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Abstract. General anesthesia is a procedure that eliminates consciousness and pain during surgery. Common 

devices used to secure the patient’s airway during surgery include the endotracheal tube (ETT) and the laryngeal 

mask airway (LMA). However, these devices can cause side effects, one of which is postoperative nausea and 

vomiting (PONV). PONV is a physiological reaction that frequently occurs within the first 24 hours after surgery. 

This study aims to compare the incidence of postoperative nausea and vomiting in patients undergoing general 

anesthesia using endotracheal tubes and laryngeal mask airways at RSUD Wates. This study employed 

quantitative approach with descriptive comparative design. The sample consisted of 40 postoperative patients at 

RSUD Wates who received either ETT or LMA. The statistical test used was the Mann-Whitney test. The Mann-

Whitney test revealed a significant difference in the incidence of PONV between ETT and LMA use, with a p-value 

of 0.008 (p < 0.05). In the ETT group, 10 respondents (50%) experienced nausea, and 5 respondents (25%) 

experienced retching or vomiting. In the LMA group, 6 respondents (30%) experienced nausea and 1 respondent 

(5%) experienced retching or vomiting. There is a significant difference in the incidence of postoperative nausea 

and vomiting between the use of endotracheal tubes and laryngeal mask airways in patients undergoing general 

anesthesia. 
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Abstrak. Anestesi umum adalah suatu tundakan menghilangka kesadaran serta rasa nyeri selama operasi 

berlangsung. Alat yang biasa digunakan untuk mengamankan jalan napas pasien selama operasi berlangsung ialah 

ETT dan LMA, namun alat ini memilki efek samping salah satunya PONV. Postoepartive nausea and vomiting 

adalah reaksi fisiologis yang sering terjadi dalam 24 jam pertama setelah pembedahan. Penelitian ini bertujuan 

untuk membandingkan kejadian PONV pada penggunaan ETT dan LMA pada anestesi umum di RSUD Wates. 

Metode penelitian kuantitatif dengan dengan deskriptif komparatif. Sampel penelitian ini pasien pasca operasi 

menggunakan ETT dan LMA di RSUD Wates yang berjumlah 40 responden. Uji statistik yang digunakan pada 

penelitian ini adalah uji mann whitney. Hasil penelitian yang digunakan uji mann whitney didapatkan adanya 

perbandingan kejadian PONV pada penggunaan ETT dan LMA dengan nilai signifikan 0,008 (p-value < 0,05). 

Kelompok ETT mengalami mual 10 responden (50%), dan yang mengalami retching atau muntah sebanyak 5 

responden  (25%). Kelompok LMA PONV pada kaetogori mual  sebanyak 6 responden (30%) dan yang 

mengalami retching atau muntah sebanyak 1 responden  (5%). Kesimpulannya terdapat perbandingan kejadian 

postoperative nausea vomiting pada penggunaan endotracheal tube dan laryngeal mask airway pada anestesi 

umum. 

 

Kata kunci: Anestesi Umum,  ETT,  LMA, PONV 
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1. LATAR BELAKANG 

Anestesi merupakan hilangnya sensasi, terutama rasa sakit atau nyeri ketika 

dilakukannya pembedahan atau tindakan lainnya, serta kehilangan ingatan akibat obat-obatan 

(Arefayne et al., 2022). Secara umum, anestesi terbagi menjadi tiga jenis, yaitu anestesi umum, 

regional, dan lokal. Anestesi umum adalah kondisi ketidaksadaran sementara yang diikuti 

dengan hilangnya rasa sakit pada seluruh tubuh, yang dikarenakan pemberian obat-obatan dan 

berfungsi untuk menghilangkan sensasi nyeri secara menyeluruh (Risdayati et al., 2021).  

Anestesi umum dapat menimbulkan berbagai efek samping yang menyebabkan 

ketidaknyamanan pada pasien setelah operasi, seperti nyeri tenggorokan, mual dan muntah, 

kebingungan, rasa gatal, serta penurunan suhu tubuh (Millizia et al., 2023). Metode anestesi 

umum dibagi menjadi tiga, yaitu anestesi inhalasi, intravena, dan anestesi imbang. Anestesi 

umum inhalasi menggunakan beberapa teknik yaitu sungkup muka (Face Mask), Laringeal 

Mask Airway dan Endotracheal Tube (Pramono, 2015).   

