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BAB I  

 PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang  

Tindakan pembedahan merupakan tindakan medis yang dilakukan untuk 

menyelamatkan nyawa, mencegah kecacatan dan komplikasi. Pembedahan sudah 

menjadi peran utama dalam perawatan kesehatan di seluruh dunia dimana sering 

kali tindakan pembedahan ini merupakan satu-satunya terapi yang dapat 

meringankan disabilitas dan mengurangi risiko kematian. Setiap tahun, begitu 

banyak orang yang menjalani tindakan pembedahan. 1 

Pada saat tindakan pembedahan, pasien akan dibuat kehilangan kesadaran 

dengan menggunakan anestesi. Pada saat pasien dalam pengaruh anestesi, pasien 

membutuhkan suatu alat yang dapat mengelola jalan napasnya seperti face mask 

ventilation, laryngeal mask airway (LMA), dan endotracheal tube (ETT) atau 

intubasi.2 Dari beberapa alat untuk bantu jalan nafas ini, intubasi endotrakeal 

merupakan gold standard dalam mengatur jalan napas.3 Jalan napas pasien butuh 

diatur atau diamankan untuk mengantisipasi adanya jalan nafas yang memburuk 

dan mengarah pada kegagalan pernapasan.4 Pemasangan intubasi endotrakeal ini 

menyebabkan risiko kerusakan struktur saluran napas seperti trauma atau iritasi 

lokal dan proses inflamasi pada mukosa saluran pernapasan dan akhirnya 

menyebabkan adanya keluhan berupa nyeri tenggorokan pasca operasi.  

Nyeri tenggorok pasca operasi merupakan keluhan yang paling umum 

dikeluhkan pasien setelah menjalani operasi dengan anestesi umum intubasi 

endotrakeal. Keluhan nyeri tenggorok pasca operasi ini akan membaik dalam 

jangka waktu 24 jam pertama. 5 

Nyeri tenggorok setelah operasi ini memiliki angka kejadian yang berbeda-beda 

dalam setiap penelitiannya. Insiden nyeri tenggorokan setelah operasi dengan 

penggunaan intubasi endotrakeal memiliki angka kejadian bervariasi dari 14,4% 

sampai 90%. Dari hasil penelitian Millizia, Maulina, dan Ramadhani (2018) 

menunjukkan bahwa dari 41 responden, 40% pasien (25 orang) mengeluhkan nyeri 
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tenggorokan sedang dan 4,9% pasien (2 orang) mengeluhkan nyeri tenggorokan 

berat.6 Nyeri tenggorokan post operasi memiliki angka insiden yang telah 

dilaporkan hingga 62% setelah operasi dengan anestesi umum. Dalam penelitian 

yang dilakukan oleh Shrestha, Maharjann dan Karmacharya menunjukkan insiden 

keseluruhan dari nyeri tenggorok pasca operasi adalah 50,8%.7  

Faktor yang memengaruhi nyeri tenggorokan pasca operasi dengan anestesi 

umum intubasi endotrakeal adalah faktor pasien, faktor peralatan dan faktor dalam 

pemasangan intubasi.8 Terdapat faktor risiko yang berperan dalam timbulnya 

keluhan nyeri tenggorokan pasca operasi, antara lain jenis kelamin, usia, riwayat 

merokok, durasi intubasi, dan ukuran pada pipa endotrakeal.6   

Merokok adalah tindakan dimana seseorang membakar tembakau dan 

menghisapnya dengan rokok maupun dengan pipa. Berdasarkan indeks brinkman, 

perokok dapat diklasifikasikan menjadi 3 yaitu perokok ringan, perokok sedang, 

dan perokok berat. Klasifikasi dari Indeks brinkman dapat dihitung dengan 

mengalikan jumlah batang rokok yang dikonsumsi dalam sehari dengan lama 

merokok.9 Terdapat 4000 bahan kimia yang akan dikeluarkan ketika rokok mulai 

dibakar.10 Menurut penelitian yang dilakukan Departemen Kesehatan RI mengenai 

bahaya rokok, terbukti bahwa merokok mempunyai dampak buruk bagi kesehatan 

masyarakat. World Health Organization (WHO) melaporkan pada tahun 2002, 

rokok membunuh 4.830.000, 50% berasal dari negara-negara berkembang. 

