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ABSTRAK

Latar Belakang: Nyeri tenggorokan pasca anestesi umum adalah komplikasi umum
yang dapat memengaruhi kenyamanan pasien dan memperlambat pemulihan.
Penelitian menunjukkan bahwa durasi anestesi yang lebih lama berhubungan
dengan peningkatan insiden nyeri tenggorokan. Oleh karena itu, penelitian ini
bertujuan untuk mengeksplorasi hubungan antara durasi anestesi umum dan tingkat
nyeri tenggorokan pada pasien di Rumah Sakit Islam Sultan Agung Semarang.

Metode: Studi observasional dengan desain cross-sectional dilakukan terhadap 35
pasien yang menjalani anestesi umum dengan intubasi. Durasi anestesi
dikategorikan menjadi kurang dari 2 jam dan 2 jam atau lebih. Tingkat nyeri
tenggorokan diukur menggunakan Visual Analogue Scale (VAS). Analisis bivariat
menggunakan uji Chi-square dilakukan untuk mengidentifikasi hubungan antara
durasi anestesi dan tingkat nyeri tenggorokan.

Hasil: Hasil menunjukkan bahwa 40% pasien mengalami nyeri ringan, 34,3% tidak
mengalami nyeri, 13,1% mengalami nyeri sedang, dan 8,6% mengalami nyeri berat.
Analisis bivariat mengungkapkan hubungan signifikan antara durasi anestesi dan
tingkat nyeri tenggorokan (p = 0,032). Kelompok dengan durasi anestesi > 2 jam
memiliki proporsi lebih tinggi untuk nyeri sedang dan berat..

Kesimpulan: Durasi anestesi umum yang lebih lama berkorelasi signifikan dengan
peningkatan tingkat nyeri tenggorokan pasca anestesi. Temuan ini menekankan
pentingnya pengelolaan durasi anestesi untuk meminimalkan komplikasi
pascaoperasi.

Kata Kunci: anestesi umum, nyeri tenggorokan, durasi anestesi, VAS
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ABSTRACT

Background: Postoperative sore throat is a common complication following general
anesthesia that can affect patient comfort and delay recovery. Previous studies
indicate that longer anesthesia duration is associated with an increased incidence
of sore throat. This study aims to explore the relationship between the duration of
general anesthesia and the severity of postoperative sore throat in patients at Sultan
Agung Islamic Hospital Semarang.

Method: An observational study with a cross-sectional design was conducted
involving 35 patients undergoing general anesthesia with intubation. Anesthesia
duration was categorized into less than 2 hours and 2 hours or more. The severity
of sore throat was assessed using the Visual Analogue Scale (VAS). Bivariate
analysis using the Chi-square test was performed to identify the relationship between
anesthesia duration and sore throat severity.

Results: The results showed that 40% of patients experienced mild pain, 34.3% had
no pain, 13.1% reported moderate pain, and 8.6% experienced severe pain.
Bivariate analysis revealed a significant relationship between anesthesia duration
and sore throat severity (p = 0.032). The group with anesthesia duration of > 2 hours
had a higher proportion of moderate and severe pain.

Conclusion: Longer duration of general anesthesia is significantly correlated with
increased severity of postoperative sore throat. These findings underscore the
importance of managing anesthesia duration to minimize postoperative
complications.

Keywords: general anesthesia, sore throat, anesthesia duration,VAS.
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1. PENDAHULUAN

Anestesi umum adalah kondisi hilangnya kesadaran dan respons nyeri yang diinduksi
secara medis, memungkinkan prosedur pembedahan dilakukan tanpa rasa sakit.
Meskipun efektif, anestesi umum dapat menyebabkan berbagai komplikasi, salah satunya
adalah nyeri tenggorokan pasca anestesi. Kondisi ini sering terjadi akibat iritasi mekanik
selama intubasi endotrakeal, terutama pada prosedur dengan durasi anestesi yang
panjang.

