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Keywords

Intraoperative nausea and vomiting (IONV) merupakan salah satu efek samping yang sering
terjadi pada pasien seksio sesaria dengan anestesi spinal dan dapat mengganggu kenyamanan
serta jalannya prosedur operasi. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran kejadian
IONV pada pasien scksio sesaria dengan anestesi spinal di RSIA Pramaliesa Batang Kuis.
Penelitian ini menggunakan desain deskriptif dengan pendekatan potong lintang (cross-
sectional) dan memanfaatkan data sekunder dari rekam medis pasien periode Juli—-Oktober 2023.
Teknik pengambilan sampel dilakukan secara total sampling dengan jumlah sampel sebanyak 84
pasien. Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebanyak 28 pasien (33,33%) mengalami IONV.
Kejadian IONV paling banyak ditemukan pada kelompok usia 23—27 tahun. Berdasarkan kondisi
hemodinamik, mayoritas pasien yang mengalami IONV berada dalam keadaan hipotensi
intraoperatif. Selain itu, kejadian IONV lebih sering terjadi pada pasien yang menjalani seksio
sesaria dengan indikasi operasi emergency dibandingkan operasi elektif. Berdasarkan temuan
tersebut dapat disimpulkan bahwa kejadian IONV pada pasien seksio sesaria dengan anestesi
spinal di RSIA Pramaliesa tergolong tidak tinggi, beberapa penelitian melaporkan insiden sekitar
18—40% tergolong lebih rendah dibandingkan dengan literatur yang melaporkan insidensi IONV
pada seksio sesarea dengan anestesi spinal dengan kondisi tertentu dapat mencapai hingga 80%.
Namun tetap berkaitan erat dengan faktor hipotensi intraoperatif dan jenis operasi emergency,
sehingga diperlukan upaya pencegahan dan pemantauan yang optimal selama tindakan anestesi
spinal.
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Intraoperative nausea and vomiting (IONV) is a common side effect in patients undergoing
cesarean section under spinal anesthesia and can compromise patient comfort and the course of
the surgical procedure. This study aims to determine the incidence of IONV in patients
undergoing cesarean section under spinal anesthesia at Pramaliesa Batang Kuis Maternity
Hospital. This study employed a descriptive design with a cross-sectional approach and utilized
secondary data from patient medical records from July to October 2023. A total sampling
technique was used, with a sample size of 84 patients. The results showed that 28 patients
(33.33%) experienced IONV. The highest incidence of IONV was found in the 23—27-year-old
age group. Based on hemodynamic status, the majority of patients who experienced IONV were
in a state of intraoperative hypotension. Additionally, IONV occurred more frequently in patients
undergoing cesarean section for emergency indications compared to elective procedures. Based
on these findings, it can be concluded that the incidence of IONV in cesarean section patients
under spinal anesthesia at Pramaliesa Maternity Hospital is relatively low. While some studies
report an incidence of approximately 18—40%, this is lower compared to literature indicating
that IONV incidence in cesarean sections under spinal anesthesia under certain conditions can
reach up to 80%. However, it remains closely associated with the factor of intraoperative
hypotension.

DOI: http://doi.org/10.30743/ibnusina.v25i2.1023

This is an open-access article distributed under the terms of the Creative Commons Attribution License
@ (http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/), which permits unrestricted use, distribution, and reproduction in any medium,
BY SA

provided the original work is properly cited.

Mutiah Holil Nasution 527


https://jurnal.fk.uisu.ac.id/index.php/ibnusina
http://doi.org/xxxxx

Ibnu Sina: Jurnal Kedokteran dan Kesehatan-Fakultas Kedokteran Universitas Islam Sumatera Utara
Volume 25 No. 2 Juli Tahun 2026

PENDAHULUAN

Anestesi regional merupakan suatu
anestesi yang bersifat lebih ke arah analgesik
karena cara kerjanya, yaitu menghilangkan nyeri
dengan pasien tetap sadar dan hanya regio yang
diblok atau diberi anestesi saja yang tidak
merasakan nyeri. Anestesi regional biasanya
digunakan pada operasi seksio sesaria, hernia,
operasi ortopedi pagian perut ke bawah.!

