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Abstract. Postoperative complications are among the most common clinical problems experienced by general 

surgery patients and may contribute to increased morbidity, prolonged hospitalization, and higher healthcare 

costs. Several factors are suspected to influence the occurrence of postoperative complications, including age, 

sex, duration of surgery, type of anesthesia, and patients’ physical status based on the American Society of 

Anesthesiologists (ASA) classification. This study aimed to analyze the risk factors associated with postoperative 

complications among general surgery patients in a hospital setting. The study employed a quantitative analytic 

design with a cross-sectional approach involving postoperative patients who met the inclusion and exclusion 

criteria. Data were collected through a review of patients’ medical records and analyzed using bivariate and 

multivariate tests to determine the relationships and the most dominant factors influencing postoperative 

complications. The results showed that the duration of surgery, type of anesthesia, and ASA status were the most 

influential factors associated with postoperative complications. Meanwhile, age and sex demonstrated varying 

relationships across different patient groups. These findings highlight the importance of identifying risk factors 

during the preoperative phase as an effort to prevent complications and improve the quality of perioperative care 

in hospitals. 
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Abstrak. Komplikasi pasca operasi merupakan salah satu masalah klinis yang sering terjadi pada pasien bedah 

umum dan dapat berdampak pada peningkatan morbiditas, lama rawat inap, serta biaya pelayanan kesehatan. 

Berbagai faktor diduga memengaruhi terjadinya komplikasi pasca operasi, antara lain usia, jenis kelamin, lama 

operasi, jenis anestesi, dan status fisik pasien berdasarkan klasifikasi American Society of Anesthesiologists 

(ASA). Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis faktor risiko yang berhubungan dengan kejadian komplikasi 

pasca operasi pada pasien bedah umum di rumah sakit. Penelitian menggunakan desain kuantitatif analitik dengan 

pendekatan cross-sectional terhadap pasien pasca operasi yang memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi penelitian. 

Pengumpulan data dilakukan melalui telaah rekam medis pasien, kemudian dianalisis menggunakan uji bivariat 

dan multivariat untuk mengetahui hubungan serta faktor yang paling dominan memengaruhi komplikasi pasca 

operasi. Hasil penelitian menunjukkan bahwa lama operasi, jenis anestesi, dan status ASA merupakan faktor yang 

paling berpengaruh terhadap kejadian komplikasi pasca operasi. Sementara itu, faktor usia dan jenis kelamin 

menunjukkan hubungan yang bervariasi pada masing-masing kelompok pasien. Temuan penelitian ini 

menegaskan pentingnya identifikasi faktor risiko sejak fase preoperatif sebagai upaya pencegahan komplikasi dan 

peningkatan kualitas pelayanan perioperatif di rumah sakit. 

 

Kata kunci: Komplikasi Pasca Operasi, Faktor Risiko, Anestesi, Lama Operasi, PONV. 

 

1. LATAR BELAKANG 

Komplikasi pasca operasi merupakan salah satu indikator penting dalam menilai 

keberhasilan tindakan bedah dan kualitas pelayanan kesehatan di rumah sakit. Komplikasi ini 

dapat berupa mual muntah pasca operasi (postoperative nausea and vomiting/PONV), nyeri, 

infeksi luka, hingga gangguan hemodinamik yang berpotensi meningkatkan morbiditas pasien. 

Berbagai penelitian menunjukkan bahwa PONV merupakan komplikasi yang paling sering 

terjadi, dengan prevalensi yang cukup tinggi pada pasien pasca operasi, baik dengan anestesi 

umum maupun regional (Apriyanti et al., 2025; Darmayanti et al., 2023; Estiningsih et al., 
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2026; Heristiawan et al., 2025). Kondisi ini tidak hanya menimbulkan ketidaknyamanan, tetapi 

juga dapat memperlambat proses pemulihan pasien. 

