstrem, kelelahan meningkat (Cohen et al., 2020) menurun saturasi oksigen dan resistensi 

pernapasan (Shein et al., 2021).  

 

Berbeda halnya dengan penelitian lain oleh Spang & Pieper (2021) menemukan bahwa tidak 

ada perbedaan yang signifikan penggunaan masker respirator pada kondisi fisiologis, subjektif, 

dan perilaku. Penelitian lain juga mengungkapkan bahwa tidak terdapat perbedaan CO2 dan 

SpO2 yang signifikan antara mereka yang tidak memakai masker dan menggunakan berbagai 

jenis masker, baik saat istirahat maupun jalan cepat selama 10 menit (Shein et al., 2021). Studi 

yang dikemukakan Kim et al juga menyatakan hal yang sama bahwa respon paru dan PR dalam 

pemakaian masker respirator selama 1 jam pada tingkat aktivitas rendah-sedang relatif kecil 

dan umumnya dapat ditoleransi dengan baik oleh orang sehat (Kim et al., 2013).  

 

Pemeriksaan kadar SpO2, RR, dan PR merupakan pemeriksaan awal dan mudah untuk menilai 

kondisi fungsi pernafasan dan jantung seseorang. SpO2 sendiri merupakan persentase 

hemoglobin yang mengikat oksigen dibandingkan dengan jumlah total hemoglobin dalam darah 

sehingga jika hanya sedikit hemoglobin yang mengikat oksigen maka seseorang akan 

merasakan sesak nafas, pusing, dan gelisah (Budi et al., 2019), Sedangkan frekuensi napas 

adalah jumlah napas (inspirasi & ekspirasi) dalam satu menit, dan frekuensi nadi adalah jumlah 
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denyut nadi dalam satu menit. Persentase normal SpO2 untuk semua umur adalah 95%-100% 

(18), laju pernapasan normal pada orang dewasa adalah 20 hingga 25 kali per menit(Astuti et 

al., 2019). Pengukuran SpO2 harus dilakukan pada semua pasien asma untuk menyingkirkan 

hipoksemia. Rendahnya SpO2 dalam tubuh (<94%) dapat menyebabkan beberapa gangguan 

kesehatan antara lain hipoksemia yang ditandai dengan sesak napas, peningkatan RR hingga 35 

kali per menit, nadi cepat dan dangkal, sianosis, dan penurunan kesadaran . Ketiga pemeriksaan 

ini dapat dilakukan dengan satu alat yaitu oksimeter perifer. Terdapat kesenjangan antara 

temuan penelitian dengan salah satunya mengenai efek penggunaan masker, oleh karena itu 

peneliti ingin membuktikan konsep ini di setting area rumah sakit di Indonesia. Dari data 

tersebut, perlu dilakukan evaluasi efek penggunaan masker N95 agar pengguna masker tetap 

aman dan selamat dalam bekerja. 

 

METODE 

Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif dengan menggunakan metode quasi-

experimental design dengan one group pre-and post-test design yang bertujuan untuk menilai 

pengaruh penggunaan masker N95 terhadap perubahan SpO2, RR, dan PR tenaga kesehatan di 

RSUD Budhi Asih Jakarta. Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh tenaga kesehatan yang 

bekerja di Poliklinik Rumah Sakit Umum Daerah Budhi Asih Jakarta. Jumlah responden dalam 

penelitian ini adalah 60 dengan teknik pengambilan sampel yang digunakan adalah non-

probability sampling dengan teknik convenience sampling. 

Kriteria inklusi dalam penelitian ini adalah tenaga kesehatan yang bekerja di Poliklinik Rumah 

Sakit Budhi Asih Jakarta, dan bekerja minimal 2 jam sehari sehingga menjadikan responden 

dengan persetujuannya menjadi responden. Sedangkan kriteria eksklusi dalam penelitian ini 

adalah responden yang terpotong, responden yang sedang hamil, dan responden yang sedang 

sakit, sebelum dan selama pelaksanaan penelitian. Variabel independen dalam penelitian adalah 

penggunaan masker N95. Sedangkan variabel dependen adalah SpO2, RR, dan PR. Instrument 

yang digunakan dalam penelitian ini adalah lembar observasi untuk mencatat hasil pengukuran 

variabel. Alat yang digunakan adalah pulse oxymeter Microlife OXY 200 untuk mengukur 

SpO2 dan frekuensi nadi (PR), jam tangan untuk mengukur frekuensi napas (RR), dan masker 

N95 tipe 8210. 