Insidensi nyeri tenggorokan pasca anestesi dapat berkisar antara 28% hingga 90%,
tergantung pada faktor-faktor seperti durasi prosedur, teknik intubasi, dan jenis tabung
endotrakeal yang digunakan (Siddiqui & Kim, 2024). Durasi intubasi yang lebih lama
dikaitkan dengan peningkatan risiko nyeri tenggorokan akibat tekanan yang
berkepanjangan dari cuff tabung endotrakeal, yang dapat menyebabkan trauma dan
inflamasi pada mukosa saluran pernapasan (Fu & Sung, 2024).

Memahami hubungan antara durasi anestesi umum dan tingkat keparahan nyeri
tenggorokan pasca anestesi sangat penting untuk meningkatkan hasil pasien. Penelitian
ini bertujuan untuk mengeksplorasi hubungan tersebut pada pasien di Rumah Sakit Islam
Sultan Agung Semarang. Dengan mengidentifikasi pola dan korelasi, temuan ini dapat
membantu dalam mengembangkan strategi untuk mengurangi nyeri tenggorokan dan
meningkatkan pemulihan setelah anestesi (Molla et al., 2023).

Tujuan akhirnya adalah memberikan wawasan yang dapat menginformasikan praktik
anestesi, memastikan pengelolaan pasien yang lebih baik selama prosedur pembedahan
dengan anestesi umum. Selain itu, hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi acuan
bagi penata anestesi dalam melakukan tindakan preventif untuk meminimalkan
komplikasi nyeri tenggorokan pascaoperasi (Bekele & Melese, 2023; Wang et al., 2025).

2. METODE

Penelitian ini menggunakan desain observasional dengan pendekatan cross-sectional,
melibatkan 35 pasien yang menjalani anestesi umum dengan intubasi di Rumah Sakit
Islam Sultan Agung Semarang. Pemilihan sampel dilakukan dengan teknik consecutive
sampling, di mana pasien yang memenuhi kriteria inklusi, seperti berusia > 18 tahun,
menjalani prosedur anestesi umum dengan intubasi, dan memiliki catatan rekam medis
yang lengkap, diikutsertakan dalam penelitian. Sebaliknya, pasien yang memiliki riwayat
infeksi saluran pernapasan atas atau komplikasi pada tenggorokan sebelum tindakan
operasi, serta yang menjalani tindakan operasi di bagian tenggorokan, dikeluarkan dari
penelitian. Data dikumpulkan melalui rekam medis, termasuk durasi anestesi yang dibagi
menjadi kurang dari 2 jam dan 2 jam atau lebih. Tingkat nyeri tenggorokan diukur
menggunakan Visual Analogue Scale (VAS) dalam 24 jam setelah operasi, dengan skala
0 hingga 10. Analisis data dilakukan menggunakan aplikasi IBM SPSS versi 26, di mana
uji bivariat menggunakan uji Chi-square dilakukan untuk mencari hubungan antara durasi
anestesi umum dan tingkat nyeri tenggorokan, dengan nilai p < 0,05 dianggap signifikan.
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3. HASIL DAN PEMBAHASAN
Hasil Penelitian

Hasil penelitian ini disajikan dalam beberapa tabel yang menunjukkan karakteristik
pasien, durasi anestesi, serta tingkat nyeri tenggorokan pasca anestesi. Dari 35 pasien
yang terlibat, data demografis serta hasil pengukuran nyeri tenggorokan dikumpulkan dan
dianalisis.

