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Abstract. Postoperative consciousness recovery in patients who have received general anesthesia sometimes
experiences delays, which can lead to postponing the transfer of patients to the recovery room. One approach
that nurses can use to accelerate consciousness recovery after general anesthesia is by adjusting the patient’s
sleeping position. This study aims to determine the effect of the semi-Fowler position on the length of
consciousness recovery in postoperative patients with general anesthesia. The research method is quasi-
experimental with a posttest-only control group design. The sample consisted of 42 postoperative patients with
general anesthesia at RSUD dr. H. Soewondo Kendal, divided into two groups: the intervention group and the
control group, selected using consecutive sampling technique. Data analysis was performed using the independent
sample t-test. The results showed that most patients were aged 36-45 years, male, with the most commonly used
anesthetic being Laryngeal Mask Airway (LMA) and the duration of surgery was less than 1 hour. The average
consciousness recovery time for patients in the semi-Fowler position was 11.19 minutes, categorized as quick
recovery. Meanwhile, the average consciousness recovery time for patients in the supine position was 15.0
minutes, also categorized as quick recovery. The analysis showed a significant effect of the semi-Fowler position
on the consciousness recovery time (p-value = 0.048). In conclusion, the semi-Fowler position can accelerate
consciousness recovery time by 3.81 minutes compared to the supine position in postoperative patients with
general anesthesia.

Keywords: Consciousness Recovery; General Anesthesia; Recovery Time; Semi-Fowler Position; Supine
Position.

Abstrak. Pemulihan kesadaran post operasi pada pasien yang diberikan general anestesi terkadang mengalami
keterlambatan, yang dapat mengakibatkan penundaan pindah pasien ke ruang perawatan. Salah satu cara yang
dapat dilakukan oleh perawat untuk mempercepat pemulihan kesadaran pasien pasca general anestesi adalah
dengan pengaturan posisi tidur yang tepat. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh pengaturan posisi
semi Fowler terhadap lama pemulihan kesadaran pasien post operasi dengan general anestesi. Metode penelitian
ini adalah quasy-experimental dengan rancangan posttest-only control group design. Sampel terdiri dari 42 pasien
post operasi dengan general anestesi di RSUD dr. H. Soewondo Kendal yang dibagi menjadi dua kelompok, yaitu
kelompok intervensi dan kontrol, yang diperoleh melalui teknik consecutive sampling. Analisis data dilakukan
menggunakan uji independent sample t-test. Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar pasien berumur
36-45 tahun, berjenis kelamin laki-laki, dengan jenis anestesi yang paling sering digunakan adalah Laryngeal
Mask Airway (LMA) dan durasi operasi kurang dari 1 jam. Rata-rata waktu pemulihan kesadaran pasien yang
diberikan posisi semi Fowler adalah 11,19 menit, yang termasuk dalam kategori pulih sadar cepat. Sementara itu,
rata-rata waktu pemulihan kesadaran pasien yang diberikan posisi supine adalah 15,0 menit, juga termasuk dalam
kategori pulih sadar cepat. Hasil analisis menunjukkan adanya pengaruh yang signifikan antara pemberian posisi
semi Fowler dengan waktu pemulihan kesadaran pasien (p-value = 0,048). Kesimpulannya, posisi semi Fowler
dapat mempercepat waktu pemulihan kesadaran pasien post operasi dengan general anestesi sebesar 3,81 menit
dibandingkan dengan posisi supine.
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1. LATAR BELAKANG