Selain PONV, nyeri pasca operasi juga menjadi masalah utama yang memengaruhi 

kualitas hidup pasien setelah tindakan bedah. Nyeri yang tidak terkontrol dapat menghambat 

mobilisasi dini dan meningkatkan risiko komplikasi lanjutan (Arfania et al., 2023; Wulansari 

et al., 2025). Di sisi lain, komplikasi seperti infeksi luka dan dehisensi juga berkontribusi 

terhadap peningkatan lama rawat inap dan biaya perawatan, bahkan dapat menyebabkan 

kegagalan penyembuhan luka operasi (Ahsan et al., 2025). Oleh karena itu, pencegahan 

komplikasi pasca operasi menjadi prioritas dalam praktik klinis. 

Berbagai faktor risiko diketahui berperan dalam terjadinya komplikasi pasca operasi. 

Faktor-faktor tersebut meliputi karakteristik pasien seperti usia dan jenis kelamin, serta faktor 

klinis seperti lama operasi, jenis anestesi, dan status fisik berdasarkan klasifikasi American 

Society of Anesthesiologists (ASA). Penelitian sebelumnya menunjukkan bahwa lama operasi 

yang lebih panjang dan penggunaan anestesi tertentu dapat meningkatkan risiko terjadinya 

PONV dan komplikasi lainnya (Karnina & Salmah, 2022; Mulyasih & Cing, 2024; Nurleli et 

al., 2021). Selain itu, kondisi fisiologis pasien juga memengaruhi respons terhadap tindakan 

bedah dan anestesi, yang pada akhirnya menentukan risiko komplikasi. 

Pendekatan manajemen modern seperti Enhanced Recovery After Surgery (ERAS) 

menekankan pentingnya pengendalian faktor risiko sejak fase preoperatif hingga pascaoperatif 

untuk meminimalkan komplikasi (Pardede, 2020). Selain itu, edukasi kepada pasien dan tenaga 

kesehatan mengenai penanganan komplikasi juga terbukti berkontribusi dalam menurunkan 

angka kejadian komplikasi pasca operasi (Handayani & Purnamasari, 2023). Meskipun 

demikian, implementasi strategi ini masih belum optimal di berbagai rumah sakit, terutama 

dalam konteks pelayanan bedah umum. 

Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis faktor risiko yang berhubungan dengan 

kejadian komplikasi pasca operasi pada pasien bedah umum di rumah sakit. Secara khusus, 

penelitian ini mengkaji hubungan antara usia, jenis kelamin, lama operasi, jenis anestesi, dan 

status fisik ASA dengan kejadian komplikasi pasca operasi, seperti postoperative nausea and 

vomiting (PONV), nyeri pasca operasi, serta komplikasi luka. Hasil penelitian ini diharapkan 

dapat memberikan dasar ilmiah bagi tenaga kesehatan dalam melakukan identifikasi risiko 

sejak fase preoperatif, menentukan strategi pencegahan yang tepat, serta meningkatkan kualitas 

pelayanan perioperatif bagi pasien bedah umum. 
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2. TINJAUAN PUSTAKA 

a. Konsep Komplikasi Pasca Operasi 

Komplikasi pasca operasi merupakan kondisi tidak diinginkan yang muncul setelah 

tindakan pembedahan, baik yang bersifat ringan maupun berat, yang dapat memengaruhi 

proses pemulihan pasien. Komplikasi ini dapat terjadi pada periode segera setelah operasi 

hingga beberapa hari atau minggu pasca tindakan. Secara umum, komplikasi pasca operasi 

diklasifikasikan menjadi komplikasi ringan, sedang, dan berat, tergantung pada tingkat 

keparahan dan dampaknya terhadap kondisi pasien (Firdaus & Setiani, 2022; Pardede, 

2020). 

Dalam praktik klinis, komplikasi pasca operasi tidak hanya berkaitan dengan 

tindakan pembedahan itu sendiri, tetapi juga dipengaruhi oleh kondisi pasien dan proses 

anestesi. Pendekatan modern seperti Enhanced Recovery After Surgery (ERAS) 

menekankan pentingnya pencegahan komplikasi melalui optimalisasi kondisi pasien sejak 

fase preoperatif hingga pascaoperatif (Pardede, 2020). Selain itu, edukasi mengenai 

penanganan komplikasi juga menjadi bagian penting dalam menurunkan angka kejadian 

komplikasi pasca operasi (Handayani & Purnamasari, 2023). 

b. Jenis Komplikasi Pasca Operasi 

Komplikasi pasca operasi terdiri dari berbagai jenis, dengan yang paling umum 

adalah postoperative nausea and vomiting (PONV), nyeri pasca operasi, serta komplikasi 

luka operasi. PONV merupakan salah satu komplikasi yang paling sering terjadi, terutama 

pada pasien yang menjalani anestesi umum maupun spinal (Apriyanti et al., 2025; 

Estiningsih et al., 2026; Heristiawan et al., 2025). Kondisi ini dapat menyebabkan 

ketidaknyamanan yang signifikan dan memperlambat proses pemulihan pasien. 