Intervensi penggunaan masker N95 dilakukan pada satu kelompok dengan pre-test dan post-

test. Sebelum diberikan masker N95, responden diukur SpO2, RR, dan PR pada saat awal shift 

kerja sebagai pre-test. Kemudian dilanjutkan pemakaian masker N95 selama 2 jam kerja. 

Setelah itu responden kembali diukur diukur SpO2, RR, dan PR sebagai post-test tepat selesai 

2 jam melepas masker N95. Analisis data yang digunakan adalah analisis univariat dan analisis 

bivariat. Analisis univariat menggambarkan data demografi responden yakni usia, suku, 

pekerjaan, jenis kelamin, riwayat pendidikan, dan lama bekerja. Sedangkan analisis bivariat 

menguji terhadap dua variabel dan digunakan untuk membuktikan adanya hubungan yang 

signifikan antara variabel independen dan variabel dependen dengan menggunakan uji 

Wilcoxon dengan tingkat signifikan p<0,05. Penelitian ini telah dinyatakan laik etik oleh 

Komite Etik Penelitian Kesehatan Rumah Sakit Budhi Asih Jakarta dengan No. 329/KEP-

ETIK/VII/2022. 

 

HASIL  

Data demografi tenaga kesehatan yang menggunakan masker N95 di RS Budhi Asih Jakarta 

dapat dilihat pada tabel berikut:  
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Tabel 1.  

Data demografi petugas kesehatan di RSUD Budhi Asih Jakarta 

Karakteristik n % 

Usia (tahun) 

17-25 10 16.7 

26-35 20 33.3 

36-45 19 31.7 

46-55 11 18.3 

Suku 

Jawa 29 48.3 

Sunda 10 16.7 

Batak 7 11.7 

Melayu 7 11.7 

Betawi 5 8.3 

Bugis 2 3.3 

Pekerjaan 

Perawat 43 71.7 

Dokter 9 15.0 

Farmasi 6 10.0 

Optometris 1 1.7 

Radiologis 1 1.7 

Jenis Kelamin 

Perempuan 54 90.0 

Laki-laki 6 10.0 

Riwayat Pendidikan 

Diploma 29 48.3 

Sarjana 31 51.7 

Lama Bekerja (tahun)   

≤ 10 30 50.0 

>10 30 50.0 

Data demografi dalam penelitian ini meliputi usia, suku, pekerjaan, jenis kelamin, Riwayat 

pendidikan, dan lama bekerja. Berdasarkan tabel 1, menunjukkan mayoritas usia responden 

adalah 26-35 tahun (33,3%). Suku yang paling banyak pada responden adalah suku jawa 

(48,3%). Mayoritas responden memiliki pekerjaan perawat (71,7%). Mayoritas responden 

berjenis kelamin perempuan (90%). Riwayat Pendidikan yang paling banyak adalah sarjana 

(51,7%). Lama bekerja responden didapatkan sama besarnya antara >10 tahun dan ≤10 tahun 

(50%). 

 

Tabel 2.  