Tabel 4. 1 Karakteristik Sampel Penelitian

Karakteristik Jumlah (n=35) Presentase (100%0)
Usia

17-45 tahun 17 48,6
45-60 tahun 8 22,9
>60 tahun 10 28,6
Jenis kelamin

Laki-laki 24 68,6
Perempuan 11 31,4
Nyeri (VAS)

Tidak Nyeri 12 34,3
Nyeri Ringan (1-3) 14 40,0
Nyeri Sedang (4-6) 6 13,1
Nyeri berat(7-10) 3 8,6
Durasi Operasi

<2jam 19 54,3
> 2 jam 16 45,7

Pada Tabel 4.1, penelitian ini melibatkan 35 responden. Distribusi usia menunjukkan
mayoritas subjek berusia 17-45 tahun sebanyak 17 orang (48,6%), diikuti kelompok >60
tahun sebanyak 10 orang (28,6%), dan kelompok 45-60 tahun sebanyak 8 orang (22,9%).
Berdasarkan jenis kelamin, sebagian besar responden merupakan laki-laki (68,6% atau
24 orang), sedangkan perempuan berjumlah 11 orang (31,4%). Hasil penilaian derajat
nyeri dengan Visual Analogue Scale (VAS) menunjukkan mayoritas responden
mengalami nyeri ringan (skor 1-3) sebanyak 14 orang (40,0%), diikuti tanpa nyeri 12
orang (34,3%), nyeri sedang (skor 4-6) 6 orang (13,1%), dan nyeri berat (skor 7-10) 3
orang (8,6%). Data durasi operasi menunjukkan 19 responden (54,3%) menjalani
prosedur <2 jam, sedangkan 16 responden (45,7%) menjalani operasi >2 jam.
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Tabel 4.2 Hubungan Durasi Anestesi Umum dengan Nyeri Tenggorokan Pasca
Anestesi Umum

Derajat Keparahan Acne Vulgaris

Durasi ] ] i i i Total p
Operasi  TidakNyeri  pincl  Gang  Berat

n % n % n % n %
<2jam 10 833 7 50 2 33,3 0 0 19
> 2 jam 2 16,7 7 50 4 66,7 3 100 16 0,032
Total 12 100 14 100 6 100 3 100 35

Berdasarkan Tabel 4.2, terdapat perbedaan distribusi derajat nyeri tenggorokan pasca
anestesi umum berdasarkan durasi operasi. Kelompok dengan durasi operasi kurang dari
2 jam, sebagian besar pasien tidak mengalami nyeri tenggorokan (83,3%), sementara 50%
mengalami nyeri ringan, dan 33,3% mengalami nyeri sedang. Tidak ditemukan kasus
nyeri berat pada kelompok ini.

Kelompok dengan durasi operasi lebih dari sama dengan 2 jam, 16,7% pasien tidak
mengalami nyeri, dan proporsi pasien dengan nyeri ringan tetap sama (50%). Namun,
jumlah pasien yang mengalami nyeri sedang meningkat menjadi 66,7%, serta terdapat
100% kasus nyeri berat ditemukan pada kelompok ini.

Hasil uji statistik menunjukkan hubungan signifikan antara durasi anestesi umum dengan
derajat nyeri tenggorokan pascatindakan (p=0,032; p<0,05). Nilai p-value yang positif
mengindikasikan bahwa peningkatan durasi operasi berbanding lurus dengan peningkatan
tingkat nyeri tenggorokan pada pasien pascaanestesi umum.

Pembahasan

Hasil penelitian ini menunjukkan adanya hubungan signifikan antara durasi anestesi
umum dan tingkat nyeri tenggorokan pasca anestesi. Pasien yang menjalani anestesi lebih
dari 2 jam mengalami tingkat nyeri tenggorokan yang lebih tinggi dibandingkan dengan
pasien yang menjalani anestesi kurang dari 2 jam. Temuan ini sejalan dengan penelitian
sebelumnya yang menunjukkan bahwa durasi intubasi yang lebih lama dapat
meningkatkan risiko iritasi pada mukosa saluran pernapasan, yang berkontribusi terhadap
peningkatan nyeri tenggorokan (Siddiqui & Kim, 2024; Fu & Sung, 2024).

