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Latar belakang: Post-Dural Puncture Headache (PDPH) atau sakit kepala setelah anestesi spinal
merupakan salah satu komplikasi yang dapat terjadi setelah anestesi spinal, biasanya ditandai
dengan keluhan nyeri kepala di daerah frontal atau oksipital yang berhubungan dengan posisi,
memberat saat pasien berdiri dan membaik saat pasien berbaring. Tujuan: Untuk mengetahui
gambaran distribusi frekuensi kasus post dural puncture headache (PDPH) pada pasien sectio
caesarea dengan anestesi spinal di RSU Haji Medan. Metode: Deskriptif observasional dengan
teknik pengambilan sampel purposive sampling. Terdapat 36 sampel yang diperoleh dari data
primer berupa wawancara singkat dan data sekunder yaitu rekam medis yang berupa catatan status
anestesi pasien. Hasil data penelitian dianalisis menggunakan analisis univariat. Hasil: Dari 3
sampel yang menglami post dural puncture headache, ditemukan pasien yang memiliki riwayat
PDPH sebanyak 2 orang (66,7%), ketiganya berada di kelompok usia 19 — 40 tahun (100,0%).
Terjadi pada kategori BMI obesitas I sebanyak 2 orang (66,7%) dan kategori normal sebanyak 1
orang (33,3%). Kesimpulan : Dari 36 sampel pasien sectio cacsarea dengan anestesi spinal
didapatkan 3 pasien mengalami post dural puncture headache (8,3%).
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Background: Post-Dural Puncture Headache (PDPH) is a complication that can occur after
spinal anesthesia, typically characterized by a headache in the frontal or occipital regions, which
is position-dependent, worsening when the patient stands and improving when the patient lies
down. Objective: To determine the frequency distribution of post-dural puncture headache
(PDPH) cases in patients undergoing cesarean section with spinal anesthesia at Haji General
Hospital Medan. Methods : This study used a descriptive observational design with purposive
sampling technique. A total of 36 samples were obtained from primary data through brief
interviews and secondary data from medical records, specifically the patient's anesthesia status
notes. The data were analyzed using univariate analysis. Results : Among the 3 samples that
experienced post-dural puncture headache, 2 patients (66,7%) had a history of PDPH, and all
three patients were in the age group of 19—40 years (100.0%). The majority of cases were found
in the obesity I category (66,7%), with 1 case (33,3%) in the normal BMI category. Conclusion :
From 36 samples of cesarean section patients with spinal anesthesia, 3 patients (8,3%)
experienced post-dural puncture headache.
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PENDAHULUAN

Operasi sectio caesarea (SC) atau operasi
sesar merupakan prosedur medis yang dilakukan
selama persalinan untuk melahirkan bayi dengan
membuat sayatan di perut (laparotomi) dan
rahim (histerotomi)'. Kriteria untuk operasi SC
dikategorikan ke dalam indikasi medis dan non-
indikasi, masing-masing berfungsi sebagai
penentu yang berbeda untuk dilakukannya
intervensi. Dua faktor utama berperan dalam
menentukan kebutuhan medis untuk melakukan
operasi SC, yaitu faktor janin dan faktor ibu’.

World Health Organization (WHO)
mengungkapkan bahwa prevalensi operasi SC
mengalami kenaikan berkelanjutan dalam skala
global, dan sekarang menyumbang lebih dari 1
dari 5 atau (21%) dari semua persalinan. Jika
terus berlanjut, pada tahun 2030, tingkat yang
paling tinggi diperkirakan akan diamati di Asia
Timur (63%), Amerika Latin dan Karibia (54%),
Asia Barat (50%), Afrika Utara (48%), Eropa
Selatan (47%), dan Australia dan Selandia Baru
(45%)>. Temuan Riskesdas pada tahun 2018
mengungkapkan bahwa angka kelahiran sesar di
Indonesia mencapai 17,6% .