Endotracheal Tube (ETT) adalah alat yang digunakan untuk mempertahankan saluran 

napas selama pembedahan atau dalam perawatan pasien kritis di unit perawatan intensif 

terutama untuk keperluan manajemen jalan napas (airway management) dan pemberian 

ventilasi buatan (ventilasi mekanik) (Setiyawan & Sulisetyawati, 2018). Nyeri tenggorokan dan 

PONV merupakan komplikasi minor selama masa pemulihan dan menempati keluhan terbesar 

setelah pembedahan dengan anestesi umum (Millizia & Ramadhani, 2018). Laryngeal Mask 

Airway adalah alat supraglotis airway untuk memastikan tertutupnya bagian dalam laring agar 

ventilasi spontan tetap efektif. Kelebihan LMA terletak pada kemudahan dan kecepatan 

pemasangannya, serta tidak memerlukan pelumpuh otot maupun visualisasi glotis (Marsaban 

et al., 2014). Salah satu komplikasi yang dapat timbul dari penggunaan LMA adalah gangguan 

pada saluran pencernaan, yang  menyebabkan terjadinya PONV (Juliana et al., 2022). 

Postoperative Nausea and Vomiting (PONV) adalah efek samping yang umum terjadi 

dalam 24 jam awal setelah pasien menerima anestesi dan menjalani pembedahan. (Millizia et 

al., 2021). Mual atau nausea adalah kondisi tidak nyaman yang dirasakan di perut dan sering 

kali diikuti keinginan untuk muntah. Sedangkan  Muntah (vomiting) terjadi ketika pusat muntah 

di medula menerima rangsangan dari chemoreceptor trigger zone (CTZ), sehingga memicu 

refleks pengeluaran isi lambung (Suhadi et al., 2023). Mual dan muntah pascaoperasi 

menyebabkan risiko aspirasi, ketidakseimbangan elektrolit, dehidrasi, terbukanya jahitan luka, 

hingga ruptur esofagus, apabila tidak tertangani kondisi ini bisa berkembnag menjadi dehidrasi 

berat (Nurleli et al., 2021). 
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 Post Operative Nausea and Vomiting dipengaruhi oleh berbagai faktor, termasuk faktor 

yang berkaitan dengan pasien, anestesi, serta tindakan pembedahan. Faktor pasien yang 

berkontribusi terhadap PONV meliputi usia, di mana pasien berusia >50 tahun memiliki risiko 

lebih tinggi mengalami komplikasi ini, perempuan lebih rentan dibandingkan pria, pasien non-

perokok kemungkinan lebih besar mengalami PONV (Millizia et al., 2023). Faktor anestesi 

mencakup penggunaan anestesi volatil yang tergantung pada dosis inhalasi yang diberikan serta 

pemberia. Sementara itu, prosedur bedah dengan durasi lama dan jenis tertentu seperti 

kolesistektomi, operasi ginekologi, dan laparoskopi, merupakan faktor risiko PONV karena 

memiliki kecenderungan meningkatkan insiden mual muntah pascaoperasi (Shaikh et al., 

2016). Penelitian Millizia et al., (2021) sebanyak 30,8% dari 104 pasien yang menjalani 

anestesi umum pada prosedur laparotomi mengalami kejadian mual dan muntah setelah 

operasi. 

Berdasarkan temuan awal di RSUD Wates pada bulan November 2024 ada 150 operasi 

dan didapatkan data pasien yang menjalani operasi dengan anestesi umum inhalasi 

mengguanakan ETT dan LMA berjumlah 90 pasien, dan sebagian besar pasien  post operasi 

(65%) mengalami mual muntah dengan bermacam-macam kategori ringan, sedang, dan berat. 

Berdasarkan latar belakang tersebut maka penulis tertarik untuk melakukan penelitian tentang 

perbandingan kejadian postoperative nausea vomiting pada penggunaan Endotracheal Tube 

dan Laryngeal Mask Airway pada pasien anestesi umum di RSUD Wates. 

 

2. KAJIAN TEORITIS 

Pada penelitian Siregar Fadhilah et al., (2024) yang dilaksanakan di RSUD Brebes, 

didapatkan hasil dari penelitian data pasien  yang  mengalami  Post  Operative  Nausea  and  

Vomiting  menggunakan ETT sebanyak 21  responden  (46.3.3%). Intubasi ETT dapat 

menyebabkan iritasi jalan napas, meningkatkan risiko stimulasi pusat muntah di medula 

oblongata (Millizia & Ramadhani, 2018). Hasil penelitian Marfungah et.,al  (2023) 

diperoleh mayoritas responden dengan teknik LMA megalami PONV ringan. LMA dapat 

menstimulasi area faring dan laring, yang kaya akan reseptor saraf. Stimulasi ini dapat 

mengaktifkan pusat muntah di medula oblongata, memicu refleks mual dan muntah. 