Peningkatan tingkat nyeri tenggorokan pada kelompok dengan durasi anestesi lebih dari
2 jam dapat dijelaskan oleh tekanan yang berkepanjangan pada cuff tabung endotrakeal.
Cuff yang terlalu ketat atau durasi pemakaian yang lama dapat menyebabkan trauma pada
jaringan tenggorokan, sehingga memicu peradangan dan nyeri. Hal ini juga diperkuat
oleh penelitian yang menunjukkan bahwa penggunaan teknik intubasi yang lebih lembut
dapat mengurangi insidensi nyeri tenggorokan (Molla et al., 2023).

Selain itu, hasil penelitian ini menunjukkan bahwa mayoritas pasien yang mengalami
nyeri tenggorokan dalam kategori tinggi (7-10 pada VAS) adalah mereka yang menjalani
anestesi lebih dari 2 jam. Ini menunjukkan perlunya perhatian lebih dalam manajemen
anestesi pada pasien yang diperkirakan akan menjalani prosedur yang lebih panjang.
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Penata anestesi mungkin perlu mempertimbangkan alternatif, seperti penggunaan teknik
intubasi yang lebih baik atau metode analgesia praoperatif yang dapat mengurangi nyeri
pascaoperasi (Bekele & Melese, 2023).

Penting untuk dicatat bahwa meskipun hasil penelitian ini memberikan wawasan yang
berharga, ada beberapa keterbatasan yang perlu diperhatikan. Keterbatasan penelitian
meliputi pengukuran nyeri yang hanya dilakukan sekali dan tanpa penyesuaian waktu
pengambilan sesuai protokol observasi; oleh karena itu data VAS berkemungkinan
kurang sensitif terhadap perubahan nyeri. Untuk penelitian selanjutnya disarankan
dilakukan pengukuran berulang pada interval standar (mis. 2, 6, dan 24 jam) untuk
meningkatkan validitas dan reliabilitas hasil. Selain itu, variabel lain yang dapat
mempengaruhi tingkat nyeri tenggorokan, seperti faktor individual pasien dan teknik
anestesi yang digunakan, tidak sepenuhnya dikendalikan dalam penelitian ini.

Secara keseluruhan, penelitian ini menegaskan pentingnya mempertimbangkan durasi
anestesi dan teknik intubasi dalam pengelolaan nyeri tenggorokan pasca anestesi.
Diharapkan, hasil ini dapat menjadi acuan bagi penata anestesi untuk mengembangkan
strategi yang lebih efektif dalam mengurangi nyeri tenggorokan pada pasien setelah
pembedahan.

4. KESIMPULAN

Penelitian ini menunjukkan bahwa terdapat hubungan signifikan antara durasi anestesi
umum dan tingkat nyeri tenggorokan pasca anestesi. Pasien yang menjalani anestesi lebih
dari 2 jam cenderung mengalami tingkat nyeri tenggorokan yang lebih tinggi
dibandingkan dengan pasien yang menjalani anestesi kurang dari 2 jam. Temuan ini
menyoroti pentingnya mempertimbangkan durasi prosedur anestesi dalam praktik klinis,
terutama dalam pengelolaan nyeri pascaoperasi.

Rekomendasi untuk penata anestesi adalah untuk memperhatikan durasi intubasi dan
teknik yang digunakan, serta mempertimbangkan metode tambahan untuk mengurangi
nyeri tenggorokan, seperti penggunaan teknik intubasi yang lebih lembut atau analgesia
praoperatif. Meskipun hasil penelitian ini memberikan wawasan yang berharga,
diperlukan penelitian lebih lanjut dengan ukuran sampel yang lebih besar dan kontrol
variabel yang lebih ketat untuk mengkonfirmasi temuan ini. Dengan demikian, penelitian
ini diharapkan dapat memberikan kontribusi dalam meningkatkan kualitas perawatan
pasien yang menjalani anestesi umum, serta mengurangi komplikasi yang terkait dengan
nyeri tenggorokan pascaoperasi.
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