Perbedaan pre-test dan post-test penggunaan masker N95 terhadap SpO2, RR dan PR pada 

petugas kesehatan di RSUD Budhi Asih Jakarta 

Variabel 
Pre-Test 

(Mean ±SD) 
Min-Maks 

Post-Test 

(Mean ±SD) 
Min-Maks Delta Z P value 

SpO2 99,70 ± 0,591 98-100 98,40 ± 0,741 96-100 -1,3 6,928* <0,0001 

RR 18,75 ± 1,129 16-21 20,48 ± 1,455 18-28 1,73 -6,318** <0,0001 

PR 82,62 ± 10,504 57-110 
90,70 ± 

10,540 
68-114 

8,08 -6,568** <0,0001 

*berdasarkan nilai rangking negatif 

** berdasarkan nilai rangking positif 
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Berdasarkan table 2. Nilai rata-rata pre-test SpO2 adalah 99,70 ± 0,591. Setelah penggunaan 

masker N95 nilai rata-rata post-test adalah 98,40 ± 0,741. Selisih nilai antara pre-test dan post-

test SpO2 adalah -1,3. Nilai rata-rata pre-test variable RR adalah 18,75 ± 1,129. Setelah 

penggunaan masker N95 nilai rata-rata post-test variable RR adalah 20,48 ± 1,455. Selisih nilai 

antara pre-test dan post-test variable RR adalah 1,73. Nilai rata-rata pre-test variable PR adalah 

82,62 ± 10,504. Setelah penggunaan masker N95 nilai rata-rata post-test variable PR adalah 

90,70 ± 10,540. Selisih nilai antara pre-test dan post-test variable RR adalah 8,08. Adanya 

perbedaan antara pre-test dan post-test pada penggunaan masker N95 terhadap SpO2, RR, dan 

PR dengan nilai p value 0,0001 (p<0,05). 

 

PEMBAHASAN 

Diketahui sejak era pandemi COVID-19 berjalan 2 tahun, petugas kesehatan tidak terlepas 

dengan pemakaian alat pelindung diri. Diketahui isu terkini awal pandemi penggunaan masker 

N95 memiliki tingkat filtrasi 95% untuk partikel kurang dari 0,3 mikron, yang dapat melindungi 

dari penyakit respirasi yang menular seperti TBC, SARS, dan COVID-19 (21,22) dan masker 

bedah dengan tingkat penyaringan udara mencapai lebih 90% (Atmojo et al., 2020). Beberapa 

petugas Kesehatan memilih penggunaan masker N95 sebagai proteksi diri terhadap virus 

COVID-19. Hal ini sejalan dengan Geraldi et al yang menyebutkan jumlah petugas kesehatan 

memilih penggunaan masker N95 lebih banyak daripada masker bedah saat pandemi COVID-

19 walaupun memiliki efek yang banyak pada penggunaan tersebut (Gelardi et al., 2020). 

 

Efek penggunaan masker N95 juga diketahui memiliki dampak pemakaian pada petugas 

kesehatan. Hampir pengguna masker N95 menyebabkan sakit kepala, ruam, jerawat, kerusakan 

kulit, dan gangguan kulit pada petugas Kesehatan (Elisheva, 2020). Hal ini juga kemudian 

ditindak lanjuti oleh kami terkait beberapa parameter fisiologis petugas kesehatan yang ada di 

rawat inap dan poliklinik dalam penggunaan masker N95 selama 2 jam pemakaian dengan 

aktivitas yang sedang. Hasil studi kami menemukan adanya perbedaan rerata sebelum dan 

sesudah pada penggunaan masker N95 pada petugas Kesehatan yang menyebabkan penurunan 

nilai SpO2 sebesar 1,3%. Hal ini juga sejalan dengan beberapa penelitian yang menunjukkan 

adanya penurunan nilai saturasi oksigen dalam menggunakan masker N95 (Wojtasz, 2020). 

 

Studi meta-analisis yang dikemukakan oleh Wangsan et al juga menambahkan bahwa saturasi 

oksigen menunjukkan berada pada nilai yang lebih rendah dan tekanan parsial karbon dioksida 

yang lebih tinggi dalam aktivitas fisik yang tinggi(Wangsan, 2022). Pemakaian N95 pada 

petugas kesehatan juga kami temukan bahwa adanya peningkatan rata-rata RR sebesar 1,7 

x/menit dan HR sebesar 8 x/menit pada aktivitas tenaga kesehatan yang sedang selama 2 jam 

pada saat menggunakan masker N95. Hal ini juga sejalan dengan penelitian yang dikemukakan 

Hassibi et al bahwa penggunaan masker N95 memengaruhi pemeriksaan fisiologis tubuh yaitu 

saturasi oksigen, frekuensi napas dan frekuensi nadi setelah diukur dengan adanya aktivitas 

olahraga (Hassabi et al., 2021). Pada saat memakai masker N95 mungkin menyebabkan terjadi 

penurunan ketersediaan O2 dan peningkatan jumlah CO2 dapat mengakibatkan peningkatan 

denyut jantung dan tekanan darah secara eksponensial, bahkan pada beban kerja yang rendah. 