Indonesia menjadi peringkat ke tiga dari 10 negara dengan tingkat perokok tertinggi 

didunia setelah Cina dan India. Merokok dapat menyebabkan perubahan struktur, 

fungsi saluran pernapasan dan jaringan paru-paru. 1 

Merokok dapat menyebabkan terjadinya komplikasi jalan nafas. Zat yang 

terdapat pada rokok dapat mengakibatkan keringnya mukosa trakea dan 

menurunnya integritas sel saluran nafas. Dengan begitu saluran napas akan mudah 

mengalami trauma dan akhirnya menyebabkan nyeri tenggorokan. Dalam artikel 

”American Journal of Public Health” tahun 1982 mengidentifikasi bahwa 

formaldehyde dan acrolein dalam jumlah kecil dapat menyebabkan iritasi pada 

tenggorokan. Dengan begitu, rokok dapat menyebabkan masalah pada 

tenggorokan.  
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Dalam sebuah penelitian yang dilakukan oleh oleh Millizia, Maulina, dan 

Ramadhani dengan judul Hubungan Nyeri Tenggorok dan Faktor Risiko Pasien 

Pasca Operasi dengan Anestesi Umum Intubasi Endotrakeal di PPK BLUD RSU 

Cut Meutia Aceh Utara tahun 2018 dengan 41 responden menunjukan bahwa 

terdapat hubungan antara nyeri tenggorok pasca operasi dengan riwayat merokok 

pada pasien yang menjalani operasi dengan anestesi umum intubasi endotrakeal. 

Angka kejadian dari riwayat merokok dengan nyeri tenggorok pasca operasi pada 

penelitiannya adalah 56,1%. Dari faktor-faktor yang mempengaruhi nyeri 

tenggorok pasca operasi, faktor yang dapat diubah adalah faktor dari riwayat 

merokok yang akan diteliti pada penelitian ini. Diharapkan melalui penelitian ini, 

maka akan dapat membantu edukasi mengenai faktor yang mempengaruhi nyeri 

tenggorok pasca operasi, terutama faktor riwayat merokok.   

 

1.2 Perumusan Masalah  

Berdasarkan teori, zat-zat yang terdapat pada rokok dapat menyebabkan 

trauma pada bagian tenggorok begitu juga dengan pemasangan intubasi endotrakeal 

yang dapat memicu trauma juga. Dengan begitu ketika tenggorok yang sudah 

trauma akan semakin parah traumanya sehingga dapat memicu terjadinya nyeri 

tenggorok pasca operasi. Pada penelitian sebelumnya, data yang diperoleh dari uji 

statistik menunjukkan bahwa terdapat hubungan antara nyeri tenggorok pasca 

operasi dan riwayat merokok pasien yang menjalani operasi dengan anestesi umum 

intubasi endotrakeal. Angka kejadian dari penelitian tersebut mencapai 56,1%. 

Dengan fenomena tersebut peneliti ingin untuk melakukan penelitian untuk 

mengetahui hubungan antara riwayat merokok dengan  nyeri tenggorok pasca 

operasi pada pasien yang menjalani operasi dengan anestesi umum intubasi 

endotrakeal di Rumah Sakit Umum  Siloam.  

 

1.3 Pertanyaan Penelitian 

Apakah terdapat hubungan antara riwayat merokok  dengan nyeri tenggorok 

pasca operasi pada pasien yang menjalani operasi dengan anestesi umum 

intubasi endotrakeal di Rumah Sakit Umum Siloam ? 
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1.4  Tujuan Penelitian  

1.4.1 Tujuan Umum  

Mengetahui hubungan antara riwayat merokok dengan nyeri 

tenggorok pasca operasi pada pasien yang menjalani operasi dengan 

anestesi umum intubasi endotrakeal di Rumah Sakit Umum Siloam. 

1.4.2 Tujuan Khusus  

− Hubungan indeks brinkman dengan derajat nyeri tenggorok pasca 

operasi 

− Angka kejadian nyeri tenggorok pasca operasi di Rumah Sakit 

Umum Siloam 

 

1.5 Manfaat Penelitian  

1.5.1 Manfaat Akademik  

Penelitian ini diharapkan dapat menjadi rujukan untuk melakukan 

penelitian selanjutnya dan menjadi pengetahuan baru bagi peneliti.  

 

1.5.2 Manfaat Praktis  

Penelitian ini diharapkan dapat menjadi sebuah informasi bagi 

seluruh kalangan medis dan sebagai edukasi kalangan masyarakat.  

 

 

 

 

 

 

 

 