Penelitian Siregar et al., (2024) responden mengalami kejadian PONV ringan pada 

penggunaan ETT. Penggunaan nitrous oxide selama anestesi dapat meningkatkan tekanan 

pada cuff ETT. Peningkatan tekanan ini dapat menyebabkan komplikasi pascaoperasi seperti 

sakit tenggorokan, mual, dan muntah (Jacob et al., 2025). Studi yang dilakukan oleh Juliana 
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et.,al (2022) yang dilakukan di RS Jatiwinangun Purwokerto, menemukan bahwa 

penggunaan LMA lebih aman dalam menekan risiko PONV dibandingkan ETT. Teknik ini 

mengurangi iritasi saluran napas dan tidak memerlukan obat pelumpuh otot yang berlebihan, 

sehingga memperkecil risiko mual muntah. 

 

3. METODE PENELITIAN 

Jenis penelitian yang digunakan dalam penelitian ini adalah metode penelitian kuantitatif, 

menggunakan desain deskriptif komparatif dengan pendekatan cross-sectional. Pengamatan 

dilakukan terhadap dua kelompok yang sebelumnya telah ditangani oleh petugas anestesi. 

Setelah data pengamatan terkumpul, dilakukan analisis perbandingan untuk mengetahui 

perbedaan hasil observasi antara kedua kelompok tersebut. 

Populasi dalam penelitin ini berjumlah 90 orang yang dilakukan pembiusan dengan 

teknik anestesi umum yang menggunakan ETT dan LMA di RSUD Wates. Karakteristik yang 

ditetapkan untuk pengambilan sampel sebanyak 40 dari populasi. Sampel dari penelitian ini 

terbagi menjadi dua kelompok, yaitu kelompok yang menggunakan tektik ETT  dan kelompok 

kedua menggunakan teknik LMA, dengan masing-masing kelompok terdiri dari 20 responden. 

Alat pengumpulan data dalam penelitian ini meliputi informed consent dan lembar observasi 

(Skala Gordon). Informed consent diberikan kepada responden sebagai bukti persetujuan 

mengikuti penelitian setelah mendapatkan penjelssan mengenai tujuan dan prosedur yang akan 

dilakukan.  

Analisis data dalam penelitian ini  menggunakan uji Mann-Whitney Test. Uji Mann-

Whitney Test adalah uji statistik non-parametrik yang digunakan untuk membandingkan 

kejadian Postoperative Nausea Vomiting pada pasien post operasi  dengan dengan teknik ETT 

dan LMA. Penelitian dilaksanakan pada bulan Maret 2025 di IBS RSUD Wates dan telah lulus 

uji etik di RSUD Wates, dengan nomor etik No.KEPK/024/RS/III/2025. 

 

4. HASIL DAN PEMBAHASAN  

Studi ini dilakukan di Instalasi Bedah Sental RSUD Wates. Penelitian dilakukan terhadap 

pasien dengan  anestesi umum yang menggunakan teknik endotracheal tube dan laryngeal 

mask airway yang memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi peneliti, penelitian dilakukan dari 

tanggal 11 maret 2025 sampai 19 maret 2025. Penelitian ini menggunakan 40 responden yang 

terbagi menjadi 2 kelompok, yaitu 20 responden endotracheal tube dan 20 responden laryngeal 

mask airway. Berikut karakteristik responden yang ditemukan: 
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Tabel 1 Distribusi frekuensi karakteristik Responden Jenis Kelamin 

Karakteristik Jenis 

Kelamin 

Kelompok ETT Kelompok LMA 

 f % f % 

Laki-Laki 6 30 9 45 

Perempuan 14 70   11 55 

Total 20 100 20 100 

 

Berdasarkan table 1 menunjukkan bahwa mayoritas responden berjenis kelamin 

perempuan. Kelompok ETT berjenis kelamin perempuan dengan 14 responden (70%), pada 

kelompok LMA dengan jumlah 11 responden (55%).  Sedangkan pada jenis kelamin laki-laki 

pada kelompok ETT berjumlah 6 responden (30%), dan kelompok LMA 9 responden (45%). 

Pada penelitian (Karnina & Salmah, 2022)  bahwa kejadian PONV banyak ditemukan pada 

perempuan sebanyak 28 responden perempuan (41,8%) dan 8 pasien pada laki-laki (21,6%). 

Hal ini sejalan juga dengan penelitian Komalasari et al., (2024) menunjukkan bahwa jenis 

kelamin perempuan lebih banyak mengalami PONV dibandingkan dengan laki-laki. 