Jenis teknik anestesi regional yang
banyak digunakan adalah blok spinal atau spinal
anestesi. Teknik ini banyak digunakan karena
keamanannya dan memiliki kelebihan seperti
komplikasi yang rendah, pemulihan ekstremitas
bawah yang cepat, tingkat analgesi yang baik
sehingga menghasilkan kontrol nyeri yang baik,
fungsi pencernaan pulih dengan cepat dan
pernafasan yang terkontrol.”

Anestesi spinal dianggap sebagai teknik
yang populer dan diterima dengan baik untuk
seksio sesaria karena memiliki keunggulan
tertentu dibandingkan anestesi umum seperti
onset yang cepat, tingkat keberhasilan yang
tinggi, efek samping ibu dan janin yang lebih
sedikit dengan ketidak nyamanan ibu yang
rendah.’ Namun, dibalik kelebihannya teknik ini
juga memiliki beberapa efek samping salah
satunya berupa mual dan muntah (rnausea &
vomiting).*

Mual dan muntah tidak sering terjadi pada
berbagai macam operasi pembedahan. Namun,
masalah ini muncul lebih sering pada operasi
caesar dengan anestesi regional. Peningkatan
tekanan intra-gastrik, hipotensi, peregangan
peritoneum (eksteriorisasi rahim), menggunakan

opioid, menggunakan agen uterotonika, dan

status mental pasien dapat menyebabkan resiko
IONV semakin tingg.’

Mual dan  muntah  merupakan
komplikasi tersering yang dialami pasien operasi
dan lebih sering lagi dialami oleh pasien seksio
sesaria yang dimana operasi tersebut dilakukan
dengan anestesi spinal. Insiden kejadian nausea
& vomiting-nya cukup tinggi, mencapai 80
persen. Faktor yang dapat mempengaruhi
terjadinya mual dan muntah dapat berupa
stimulasi saraf vagus, korteks serebral, badan
vestibular dan zona rangsangan kemoreseptor.°

Dalam hitungan global, kejadian pada
intraoperative nausea and vomiting atau mual
muntah pasca anestesi spinal pada pasien seksio
sesaria mencapai angka 40-80%. Intraoperative
nausea & vomiting dan dapat menyebabkan
ketidaknyamanan pada pasien dan mungkin
mengganggu prosedur operasi- Berdasarkan hasil
salah satu penelitian di Ethiopia dilaporkan
bahwa sekitar 40,5% pasien mengalami mual
dan muntah intraoperatif (intraoperative nausea
and vomiting/IONV) selama tindakan seksio
sesaria. Kejadian IONV pada seksio sesaria
dengan anestesi spinal diketahui dipengaruhi
oleh berbagai faktor, antara lain usia lebih dari
30 tahun, kehamilan pertama (primigravida),
riwayat motion sickness, tindakan operasi yang
bersifat darurat, serta kebutuhan pemberian
oksigen selama prosedur.”®

Hal ini berbeda dengan kejadian mual
dan muntah intraoperatif (IONV) pada seksio
sesaria dengan anestesi spinal di Gondar
dilaporkan sebesar 18,5%. Faktor yang
berpengaruh signifikan meliputi hipotensi, nyeri
intraoperatif, indeks massa tubuh, dan kehamilan
muntah

berisiko.  Kejadian mual dan

Mutiah Holil Nasution 528



Ibnu Sina: Jurnal Kedokteran dan Kesehatan-Fakultas Kedokteran Universitas Islam Sumatera Utara
Volume 25 No. 2 Juli Tahun 2026

intraoperatif pada anestesi spinal memiliki
beberapa etiologi yaitu hipotensi, hiperaktivitas
vagal, nyeri visceral, suplementasi opioid
intravena, uterotonika tetapi etiologi spesifiknya
belum dapat ditententukan. Reseptor dopamin,
serotonin, histamin, dan muskarinik berperan
dalam proses ini.>!!!2

Sebagian besar penelitian mengenai
IONV masih berasal dari luar negeri, dengan
karakteristik pasien dan praktik klinis yang
berbeda dengan kondisi di Indonesia. IONV
sering terjadi pada pasien operasi dan dapat
enimbulkan komplikasi. Hingga saat ini, data
mengenai kejadian IONV serta faktor yang
berhubungan pada pasien seksio sesarea dengan
anestesi spinal di tingkat lokal, khususnya di
RSIA Pramaliesa Batang Kuis, masih terbatas.
Oleh karena itu, penelitian ini dilakukan untuk
mengetahui gambaran kejadian IONV serta
faktor-faktor yang berhubungan pada pasien
seksio sesarea dengan anestesi spinal di RSIA

Pramaliesa.