Selain PONV, nyeri pasca operasi juga menjadi perhatian utama dalam perawatan 

pasien bedah. Nyeri yang tidak terkontrol dapat menghambat mobilisasi dini dan 

meningkatkan risiko komplikasi lainnya (Arfania et al., 2023; Wulansari et al., 2025). 

Komplikasi lain yang tidak kalah penting adalah infeksi luka dan dehisensi luka, yang dapat 

memperpanjang masa perawatan dan meningkatkan risiko morbiditas pasien (Ahsan et al., 

2025). 

c. Faktor Risiko Komplikasi 

Faktor risiko komplikasi pasca operasi dapat dibagi menjadi faktor pasien dan faktor 

prosedural. Faktor pasien meliputi usia, jenis kelamin, serta status fisik yang diukur 
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menggunakan klasifikasi ASA. Pasien dengan usia lanjut dan status ASA yang lebih tinggi 

cenderung memiliki risiko komplikasi yang lebih besar (Jannah et al., 2025; Karnina & 

Salmah, 2022; Mulyasih & Cing, 2024). 

Sementara itu, faktor prosedural meliputi lama operasi dan jenis tindakan yang 

dilakukan. Lama operasi yang lebih panjang berkaitan dengan peningkatan risiko 

komplikasi, terutama PONV dan gangguan hemodinamik (Nurleli et al., 2021). Selain itu, 

faktor lain seperti mobilisasi dini dan posisi pasien juga turut memengaruhi risiko 

komplikasi, di mana mobilisasi yang tepat dapat mempercepat penyembuhan luka dan 

mengurangi komplikasi, serta posisi pasien seperti semi Fowler terbukti berpengaruh 

terhadap stabilitas hemodinamik dan penurunan kejadian PONV (Natasya et al., 2025; 

Rangkuti et al., 2023; Sagita et al., 2026). 

d. Peran Anestesi terhadap Komplikasi 

Anestesi memiliki peran penting dalam menentukan terjadinya komplikasi pasca 

operasi. Jenis anestesi, baik anestesi umum maupun spinal, memiliki efek yang berbeda 

terhadap kondisi fisiologis pasien. Anestesi umum diketahui lebih sering dikaitkan dengan 

kejadian PONV dibandingkan anestesi spinal (Estiningsih et al., 2026; Silaen et al., 2025). 

Selain itu, anestesi juga dapat menyebabkan gangguan hemodinamik seperti 

hipotensi, yang berkontribusi terhadap terjadinya komplikasi lain (Arsani et al., 2023; 

Chandraningrum et al., 2022). Keberhasilan pemberian anestesi, khususnya anestesi spinal, 

juga dipengaruhi oleh posisi pasien selama prosedur, yang secara tidak langsung dapat 

memengaruhi stabilitas fisiologis dan risiko komplikasi pasca operasi (Oktaviana et al., 

2026). 

Penggunaan agen anestesi tertentu juga dapat memengaruhi fungsi kognitif pasien setelah 

operasi, yang menjadi perhatian dalam praktik anestesi modern (Suandika & Septiani, 

2026). Oleh karena itu, pemilihan teknik anestesi yang tepat menjadi faktor penting dalam 

pencegahan komplikasi pasca operasi. 

e. Kerangka Konsep Penelitian 

Kerangka konsep penelitian ini disusun berdasarkan hubungan antara faktor risiko 

dengan kejadian komplikasi pasca operasi. Variabel independen dalam penelitian ini 

meliputi usia, jenis kelamin, lama operasi, jenis anestesi, serta status ASA. Variabel 

dependen adalah kejadian komplikasi pasca operasi yang mencakup PONV, nyeri, dan 

komplikasi luka. 
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Beberapa model penilaian risiko, seperti skor Koivuranta dan Apfel, telah digunakan 

untuk memprediksi kemungkinan terjadinya PONV pada pasien pasca operasi 

(Kurnianingsih et al., 2023; Shaumi & Marzuki, 2025; Widyanti & Yusniarita, 2024). 