Pembedahan merupakan salah satu pilihan untuk mengatasi penyakit atau masalah
kesehatan dalam praktik medis modern. Pembedahan bertujuan untuk menyelamatkan nyawa,
mencegah kecacatan dan komplikasi (Nogueira, 2021). Data dari World Health Organization
menunjukkan bahwa selama lebih dari satu abad perawatan bedah telah menjadi komponen
penting dalam perawatan kesehatan di seluruh dunia (WHO, 2019). Pembedahan merupakan
suatu tindakan medis invasif yang dilakukan untuk mendiagnosis atau mengobati penyakit,
cedera atau kelainan bentuk tubuh (Rismawan, Rizal & Kurnia, 2019). Di Federasi Rusia,
negara tersebut merupakan negara yang paling banyak melakukan tindakan bedah pada tahun
2020, prevalensi tindakan bedah sebanyak 10 juta pasien (Nogueira, 2021). Bedah di Indonesia
menduduki peringkat ke 11 dari 50 tindakan pertama pola penyakit di rumah sakit di Indonesia,
dan sebanyak 70 — 80% kasus pembedahan memerlukan tindakan general anestesi (Kemenkes
RI, 2022).

General anestesi dikenal istilah induksi dan rumatan (maintenance) sebagai tindakan
untuk mengawali dan mempertahankan kedalaman anestesi dengan menggunakan kombinasi
agen intravena maupun inhalasi (Wardana et al, 2020). Masalah yang sering muncul pada
paska operasi dengan general anestesi salah satu adalah keterlambatan waktu pulih sadar
(Nugrahini, Purnamasari & Istiani, 2022). Sekitar 90% pasien dapat memulihkan kesadaran
penuh dengan rentang waktu 15 menit dan apabila waktu pulih sadar pasien sadar lebih dari
15 menit maka disebut sebagai prolonged. Bahkan pada pasien yang sangat rentan harus dapat
merespons stimulus dalam waktu 30 hingga 45 menit setelah anestesi selesai (Kumbara &
Rakhmawati, 2023).

Proses pulih sadar post operasi dengan general anestesi yang tertunda merupakan salah
satu kejadian yang tidak diharapkan dalam anestesi dan akan mengakibatkan pasien mengalami
keterlambatan pindah ke ruang perawatan. Penyebab terlambatnya pulih sadar pasien general
anestesi disebabkan oleh beberapa faktor, antara lain dapat disebabkan oleh faktor pasien,
faktor pembedahan, faktor farmakologis anestesi dan faktor non farmakologis (Asiyah,
Suandika & Yudono, 2024). Faktor dari pasien meliputi usia lanjut, faktor genetik, berat badan
berlebih, dan penyakit penyerta yang dapat meningkakan potensi pemberian obat-obat
anestesi. Faktor penyebab yang terkait pembedahan adalah durasi anestesi dan teknik anestesi
yang digunakan. Faktor farmakologis misalnya penggunaan obat anestesi yang bersifat
berinteraksi dan sinergis. Sedangkan faktor non farmakologis adalah hipotermia, hipotensi,

hipoksia dan hipercapnia (Permatasari et al., 2017).
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Pemanjangan waktu pulih sadar post operasi dengan general anestesi harus segera
ditangani berdasarkan faktor penyebabnya. Apabila faktor pasien, pembedahan, farmakologi,
dan non farmakologi telah teratasi, kemungkinan lainnya ialah adanya kelainan neurologis.
Efek samping dari anestesi dan pulih sadar yang tertunda dapat menyebabkan defisit
neurologis (Prabhakar, 2016). Pada pasien yang mempunyai lama pemulihan kesadaran > 15
menit atau mengalami pulih sadar tertunda dapat meningkatkan resiko terjadinya obstruktif
jalan nafas, hipoksemia, hiperkarbia dan aspirasi. Oleh karena itu, tatalaksana pulih sadar pada
pasien post operasi dengan general anestesi sangat penting untuk mencegah terjadinya
mortalitas dan morbiditas (Permatasari et al., 2017).

Keperawatan pasca operatif merupakan periode akhir dari keperawatan perioperatif.
Proses keperawatan ditujukan untuk membuat kondisi pasien stabil pada keadaan ekuilibrium
fisiologis pasien, menghilangkan nyeri dan mencegah komplikasi. Upaya perawat yang akan
dilakukan untuk pulih sadar pada pasien pasca general anestesi yaitu dengan cara pengaturan
posisi tidur pasien (Delima, Kartika & Deswita, 2019).