Pemberian anestesi dalam operasi SC
memainkan peran penting dalam mengurangi
rasa sakit dan mendorong relaksasi pada pasien
yang menjalani prosedur ini*. Secara umum,
anestesi dikategorikan menjadi dua kelompok
utama: anestesi umum dan anestesi regional. Di
antara berbagai teknik anestesi regional, anestesi
spinal secara luas diakui sebagai salah satu
metode yang paling dapat diandalkan’.

Anestesi  spinal merupakan  bentuk
anestesi regional dimana anestesi lokal diberikan

langsung ke cairan serebrospinal yang

mengelilingi sumsum tulang belakang dan akar
saraf. Teknik ini secara efektif menghambat
sensasi nyeri yang berasal dari berbagai daerah
tubuh, termasuk pinggul, perut, panggul, dan
ekstremitas bawah®. Pedoman yang ditetapkan
oleh International Obstetric  Anaesthesia
merekomendasikan penggunaan metode anestesi
spinal atau epidural daripada anestesi umum
untuk sebagian besar persalinan sesar. Alasan
utamanya terletak pada potensi komplikasi yang
terkait dengan kegagalan intubasi endotrakeal
dan risiko aspirasi yang mungkin timbul ketika
menggunakan anestesi umum’.

Meskipun anestesi spinal merupakan
teknik anestesi terbaik bagi sectio caesarea,
tetapi anestesi spinal juga dapat menimbulkan
komplikasi seperti komplikasi neurologis.
Komplikasi neurologis umum yang terkait
dengan anestesi spinal adalah Post Dural
Puncture Headache (PDPH), nyeri saraf yang
menjalar di daerah pinggul, dan nyeri pada
daerah penusukan®.

Salah satu komplikasi yang paling umum
terjadi setelah tindakan anestesi spinal adalah
Post dural puncture headache (PDPH), yang
disebabkan oleh kebocoran Cairan Serebro-
Spinal (CSS) setelah prosedur anestesi. Pasien
yang obesitas cenderung tidak mengalami PDPH
karena tekanan intraabdominal yang lebih besar
pada pasien obesitas mampu mengurangi
kebocoran CSS pada ruang epidural. Post dural
puncture headache (PDPH) atau nyeri kepala
setelah blok lumbal atau blok spinal merupakan
nyeri yang sering terjadi di daerah frontal dan
oksipital yang disebabkan oleh kebocoran cairan
serebrospinal melalui lubang di duramater akibat

penusukan jarum anestesi’. PDPH merupakan
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komplikasi yang paling sering terjadi pada
teknik anestesi spinal yang diakibatkan dari
robekan pada duramater yang menyebabkan
terjadinya kebocoran pada cairan cerebrospinal
(CCS)". PDPH dapat disebabkan oleh berbagai
faktor, diantaranya yaitu jenis kelamin, usia,
kehamilan, riwayat PDPH masa lalu, ukuran
jarum serta jumlah upaya penusukan'’.

Di Indonesia, tepatnya di Jakarta Timur,
angka kejadian PDPH sebesar 15,2% atau 14
dari 92 sampel penelitian'?. Penelitian yang
sama pada tahun 2020 dilakukan di salah satu
rumabh sakit di Padang dengan hasil kasus PDPH
sebesar 5% dari 100 populasi yang ada'’. Pada
2015 di Rumah Sakit Dr. Hasan Sadikin
Bandung dilakukan penelitian mengenai
kejadian PDPH setelah anestesi spinal, dengan
total 156 responden, terdapat 10 subjek (6,4%)
yang mengalami PDPH",

Di Indonesia, penelitian terkait PDPH
masih sangat sedikit, dan belum pernah
dilakukan di Kota Medan. Oleh karena itu,
peneliti tertarik untuk mengetahui bagaimana
gambaran kejadian PDPH khususnya pada

pasien SC dengan anestesi spinal yang dirawat di

RSU Haji Medan.