Model ini menunjukkan bahwa kombinasi faktor risiko dapat meningkatkan probabilitas 

terjadinya komplikasi secara signifikan. 

Secara konseptual, hubungan antar variabel dalam penelitian ini menggambarkan 

bahwa faktor pasien dan faktor tindakan medis secara simultan memengaruhi terjadinya 

komplikasi pasca operasi. Dengan demikian, analisis yang komprehensif diperlukan untuk 

mengidentifikasi faktor dominan yang berperan, sehingga dapat dilakukan intervensi yang 

tepat dalam upaya pencegahan komplikasi. 

3. METODE PENELITIAN 

Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif dengan desain analitik observasional 

melalui metode cross-sectional. Desain ini dipilih untuk mengetahui hubungan antara faktor 

risiko dengan kejadian komplikasi pasca operasi pada pasien bedah umum dalam satu waktu 

pengamatan. Penelitian dilaksanakan di salah satu rumah sakit umum, dengan waktu 

pelaksanaan disesuaikan dengan periode pengambilan data rekam medis pasien. 

Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh pasien yang menjalani tindakan bedah 

umum di rumah sakit selama periode penelitian. Sampel penelitian ditentukan menggunakan 

teknik purposive sampling dengan kriteria inklusi yaitu pasien yang menjalani operasi bedah 

umum, memiliki data rekam medis lengkap, dan tercatat mengalami atau tidak mengalami 

komplikasi pasca operasi. Kriteria eksklusi meliputi pasien dengan data tidak lengkap atau 

memiliki kondisi komorbid berat yang dapat menjadi bias dalam analisis. 

Variabel dalam penelitian ini terdiri dari variabel independen dan dependen. Variabel 

independen meliputi usia, jenis kelamin, lama operasi, jenis anestesi, dan status fisik 

berdasarkan klasifikasi American Society of Anesthesiologists (ASA). Variabel dependen 

adalah kejadian komplikasi pasca operasi yang mencakup PONV, nyeri pasca operasi, dan 

komplikasi luka. 

Data penelitian dikumpulkan melalui dokumentasi rekam medis pasien yang mencakup 

identitas pasien, jenis tindakan operasi, jenis anestesi, lama operasi, status ASA, serta kejadian 

komplikasi pasca operasi. Instrumen penelitian berupa lembar checklist yang disusun 

berdasarkan variabel penelitian. Uji validitas dilakukan melalui content validity dengan 

meminta pendapat ahli, sedangkan uji reliabilitas dilakukan untuk memastikan konsistensi data 

yang dikumpulkan. 
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Analisis data dilakukan secara bertahap, yaitu analisis univariat untuk menggambarkan 

distribusi frekuensi masing-masing variabel, analisis bivariat menggunakan uji Chi-square 

untuk mengetahui hubungan antara variabel independen dan dependen, serta analisis 

multivariat menggunakan regresi logistik untuk menentukan faktor risiko yang paling dominan 

memengaruhi kejadian komplikasi pasca operasi. Tingkat signifikansi yang digunakan dalam 

penelitian ini adalah p < 0,05. 

Penelitian ini juga memperhatikan aspek etika penelitian dengan menjaga kerahasiaan 

identitas pasien serta memastikan bahwa data yang digunakan hanya untuk kepentingan 

penelitian. Izin penelitian diperoleh dari pihak rumah sakit dan komite etik terkait sebelum 

penelitian dilaksanakan. 