Perempuan memiliki risiko lebih besar mengalami PONV dibandingkan laki-laki, yakni hingga 

tiga kali lipat, akibat fluktuasi hormon FSH dan estrogen yang memicu peningkatan sensitivitas 

pada chemoreceptor trigger zone di medula oblongata. 

Tabel 2 Distribusi frekuensi karakteristik Responden Usia 

Karakteristik Jenis 

Kelamin 

Kelompok ETT Kelompok LMA 

 f % f % 

18-25 6 30 5 25 

26-40 

41-60 

6 

8 
30 

40 
6 

9 
30 

45 

Total 20 100 20 100 

 

Berdasarkan tabel 2, karakteristik responden yang dikelompokkan menurut usia 

menunjukkan bahwa mayoritas usia responden adalah 41-60 tahun, pada kelompok ETT  

dengan jumlah 8 responden (40%), sedangkan pada kelompok LMA 9 responden (45%). 

Penelitian yang dilakukan Hayati (2019) bahwa mayoritas responden yang mengalami PONV 

berada pada usia >35 tahun yaitu (57,1%). Hasil penelitian Sholihah et.,al (2015)  kelompok 

usia yang dengan kejadian PONV tertinggi adalah dewasa akhir (4-054 tahun) dengan jumlah 

11 pasien (11.46%).  

Pada penlitian (Mulyasih & Ching Cing, 2024) Post Operative Nausea and Vomiting 

dewasa awal dan lansia cenderung memiliki risiko lebih tinggi  akibat perubahan fisiologis dan 

perbedaan respons hormonal, seperti peningkatan kortisol yang memengaruhi sistem saraf 
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pusat sehingga turut berkontribusi terjadinya PONV. Peneliti menyimpulkan bahwa usia yang 

lebih tua berkorelasi dengan tingginya insiden PONV, sebagai akibat dari menurunnya daya 

tahan fisik dan perubahan fisiologis yang menyertai proses penuaan. 

Tabel 3 Distribusi frekuensi karakteristik Responden ASA 

Karakteristik Jenis 

Kelamin 

Kelompok ETT Kelompok LMA 

 f % f % 

ASA I 17 85 15 75 

ASA II 3 15 5 25 

Total 20 100 20 100 

 

Karakteristik responden menurut ASA, menunjukkan  mayoritas responden status ASA 

I  dalam kelompok ETT dengan jumlah 17 responden (85%) sedangkan pada kelompok LMA 

menunjukkan ASA I dengan jumlah 15 responden (75%). Temuan dari penelitian ini sejalan 

dengan studi yang dilaksanakan oleh Karnina et al., (2021) mayoritas responden ASA I 

sebanyak 92 responden (66,2%). Sejalan juga dengan penelitian Suyuthi et al., (2024) hasil 

penelitian menemukan bahwa paling banyak pasien dengan status ASA I yaitu  responden 

(54%). Meskipun  pasien yang tergolong dalam klasifikasi ASA I biasanya dianggap sehat serta 

memiliki risiko rendah terhadap komplikasi pascaoperasi, namun tetap dapat mengalami 

Postoperative Nausea and Vomiting  yang dipengaruhi oleh faktor-faktor seperti teknik 

anestesi, durasi prosedur, usia,dan jenis kelamin. 

Tabel 4 Nilai PONV pada Penggunaan ETT 

ETT Frekuensi (n) Persentasi (%) 

Tidak Mual dan Muntah 5 25 

Mual 10 50 

Retching/Muntah 5 25 

Total 20 100 

 

Berdasarkan table 4 dari 20 responden yang menggunakan Endotracheal Tube (ETT), 

sebagian besar mengalami kejadian postoperative nausea and vomiting dalam kategori mual 

(50%) dan retching/muntah (25%). Hal ini menunjukkan bahwa penggunaan ETT berkorelasi 

dengan tingginya kejadian PONV pada pasien pasca anestesi umum. Penelitian ini sejalan 

dengan studi yang dilakukan oleh Andre (2022) dengan banyak responden dengan ETT 70 

sampel yang mengalami PONV paling banyak yaitu di kategori ringan berjumlah 22 (31.4 %) 

responden. Penlitian ini sejalan dengan teori bahwa intubasi ETT dapat menyebabkan iritasi 

jalan napas, meningkatkan risiko stimulasi pusat muntah di medula oblongata (Millizia & 
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Ramadhani, 2018). Penelitian sejalan juga dengan Siregar et al., (2024) sebanyak 21 responden 

mengalami kejadian PONV ringan pada penggunaan ETT. 