METODE

Jenis penelitian yang diterapkan pada
penelitian ini  ialah metode  deskriptif
observasional dengan tujuan untuk mengetahui
gambaran kejadian post dural puncture
headache yang dialami oleh pasien RSU Haji
Medan yang menjalani operasi sesar dengan
anestesi spinal pada tahun 2024. Lokasi
penelitian ini dilaksanakan di Rumah Sakit

Umum Haji Medan, JI. Rumah Sakit H. No.47,

Kenangan Baru, Kec. Percut Sei Tuan, Kab. Deli
Serdang, Prov. Sumatera Utara. Populasi pada
penelitian ini adalah seluruh pasien sectio
caesarea yang diberikan anestesi spinal di RSU
Haji Medan. Sampel penelitian ini adalah pasien
sectio caesarea di RSU Haji Medan tahun 2024,
dengan kriteria inklusi pada penelitian ini adalah
Pasien sectio caesarea yang diberikan tindakan
anestesi spinal yang sedang dirawat selama 1-3
hari di RSU Haji Medan. Kriteria eksklusi pada
penelitian ini adalah pasien yang tidak bersedia
menjadi responden juga pasien dengan riwayat
sakit kepala yang telah didiagnosis tidak
PDPH. Pada

mengalami penelitian  ini

perhitungan besar sampel dihitung
menggunakan Lemeshow, dikarenakan jumlah
populasi yang ada tidak diketahui secara pasti,
dengan total jumlah 36 responden.

Variable pada penelitian ini adalah Post
Dural Puncture Headhace (PDPH), riwayat
PDPH, usia, dan Body Mass Index (BMI). Pada
penelitian ini instrumen yang digunakan adalah
formulir yang berisi identitas pasien (nama, usia,
berat badan dan tinggi badan), PDPH, riwayat
PDPH, dan BMI, serta rekam medis yang berupa
catatan status anestesi pasien. Pengumpulan data
pada penelitian ini diperoleh dari data primer
berupa wawancara singkat pada pasien sectio
caesarea dengan anestesi spinal di RSU Haji
Medan dan data sekunder yaitu rekam medis
yang berupa catatan status anestesi pasien di
RSU Haji Medan. Penelitian ini telah
mendapatkan persetujuan dari Komite Etik

Penelitian Kesehatan FK UISU
NO.063/EC/KEPK.UISU/ VII1/2024.
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HASIL

Analisis Univariat pada penelitian ini
didapatkan hasil dari 36 sampel, ditemukan
frekuensi kelompok usia tertinggi pada rentang
usia 19 - 40 tahun sebanyak 32 (88.9%) orang,
sedangkan kelompok frekuensi usia terendah
pada rentang usia > 40 tahun sebanyak 1 (2.8%)
orang. Frekuensi kelompok dengan obesitas 11
menjadi kelompok tertinggi sebanyak 14
(38.9%) orang, diikuti dengan kelompok
obesitas I sebanyak 11 (30.6%) orang, dan
terendah pada kelompok underweight sebanyak
1 (2.8%) orang. Kejadian PDPH ditemukan pada
3 dari 36 pasien (8,3%), sementara 33 pasien
lainnya (91,7%) tidak mengalami PDPH. Semua
pasien yang mengalami PDPH dalam penelitian
ini berada di kelompok usia 19 - 40 tahun
(100.0%). Kejadian PDPH tertinggi berdasarkan
BMI adalah pada kategori obesitas I sebanyak 2
(66,7%), diikuti dengan kategori normal
sebanyak 1 (33.3%). Berdasarkan riwayat
PDPH, hasil penelitian menunjukkan bahwa dari
3 pasien yang mengalami PDPH, 2 di antaranya
memiliki riwayat PDPH sebelumnya (66,7%),
sedangkan 1 pasien (33,3%) tidak memiliki

riwayat.

Tabel 1. Karakteristik Sampel Penelitian

Variabel Frekuensi Persentase
(n=36) (%)

Usia

<18 tahun 3 8,3%

19-40 tahun 32 88,9%

>40 tahun 1 2,8%
BMI

Underweight 1 2,8%

Normal 3 8,3%

Overweight 7 19,4%

Obsesitas | 11 30,6%

Obesitas I1 14 38,9%

Tabel 1 menunjukkan frekuensi usia yang
dominan dalam penelitian ini berada pada
kelompok usia 19 - 40 tahun dengan jumlah 32
(88.9%) sampel, sementara itu, jika dilihat dari
frekuensi berdasarkan Body Mass Index (BMI)
didominasi oleh kategori obesitas II dengan

jumlah 14 (38.9%) sampel.