4. HASIL DAN PEMBAHASAN 

a. Hasil 

1) Gambaran Responden 

 

Berdasarkan hasil penelitian terhadap pasien bedah umum, diperoleh gambaran 

karakteristik responden yang meliputi usia, jenis kelamin, jenis anestesi, lama operasi, 

dan status ASA. Sebagian besar responden berada pada kelompok usia dewasa hingga 

lanjut usia, yang secara klinis memiliki risiko lebih tinggi terhadap komplikasi pasca 

operasi. Distribusi jenis kelamin menunjukkan bahwa pasien laki-laki dan perempuan 

relatif seimbang, meskipun beberapa penelitian menunjukkan bahwa perempuan 

memiliki risiko lebih tinggi mengalami PONV. 
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Dilihat dari jenis anestesi, mayoritas pasien menjalani anestesi umum 

dibandingkan anestesi spinal. Hal ini sesuai dengan karakteristik tindakan bedah umum 

yang umumnya membutuhkan kontrol anestesi yang lebih luas. Lama operasi bervariasi, 

dengan sebagian besar pasien menjalani operasi dengan durasi sedang hingga panjang. 

Selain itu, sebagian besar pasien berada pada kategori ASA II dan ASA III, yang 

menunjukkan adanya gangguan sistemik ringan hingga sedang yang dapat memengaruhi 

risiko komplikasi pasca operasi (Jannah et al., 2025). 

2) Kejadian Komplikasi 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa komplikasi pasca operasi yang paling sering 

terjadi adalah postoperative nausea and vomiting (PONV), diikuti oleh nyeri pasca operasi 

dan komplikasi luka seperti infeksi atau dehisensi. PONV menjadi komplikasi dominan 

karena berkaitan erat dengan efek anestesi dan kondisi fisiologis pasien. 

Temuan ini sejalan dengan penelitian sebelumnya yang menyatakan bahwa PONV 

memiliki prevalensi tinggi pada pasien pasca operasi, baik pada anestesi umum maupun 

spinal (Estiningsih et al., 2026; Heristiawan et al., 2025; Silaen et al., 2025). Selain itu, 

komplikasi luka seperti dehisensi juga ditemukan meskipun dengan frekuensi yang lebih 

rendah, namun memiliki dampak klinis yang lebih serius terhadap proses penyembuhan 

pasien (Ahsan et al., 2025). 

Nyeri pasca operasi juga merupakan komplikasi yang sering dilaporkan oleh pasien, 

terutama pada 24 jam pertama setelah tindakan pembedahan. Nyeri yang tidak tertangani 

dengan baik dapat menghambat mobilisasi dini dan memperlambat proses pemulihan 

pasien. 

3) Analisis Faktor Risiko 

Hasil analisis bivariat menunjukkan bahwa terdapat hubungan yang signifikan antara 

lama operasi, jenis anestesi, dan status ASA dengan kejadian komplikasi pasca operasi (p 

< 0,05). Sementara itu, variabel usia dan jenis kelamin menunjukkan hubungan yang tidak 

konsisten atau tidak signifikan secara statistik. 

Pada analisis multivariat menggunakan regresi logistik, diperoleh bahwa lama 

operasi merupakan faktor risiko paling dominan terhadap kejadian komplikasi pasca 

operasi. Pasien dengan durasi operasi yang lebih lama memiliki risiko lebih tinggi 

mengalami komplikasi dibandingkan dengan pasien dengan durasi operasi yang lebih 

singkat. Selain itu, penggunaan anestesi umum juga meningkatkan risiko terjadinya PONV 

dibandingkan anestesi spinal. 
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Status ASA juga terbukti berpengaruh signifikan, di mana pasien dengan kategori ASA 

yang lebih tinggi memiliki kemungkinan lebih besar mengalami komplikasi pasca operasi. 

Hal ini menunjukkan bahwa kondisi fisik pasien sebelum operasi sangat menentukan 

keberhasilan proses pemulihan pasca operasi. 

b. Pembahasan 

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa lama operasi merupakan faktor yang paling 

dominan dalam memengaruhi kejadian komplikasi pasca operasi. Temuan ini sejalan dengan 

penelitian yang menyatakan bahwa durasi operasi yang lebih panjang meningkatkan paparan 

terhadap anestesi serta stres fisiologis, sehingga meningkatkan risiko komplikasi seperti 

PONV dan gangguan hemodinamik (Karnina & Salmah, 2022; Mulyasih & Cing, 2024). 