Tabel 5 Nilai PONV pada Penggunaan LMA 

LMA Frekuensi (n) Persentasi (%) 

Tidak Mual dan Muntah 13 65 

Mual 6 30 

Retching/Muntah 1 5 

Total 20 100 

 

Dari tabel 5 20 responden yang menggunakan Laryngeal Mask Airway (LMA), Sebagian 

besar  tidak mengalami mual maupun muntah 13 responden (65%), dan 6 responden (30%) 

mengalami mual ringan, sedangkan yang mengalami retching atau muntah 1 respondenn 5%. 

Hasil studi ini sejalan dengan temuan Marfungah et.,al  (2023) diperoleh mayoritas responden 

dengan teknik LMA megalami PONV ringan sejumlah 21 responden (46,7%). LMA dapat 

menstimulasi area faring dan laring, yang kaya akan reseptor saraf. Stimulasi ini dapat 

mengaktifkan pusat muntah di medula oblongata, memicu refleks mual dan muntah. Riset yang 

telah dilakukan oleh Juliana et al., (2022) persentase kejadian PONV pada pasien yang 

menjalani anestesi umum dengan LMA adalah 22%, dari jumlah tersebut, tingkat keparahannya 

terbagi menjadi 11,1% kausus ringan, 4,4% sedang, dan 6,7% berat. 

 

Perbandingan Kejadian PONV Penggunaan ETT dan LMA 

Tabel 6  Hasil Uji Mann-Whitney   

Teknik Anestesi N Mean Rank P-Value 

ETT 20 25,00  

LMA 20 16,00 0,008 

 

Berdasarkan Tabel 6 hasil analisis menggunakan uji Mann-Whitney, diperoleh hasil 

meank rank ETT 25,00 sedangkan teknik LMA 16,00. Dari hasil mean rank tersebut dapat 

dilihat bahwa kejadian PONV lebih sering terjadi pada pasien yang menggunakan 

Endotracheal Tube. Hasil analisa statistik Mann-Whitney U Test didapatkan hasil nilai p-value  

0.008 yang artinya perbandingan kejadian Post Operative Nausea and Vomiting (PONV) pada 

penggunaan Endotracheal Tube dan Laryngeal Mask Airway. Menurut peneliti selain dari 

faktor usia, jenis kelamin ataupun faktor anestesi kejadian PONV lebih tinggi pada kelompok 

ETT dikarenakan dimasukkan ke dalam trakea, yang dapat menyebabkan iritasi lebih besar 

pada saluran napas dibandingkan LMA yang hanya berada di atas laring. Iritasi ini dapat 

merangsang refleks muntah dan meningkatkan risiko PONV. 
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Studi yang ditemukan oleh Marfungah et., al (2023) mengungkapkan bahwa penggunaan 

LMA lebih nyaman dan memiliki risiko komplikasi gastrointestinal lebih rendah dibandingkan 

ETT. Teknik ini mengurangi iritasi saluran napas dan tidak memerlukan obat pelumpuh otot 

yang berlebihan, sehingga memperkecil risiko mual muntah. Hasil penelitian ini juga sejalan 

dengan Porhomayon et.,al (2014) insidensi PONV lebih tinggi pada kelompok ETT (15,8%) 

daripada kelompok LMA (7,9%) dengan p < 0,05 durasi anestesi yang lama pada keompok 

ETT serta penggunaan relaksan otot dapat meningkatkan risiko PONV. Penggunaan nitrous 

oxide selama anestesi dapat meningkatkan tekanan pada cuff ETT. Peningkatan tekanan ini 

dapat menyebabkan komplikasi pascaoperasi seperti sakit tenggorokan, mual, dan muntah 

(Jacob et al., 2025). 

 

5. KESIMPULAN DAN SARAN 

Hasil dari penelitian diperoleh nilai p-value yan dengan nilai 0.008 yang artinya ada 

perbandingan kejadian Post Operative Nausea and Vomiting (PONV) pada penggunaan 

Endotracheal Tube dan Laryngeal Mask Airway anestesi umum di RSUD Wates. Data dari 

penelitian ini dapat dijadikan sebagai landasan untuk penelitian berikutnya dengan ukuran 

sampel yang lebih banyak. Selain itu, serta peneliti dapat melakukan observasi selama 24 

jam pertama serelah pembedahan untuk mendapatkan hasil yang lebih akurat. Penelitian 

lanjutan juga dapat mengeksplorasi faktor-faktor yang memengaruhi PONV pada pasien  

anestesi umum menggunakan teknik ETT dan LMA dengan jumlah sampel yang lebih 

banyak. 
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