METODE

Penelitian ini menggunakan metode
deskriptif dengan desain  cross-sectional.
Penelitian ini menggunakan data sekunder
berupa rekam medis bulan Juli-Oktober 2023 di
RSIA Pramaliesa Batang Kuis. Populasi dari
penelitian ini adalah seluruh pasien yang
menjalani seksio sesaria dengan anestesi spinal
di RSIA Pramaliesa Batang Kuis pada bulan
Juli-Oktober yaitu sebanyak 87 pasien. Sampel
pada penelitian ini adalah seluruh pasien yang
memenuhi kriteria inklusi dan kriteria eksklusi
di RSIA Pramaliesa Batang Kuis pada bulan Juli
-Oktober.

Besar subyek pada penelitian ini diambil

menggunakan  total sampling  dengan
mempertimbangkan kriteria inklusi dan eksklusi
dari total populasi 87 pasien sehingga

didapatkan 84 pasien untuk dijadikan sampel.

Kriteria Inklusi:
Seluruh pasien yang menjalani seksio sesaria
dengan spinal anestesi di RSIA Pramaliesa
batang Kuis pada bulan Juli-Oktober 2023.
Kriteria Eksklusi:
Pasien dengan data rekam medik tidak lengkap
dan pasien dengan penyakit penyerta.

Penelitian ini telah mendapat persetujuan
Komisi Etik Penelitian Fakultas Kedokteran
Sumatera Utara

NO.447/EC/KEPK.UISU/1/2024.

Universitas Islam

HASIL

Tabel 1. Gambaran Karakteristik Responden

Karakteristik Frekuensi Presentase
Reponden (n) (%)
Usia
23-27 Tahun 37 44,05
28-32 Tahun 38 45,24
33-37 Tahun 7 8,33
38-42 Tahun 2 2,38
Tekanan Darah
Sebelum Anestesi
Spinal
Normal 34 40,48
Prahipertensi 48 57,14
Hipertensi derajat | 1 1,19
Hipertensi derajat 11 1 1,19
MAP Intraoperatif
<60 mmHg 7 3,57
60-100 mmHg 77 91,66

Berdasarkan tabel 1, menunjukan
sebagian besar usia sampel berada pada 28-32
tahun dengan jumlah 38 (45,24%) sampel.
Berdasarkan tekanan darah sebelum dilakukan
anestesi spinal sebagian besar responden sampel

memiliki tekanan darah prahipertensi dengan
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total 48(57,14%) pasien. Berdasarkan mean
arterial pressure (MAP) intraoperatif, pasien
sebagian besar memiliki 60-100 mmHg yaitu
sebanyak 77 (91,66%) pasien. Dimana nilai
MAP dikatakan hipotensi adalah < 60 mmHg.

Tabel 2. Gambaran IONV di RSIA Pramaliesa

IONV Frekuensi Persentase
Ada 28 33,33%
Tidak ada 56 66,67%
Total 84 100.0%

Berdasarkan tabel 2 dari total sampel 84
pasien, didapatkan 28 pasien (33,33%) yang
mengalami kejadian IONV pada pasien yang
melakukan seksio sesaria dengan anestesi spinal

dan 56 pasien (66,67%) tidak mengalami IONV.

Tabel 3. Gambaran IONV Berdasarkan

Karakteristik Usia
Usia Jumlah Persentase
23-27 15 53.57%
28-32 12 42.86%
33-37 0 0.00%
38-42 1 3.57%
Total 28 100.0%

Berdasarkan tabel 3, berdasarkan usia
pasien berada pada kelompok usia 23-27 tahun
terdapat 15 pasien (53.57%), pada kelompok
usia 28-32 tahun terdapat 12 (42,86%) dan
kelompok usia 38-42 tahun terdapat 1 pasien
(3,57%) tang mengalami IONV. Untuk usia
termuda adalah 24 tahun dan usia tertua 39

tahun.