Data primer dalam penelitian ini bersumber dari dokumentasi rekam medis pasien 

bedah umum yang mencakup identitas pasien, jenis tindakan operasi, jenis anestesi, lama 

operasi, status fisik ASA, serta kejadian komplikasi pasca operasi. Berdasarkan telaah rekam 

medis tersebut, komplikasi pasca operasi lebih banyak ditemukan pada pasien dengan durasi 

operasi sedang hingga panjang, penggunaan anestesi umum, serta status ASA II dan ASA III. 

Temuan ini memperkuat bahwa kondisi klinis pasien sebelum operasi dan karakteristik 

tindakan pembedahan memiliki peran penting dalam menentukan risiko komplikasi pasca 

operasi. 

Jenis anestesi juga terbukti berpengaruh terhadap kejadian komplikasi, terutama 

PONV. Anestesi umum lebih sering dikaitkan dengan kejadian PONV dibandingkan anestesi 

spinal. Hal ini didukung oleh penelitian yang menunjukkan bahwa agen anestesi tertentu 

dapat memicu refleks mual dan muntah melalui mekanisme pusat (Estiningsih et al., 2026; 

Silaen et al., 2025). 

Status ASA sebagai indikator kondisi fisik pasien juga memiliki peran penting dalam 

menentukan risiko komplikasi. Pasien dengan status ASA yang lebih tinggi cenderung 

memiliki kondisi kesehatan yang lebih rentan, sehingga lebih mudah mengalami komplikasi 

pasca operasi (Jannah et al., 2025). 

Meskipun demikian, variabel usia dan jenis kelamin dalam penelitian ini tidak 

menunjukkan hubungan yang signifikan. Hal ini kemungkinan disebabkan oleh distribusi 

sampel yang relatif homogen atau adanya faktor lain yang lebih dominan dalam memengaruhi 

kejadian komplikasi. Namun, beberapa penelitian lain tetap menyebutkan bahwa usia dan 

jenis kelamin dapat menjadi faktor predisposisi terhadap komplikasi tertentu seperti PONV 

(Nurleli et al., 2021). 
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Secara keseluruhan, hasil penelitian ini menegaskan bahwa komplikasi pasca operasi 

merupakan fenomena multifaktorial yang dipengaruhi oleh interaksi antara faktor pasien dan 

faktor tindakan medis. Oleh karena itu, diperlukan pendekatan komprehensif dalam 

manajemen perioperatif, termasuk identifikasi faktor risiko sejak awal, pemilihan teknik 

anestesi yang tepat, serta optimalisasi kondisi pasien sebelum dan setelah operasi. 

5. KESIMPULAN DAN SARAN 

Berdasarkan hasil penelitian, dapat disimpulkan bahwa komplikasi pasca operasi pada 

pasien bedah umum masih menjadi masalah klinis yang cukup sering terjadi, dengan 

postoperative nausea and vomiting (PONV), nyeri pasca operasi, dan komplikasi luka sebagai 

jenis komplikasi yang paling dominan. 

Faktor risiko yang terbukti berpengaruh signifikan terhadap kejadian komplikasi pasca 

operasi adalah lama operasi, jenis anestesi, dan status ASA. Lama operasi yang lebih panjang 

meningkatkan risiko komplikasi akibat meningkatnya paparan anestesi dan stres fisiologis 

pasien. Jenis anestesi, khususnya anestesi umum, memiliki kecenderungan lebih tinggi dalam 

memicu PONV dibandingkan anestesi spinal. Selain itu, status ASA yang lebih tinggi 

menunjukkan kondisi fisik pasien yang lebih rentan, sehingga meningkatkan kemungkinan 

terjadinya komplikasi. 

Sementara itu, variabel usia dan jenis kelamin dalam penelitian ini tidak menunjukkan 

hubungan yang signifikan terhadap kejadian komplikasi pasca operasi. Hal ini menunjukkan 

bahwa faktor klinis dan prosedural memiliki peran yang lebih dominan dibandingkan 

karakteristik demografis pasien. 

Dengan demikian, diperlukan upaya pencegahan yang komprehensif melalui identifikasi 

faktor risiko sejak fase preoperatif, pemilihan teknik anestesi yang tepat, serta optimalisasi 

kondisi pasien untuk meminimalkan kejadian komplikasi pasca operasi dan meningkatkan 

kualitas pelayanan kesehatan. 
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