Perubahan fisiologis ini dapat meningkatkan tekanan aorta dan ventrikel kiri, yang 

menyebabkan peningkatan beban jantung (Melnikov et al., 2017). 

 

Perubahan SpO2, RR, dan PR juga dapat dipengaruhi oleh kebiasaan individu. Penelitian kami 

menggunakan jenis Particulate Respirator N95 8210 standar USA tetapi responden hampir 

80% mengalami susah bernapas, kelelahan dan sakit kepala. Namun beberapanya merasa tidak 

mengalalami keluhan karena terbiasa memakai Particulate Respirator N95 tipe 9210 

sebelumnya. Kedua masker tersebut sudah termasuk standar dari CDC terkait pengendalian 
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COVID-19 dan memiliki tingkat efektifitas penyaringan setidaknya 95% filtrasi terhadap 

aerosol padat dan cair yang tidak mengandung minyak(Centers for Disease Control and 

Prevention, 2021). Jadi perlunya investigasi lebih lanjut lagi untuk temuan ini. 

 

Selama bekerja semua petugas kesehatan tidak memiliki aktivitas yang rendah khususnya 

selama pandemic COVID-19 terjadi, kami juga tidak menemukan adanya tanda-tanda risiko 

berbahaya walapun beberapa responden mengalami keluhan dalam 2 jam pemakaian. Adanya 

penurunan saturasi oksigen dan peningkatan frekuensi nadi merupakan perubahan fisiologis 

dalam batasan normal dan tidak memiliki efek yang berbahaya pada kesehatan, bisa saja 

perubahan tanda vital tersebut karena proses adaptif. Sehingga secara fisiologis penggunaan 

masker N95 dapat digunakan dalam shift 8 jam dalam tugas sehari-hari (Su et al., 2021) 

meskipun perlu adanya evaluasi lagi jika adanya perubahan yang signifikan. Studi lain 

menambahkan bahwa penggunaan masker N95 dapat digunakan dengan aman dan layak 

bahkan jika digunakan aktivitas sedang-berat jangka pendek karena hanya ada perubahan kecil 

dalam parameter fisiologis kecuali seseorang yang memiliki riwayat paru-paru yang harus 

mengevaluasi pemakaian jika melakukan aktivitas yang berat (Epstein et al., 2021) Keadaan 

lainnya jika petugas kesehatan yang memakai full sampai 4 jam tanpa jeda dengan adanya 

kelelahan akibat beban kerja dan aktivitas yang tinggi perlu adanya evaluasi awal karena 

beresiko hipoventilasi, Beberapa keterbatasan yang ada pada studi ini yakni kami tidak 

mengontrol lingkungan dan temperatur dalam penggunaan masker N95 dan tidak meneliti 

dalam departemen.  

 

SIMPULAN 

Penggunaan masker N95 terbukti memiliki pengaruh pada penurunan SpO2, peningkatan RR 

atau frekuensi napas, dan peningkatan PR atau frekuensi nadi pada petugas Kesehatan selama 

2 jam di poli klinik dan rawat inap pada petugas Kesehatan RSUD Budhi Asih Jakarta.  

Kami menyarankan untuk penelitian selanjutnya untuk menilai dengan adanya pembanding 

kelompok kontrol dan membandingkan dengan jenis masker N95 yang digunakan standar 

beberapa negara. Kami juga menyarankan pada petugas kesehatan tentang penggunaan masker 

N95 dapat diganti sesuai kebutuhan dengan jenis masker N95 jika sedang istirahat dan sedang 

bekerja.  
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