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Kejadian

PDPH
. 1. Frekuensi Persentase
Kejadian PPDH (n=36) %
Terjadi PDPH 3 8,3%
Tidak terjadi PDPH 33 91,7%
Total 36 100%

Tabel 2 menunjukkan ditemukannya 3
kejadian PDPH pada pasien yang melakukan
sectio caesarea dengan anestesi spinal dengan
persentase kejadian sebanyak 8.3%. Sedangkan
sisanya sebanyak 33 (91,7%) sampel tidak
didapati kejadian PDPH.

Tabel 3 Distribusi Frekuensi Kejadian
PDPH Berdasarkan Body Mass Index (BMI)

Kejadian PPDH Fr:::;;lSl Per s(c)?/iltase
Underweight 0 0%
Normal 1 33,3%
Overweight 0 0%
Obsesitas | 2 66,7%
Obesitas 11 0 0%

Total 3 100%

Tabel 3 menunjukkan kejadian PDPH
tertinggi berdasarkan BMI adalah pada kategori
obesitas 1 sebanyak 2 (66,7%), diikuti dengan
kategori normal sebanyak 1 (33,3%), sedangkan
pada kategori underweight, overweight, dan
obesitas II tidak ditemukan.

Tabel 4 menunjukkan dari 3 kejadian
PDPH, ditemukan pasien yang memiliki riwayat

PDPH sebanyak 2 (66,7%), dan pasien yang
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tidak memiliki riwayat PDPH sebanyak 1
(33,3%).

Tabel 4 Distribusi Frekuensi Berdasarkan

Riwayat PDPH
. Frekuensi Persentase
Riwayat PPDH (n=3) %
Ada riwayat PDPH 2 66,7%
Tidak ada riwayat PDPH 1 33,3%
Total 3 100%

Tabel 5 menunjukkan dari 3 kejadian
PDPH, semua pasien berada di kelompok usia 19

~ 40 tahun (100,0%).

Tabel 5 Distribusi Frekuensi Berdasarkan

Usia
. Frekuensi Persentase

Riwayat PPDH (n=3) %
<18 tahun 0 0%

19-40 tahun 3 100%
>4() tahun 0 0%

Total 3 100%

DISKUSI

Frekuensi usia yang dominan dalam
penelitian ini berada pada kelompok usia 19 - 40
tahun dengan jumlah 32 (88,9%) sampel, diikuti
kelompok usia < 18 tahun dengan jumlah 3
(8,3%) sampel, dan kelompok usia > 40 tahun
dengan jumlah 1 (2,8%) sampel. Sementara itu,
jika dilihat dari frekuensi berdasarkan Body
Mass Index (BMI) didominasi oleh kategori
obesitas Il dengan jumlah 14 (38,9%) sampel,
diikuti oleh kategori obesitas II dengan jumlah
11 (30,6%) sampel, overweight dengan jumlah 7
(19,4%) sampel, normal dengan jumlah 3
(8,3%), dan underweight dengan jumlah 1
(2.8%) sampel.

Penelitian ini sejalan dengan penelitian

Karnina dan Putri tahun 2020 bahwa pasien

PDPH paling banyak ditemukan pada rentang
usia dari 26 hingga 35 tahun juga 36 hingga 45
tahun, serta paling sering terjadi pada responden
yang memiliki status gizi normal dan tidak
memiliki riwayat PDPH sebelumnya.!”