Tabel 4. Gambaran IONV Berdasarkan Tekanan

Darah
Tekanan Darah Intraoperatif IONV
Hipotensi 25 (89,29%)
Normal 3(10,71%)
Total 28 (100,0%)

Berdasarkan tabel 4 dapat diketahui
bahwa pasien seksio sesaria dengan spinal
anestesi yang mengalami IONV memiliki
tekanan darah intraoperatif dibawah normal atau
hipotensi dengan total 25 orang (89.29%).
Selanjutnya yang memiliki tekanan darah

normal sebanyak 3 orang (10,71%).

Tabel 5. Gambaran IONV Berdasarkan Tipe

Operasi
Tipe Operasi Jumlah Persentase
Emergency 25 89.29%
Elektif 3 10.71%
Total 28 100.0%

Berdasarkan tabel 5 dapat dilihat bahwa
pasien dengan operasi emergency atau cito
mengalami kejasian IONV terbanyak, yaitu 25
pasien (89.29%). Sedangkan kejadian IONV
pada pasien yang menjalani operasi dengan

elektif hanya berjumlah 3 pasien (10.71%).

DISKUSI

Dari hasil penelitian diatas, 28 dari 84
pasien atau 33,33% pasien mengalami mual atau
pun muntah saat dilakukannya operasi atau
setelah anestesi diberikan. Hasil dari penelitian
ini memiliki hasil yang hampir sama dengan
hasil penelitian yang dilakukan Magni dkk 2016
yaitu sebanyak 33% pasien mengalami IONV.
Kemiripan hasil dalam penelitian ini dapat
terjadi karena kemiripan sosiodemografi pada
sampel penelitian, seperti pasien usia 23-35
tahun adalah yang terbanyak. Berbeda dengan
penelitian Fajar R,K dkk menunjukkan tingginya
angka kejadian intraoperative nausea and
vomiting(IONV) selama tindakan seksio sesaria
dengan anestesi spinal.>!%!13

Berdasarkan tabel 3 berdasarkan

karakteristik usia ditemukan adanya 28 dari 84
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pasien mengalami IONV yaitu, pada kelompok
usia 23-27 tahun terdapat 15 pasien, pada
kelompok usia 28-32 tahun terdapat 12 dan
kelompok usia 38-42 tahun terdapat 1 pasien.
Penelitian ini tidak sejalan dengan penelitian
yang dilakukan oleh Chekol dkk yang dalam
penelitiannya menyatakan bahwa usia lebih dari
30 tahun adalah yang paling beresiko mengalami
IONV.®

Perbedaan dalam kedua penelitian ini
dapat terjadi karena perbedaan sosiodemografi
responden, dalam penelitian ini responden
dengan usia lebih dari 30 tahun yang mengalami
IONV hanya tiga orang, sehingga tidak bisa
dilakukan perbandingan dengan usia kurang dari
30 tahun yang berjumlah 25 orang. Namun
persamaan dalam kedua penelitian ini adalah
pasien yang mengalami IONV juga mengalami
hipotensi intraoperatif.

Akan tetapi penelitian ini sejalan dengan
penelitian yang dilakukan oleh tentang faktor
resiko mual dan muntah setelah anestesi spinal.
Dalam penelitiannya menyatakan bahwa pasien
dalam kelompok usia 23-30 tahun adalah yang
terbanyak mengalami mual muntah, dan menjadi
faktor resiko tertinggi penyebab mual muntah
dalam penelitian tersebut. Sedangkan dalam
penelitian Demilew dengan rata rata responden
usia yang sama, menyatakan tidak terdapat
hubungan yang signifikan antara usia dengan
kejadian IONV 31415

Berdasarkan tabel 4 didapatkan hasil
bahwa pasien yang mengalami IONV rata-rata
mengalami hipotensi intraoperatif. Hasil ini
sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh
Ashagrie dkk. 2020 dimana hasil penelitian

menunjukkan pasien yang mengalami hipotensi

intraoperatif secara signifikan menderita IONV
atau bisa dikatakan hipotensi intraoperatif
berhubungan secara signifikan dengan kejadian
IONV. Hal ini juga didukung oleh penelitian
Subhan dkk 2022 yang menjelaskan bahwa
hipotensi adalah salah satu efek samping
anestesi spinal yang akan dilakukan pada ibu
yang akan melakukan persalinan seksio sesaria
dengan angka kejadian hipotensi sebesar
76,9%.%16

Selanjutnya  dalam  penelitian ~ N.
Margarita Rehatta 2019 juga menyebutkan
bahwa salah satu efek dari anestesi spinal adalah
vasodilatasi pembuluh darah vena yang
berakibat akumulasi darah di viseral dan
ekstremitas bawah. Hal ini menyebabkan
berkurangnya volume darah di sirkulasi dan
curah jantung. Vasodilatasi yang terjadi akan
mengakibatkan pengumpulan darah di vena.
Vasodilatasi arteri mengakibatkan turunnya
resistensi sistemik. Akibatnya, terjadi hipotensi
dan penurunan curah jantung yang disertai
penurunan denyut jantung.'’

Menurut penelitian Rahmawati, D dkk
2023 juga menjelaskan penurunan tekanan darah
atau hipotensi intraoperatif mempengaruhi
IONV. Tekanan darah yang termasuk dalam
hipotensi yaitu pada angka 90/60mmHg.
Hipotensi intraoperif dapat mengakibatkan
iskemia batang otak dan konsekuen aktivasi
pusat muntah sehingga terjadi penurunan aliran
darah splanknik yang diinduksi oleh hipotensi
sebagai faktor emetogenik dari saluran

pencernaan,  seperti  serotonin.  Dimana
penelitiannya bertujuan untuk memberikan
tinjauan mengenai informasi mengenai cara

pencegahan mual dan muntah pada pasien sectio
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caesarea dengan anestesi spinal. Sehingga
mencegah hipotensi intraoperatif sama dengan
cara untuk mencegah IONV juga, yaitu dengan
memberikan cairan perioperatif, penggunaan
vasopressor  sesuai  dengan  kebutuhan,
menggunakan dosis rendah pada obat anestesi
lokal, aplikasi

penambahan opioid

intratekal/opioid/larutan ~ hiperbarik  untuk
kontrol kontribusi anestesi spinal yang memadai
sehingga hipotensi dapat dikurangi.'!
Berdasarkan tabel 5 pasien yang
mengalami IONV terbanyak adalah pasien yang
menjalani operasi dengan tipe emergency atau
cito. Dimana hasil penelitian ini sejalan dengan
penelitian yang dilakukan oleh Chekol dkk. yang
dalam penelitiannya menyatakan bahwa ada
hubungan antara pasien yang menjalani seksio
sesaria dengan operasi emergency terhadap
kejadian IONV. Operasi yang mendadak dapat
menyebabkan terjadinya mual muntah pasca
anestesi spinal dikarenakan kurangnya salah satu
persiapan praoperatif yaitu anjuran pengosongan
lambung minimal selama 4-6 jam. Kelompok
dengan puasa solid >6 — <8 jam dan cairan <2
jam menunjukkan insiden muntah intraoperatif

lebih rendah dibandingkan kelompok fasted

lama (>8 jam).320:2!

KESIMPULAN
Berdasarkan  hasil  penelitian  dan
pembahasan di Bab IV, dapat disimpulkan
bahwa pasien yang mengalami IONV sebanyak
28 pasien (33.33%)
dilakukan tindakan seksio sesaria pada bulan

Juli-Oktober tahun 2023 di RSIA Pramaliesa,

dari 84 pasien yang

Batang Kuis. Berdasarkan karakteristik usia,

usia 23-27 tahun terdapat 15 pasien (53.57%),

pada kelompok usia 28-32 tahun terdapat 12
(42,86%) dan kelompok usia 38-42 tahun
terdapat 1 pasien (3,57%). Berdasarkan
hemodinamik tekanan darah, pasien yang
mengalami IONV termasuk dalam kelompok
hipotensi sebanyak 25 pasien (89.29%) dan
pasien dengan tekanan darah normal sebanyak 3
pasien (10.71%). Berdasarkan tipe operasi,
pasien yang mengalami IONV terbanyak adalah
pasien yang menjalani operasi emergensi yaitu
sebanyak 25 pasien (89.29%).

Disarankan dilakukan penelitian
selanjutnya dengan desain analitik dan jumlah
sampel yang lebih besar untuk mengevaluasi
hubungan kausal antara faktor risiko dengan
kejadian IONV. Selain itu, penelitian
selanjutnya juga dapat mengkaji efektivitas
intervensi pencegahan, seperti penggunaan agen
antiemetik atau strategi stabilisasi hemodinamik,
dalam menurunkan kejadian IONV pada pasien

seksio sesaria.
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