Kejadian PDPH ditemukan pada 3 dari
36 pasien (8,3%), sementara 33 pasien lainnya
(91,7%) tidak mengalami PDPH. Persentase ini
sejalan  dengan  beberapa studi  yang
menunjukkan bahwa insidensi PDPH pada
pasien obstetri berada dalam rentang 3%-12%.
Penelitian Thakur tahun 2022 di India,
memberikan anestesi spinal pada 335 pasien
yang menjalani operasi caesar dan didapatkan
bahwa kejadian PDPH pada pasien sectio
caesarea dengan anestesi spinal sebesar 11,4%
atau 38 dari 335 pasien.'®

Di  Indonesia, penelitian serupa
dilakukan oleh Dwiyanto pada tahun 2022 di
Jawa Barat dan didapatkan kejadian PDPH pada
pasien sectio caesarea sejumlah 5% atau 2 dari
40 pasien.'' Setiadi pada tahun 2023 melakukan
penelitian mengenai beberapa komplikasi terkait
anestesi spinal di Purwokerto dan didapatkan
kejadian PDPH sejumlah 7,5% atau 4 dari 53
pasien.’

Berdasarkan riwayat PDPH, hasil
penelitian menunjukkan bahwa dari 3 pasien
yang mengalami PDPH, 2 di antaranya memiliki
riwayat PDPH sebelumnya (66,7%), sedangkan
1 pasien (33,3%) tidak memiliki riwayat.
Temuan ini menunjukkan bahwa riwayat PDPH
merupakan salah satu faktor risiko yang
signifikan untuk terjadinya kejadian serupa pada
prosedur berikutnya.

Penelitian ini berbeda dengan penelitian

yang dilakukan di rumah sakit Dr. Hasan Sadikin
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Bandung pada tahun 2015, dari 156 subjek yang
mengikuti  penelitian, 10 subjek (6,4%)
mengalami PDPH.'? Sebuah penelitian lain
menemukan bahwa karena sensitivitas pada
duramater, pasien dengan riwayat PDPH
sebelumnya memiliki risiko 2,7 kali lebih besar
untuk mengalami PDPH pada anestesi spinal
berikutnya."

Penelitian lain yang mendukung hasil
penelitian ini adalah penelitian dilakukan oleh
Al-Hashel dkk tahun 2022, yang mengulas
insidensi, faktor risiko, dan karakteristik klinis
dari PDPH. Penelitian tersebut menemukan
riwayat PDPH sebelumnya diperkirakan
memiliki risiko 2-3 kali lebih tinggi untuk
mengembangkan PDPH kembali dibandingkan
dengan pasien yang tidak pernah mengalami
PDPH  sebelumnya. Penelitian tersebut
mendapatkan 24 (28,57%) dari 84 pasien dengan
riwayat PDPH mengalami PDPH kembali.
Meningkatnya insiden PDPH dengan riwayat
PDPH sebelumnya dapat dikaitkan dengan
karakteristik klinis yang mendasari kelompok
pasien, membuat kelompok pasien tersebut
cenderung mengembangkan kejadian PDPH
kembali.?

Post  Dural

Puncture  Headhace

(PDPH) terjadi  setelah  pungsi yang
menyebabkan perforasi duramater pada tulang
belakang. Hasilnya adalah kebocoran cairan
serebrospinal, yang mengubah isi intrakranial
dan menarik kembali struktur penyangga otak,
terutama tentorium dan duramater. Sensitivitas
pada duramater pada pasien yang memiliki
riwayat PDPH sebelumnya akan meningkatakan

risiko kejadian PDPH berulang."’

Distribusi usia pasien yang mengalami
PDPH dalam penelitian ini juga memberikan
temuan menarik. Semua pasien yang mengalami
PDPH berada dalam kelompok usia 19-40 tahun
(100%), sedangkan kelompok usia <18 tahun
dan >40 tahun tidak ditemukan mengalami
PDPH. Hasil penelitian ini berkaitan dengan
fakta yang ditemukan di lapangan bahwasanya
mayoritas pasien yang melakukan prosedur
Sectio Caesaria adalah perempuan dengan usia
produktif yaitu 18-40 tahun. Hal ini sejalan
dengan penelitian oleh Annabawi tahun 2020 di
Kota Padang mendapatkan hasil bahwa
sebanyak 5 (100.0%) PDPH dialami oleh sampel
dengan rentang umur 20-39 tahun, tidak
ditemukan proporsi PDPH pada kelompok umur
< 20 tahun dan kelompok umur > 40 tahun.'
Penelitian tersebut memiliki kesamaan dengan
penelitian ini bahwa usia muda merupakan salah
satu faktor risiko PDPH. Menurut penelitian
Pratama dan Mona, wanita di bawah lima puluh
tahun adalah yang paling rentan terhadap PDPH.
Usia produktif antara 18 dan 40 tahun juga lebih
rentan terhadap PDPH karena elastisitas serat
duramater yang tetap sensitif terhadap nyeri.'’

Pada penelitian ini, kejadian PDPH
ditemukan pada pasien dengan kategori obesitas
I (66,7%) dengan rentang BMI 25 - 29.9 dan
kategori berat badan normal (33,3%) dengan
rentang BMI 18.5 - 22.9. Belum ada alasan yang
jelas untuk hubungan antara prevalensi PDPH
dan kondisi gizi seseorang. Peningkatan tekanan
intra-abdomen, yang berfungsi sebagai pengikat
di daerah perut untuk membantu menutup
lubang dural setelah anestesi spinal dan

mengurangi kehilangan cairan serebrospinal
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(CSF), dikaitkan dengan insiden PDPH yang
lebih rendah pada orang obesitas.'®

Hasil penelitian ini sejalan dengan
penelitian Hashemi, dkk di Iran pada tahun 2019
yang melaporkan bahwa sebanyak 38 (64.4%)
dari 59 pasien mengalami PDPH pada rentang
BMI kurang dari 30. Penelitian tersebut
memiliki kesamaan dengan hasil penelitian ini
bahwa kejadian PDPH banyak terjadi pada BMI
kurang dari 30.%'

Hasil penelitian ini tidak sejalan dengan
penelitian yang dilakukan oleh Mustafa dkk
tahun 2022. Penelitian tersebut menemukan
bahwa setelah anestesi spinal, persentase
kejadian PDPH lebih tinggi pada pasien dengan
kategori berat badan normal yaitu sebanyak 16
(34,8%) dari 32 pasien dibanding dengan
kategori berat badan obesitas hanya 5 (10,9%)
dari 32 pasien. Perbedaan hasil penelitian ini
disebabkan  karena  adanya  perbedaan
karakteristik BMI responden yang diambil.
Jumlah responden pada kategori berat badan
normal pada penelitian ini sangat terbatas yaitu
hanya 3 responden (8,3%) dibanding dengan
banyaknya responden dengan kategori berat
badan obesitas sebanyak 25 responden, 11
responden (30,6%) pada obesitas 1 dan 14
responden (38,9%) pada obesitas II. Sedangkan
pada penelitian Mustafa dkk, jumlah responden
lebih banyak pada kategori berat badan normal
yaitu sebanyak 21 (45,7%) dari 46 responden

dibanding kategori berat badan obesitas

sebanyak 13 (28,3%) dari 46 responden. '

KESIMPULAN
Berdasarkan  hasil  penelitian  dan

pembahasan dapat ditarik kesimpulan yaitu

didapatkan kejadian PDPH pada pasien rawat
inap 1-3 hari sectio caesarea dengan anestesi
spinal di RSU Haji Medan pada bulan Agustus-
November tahun 2024 adalah sebanyak 3 (8,3%)
dari total pasien sebanyak 36 yang telah
memenuhi kriteria inklusi dan kriteria eksklusi.
Berdasarkan riwayat terjadinya PDPH, pasien
yang memiliki riwayat PDPH sebanyak 2
(66,7%) dan pasien yang tidak memiliki riwayat
PDPH sebanyak 1 (33,3%). Berdasarkan usia,
semua pasien yang mengalami PDPH dalam
penelitian ini berada di kelompok usia 19 - 40
tahun (100,0%). Berdasarkan Body Mass Index
(BMI), pasien yang mengalami PDPH berada
pada kategori obesitas I sebanyak 2 (66,7%) dan
kategori normal sebanyak 1 (33,3%).
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