Posisi pasien perlu diatur di tempat tidur pasca operasi dengan general anestesi, hal ini
perlu  diperhatikan untuk mencegah  kemungkinan  sumbatan jalan  napas,
tertindihnya/terjepitnya satu bagian anggota tubuh, terjadinya dislokasi sendi-sedi anggota
gerak, gangguan kelancaran aliran infus (Apriliana, 2018). Pemberian posisi bertujuan untuk
meningkatkan ekspansi paru secara maksimal dan mengatasi kerusakan pertukaran gas
sehingga pasien memperoleh lama pemulihan kesadaran yang optimal (Kumbara, 2023). Posisi
semifowler diberikan untuk mempertahankan kenyamanan dan memfasilitasi fungsi
pernafasan pasien (Hidayat, 2018), posisi semi fowler akan mempengaruhi keadaan curah
jantung dan pengembangan rongga paru-paru pasien, sehingga akan mengoptimalkan lama
pemulihan kesadaran pasien pasca operasi dengan general anestesi (Rozigin, Rohmah &
Murdiyanto, 2024).

Keberhasilan pengaturan posisi dalam pemulihan pasca pembedahan telah dibuktikan
dalam suatu penelitian terhadap lama pemulihan kesadaran pada pasien pasca pembedahan,
penelitian yang dilakukan oleh Kumbara dan Rakhmawati (2023) bahwa terdapat pengaruh
posisi terhadap lama pemulihan kesadaran pada pasien anestesi umum di ruang pulih sadar
RSUD Matraman tahun 2022, nilai p=0,001 (p<0,05), dimana rata-rata lama pemulihan
kesadaran pada posisi semi fowler sebesar 10,47 menit dan posisi lateral sebesar 18,77 menit.
Sejalan dengan penelitian oleh Mersya (2023), menunjukkan bahwa terdapat pengaruh
pengaturan posisi semi fowler 300 terhadap lama pemulihan kesadaran pasien post operasi

dengan anestesi umum (pvalue 0,001), dimana rata-rata lama pemulihan kesadaran selama
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14,67 menit. Didukung penelitian Delima, Kartika dan Deswita (2019) di RSAM Bukittinggi
bahwa posisi mempengaruhi lama pemulihan kesadaran pasien post operasi dengan anestesi
umum, dimana pasien yang diberikan posisi semi fowler pulih dalam waktu 5-15 menit dan
pasien yang diberikan posisi lateral pulih dalam waktu 16-25 menit.

RSUD dr. H. Soewondo Kendal merupakan rumah sakit tipe B yang memiliki kamar
operasi sebanyak 6 kamar. Berdasarkan hasil studi pendahuluan di RSUD dr. H. Soewondo
Kendal jumlah pasien yang dilakukan tindakan bedah pada bulan Januari sampai dengan
November 2024 sebanyak 626 orang, 80% dengan general anestesi dan 20% regional anestesi.

Berdasarkan hasil pengamatan pra penelitian yang peneliti lakukan diketahui bahwa
setelah pasien menjalani operasi, pasien akan ditempatkan di ruang recovery dengan diberikan
posisi supine, rata-rata pasien sadar membutuhkan waktu 20 — 25 menit. Hasil ini menunjukkan
bahwa pasien membutuhkan lama pemulihan kesadaran yang lama (> 15 menit). Sehingga
dibutuhkan posisi lain yang dapat mempercepat lama pemulihan kesadaran pasien, dalam
penelitian ini peneliti memberikan posisi semi fowler. Berdasarkan hasil beberapa penelitian
terkait dan fenomena yang terjadi, maka tujuan penelitian yaitu untuk mengetahui pengaruh
pengaturan posisi semi fowler terhadap lama pemulihan kesadaran pasien post operasi dengan

general anestesi.

2. KAJIAN TEORITIS
General Anestesi dan Pemulihan Kesadaran

General anestesi adalah suatu kondisi hilangnya kesadaran secara menyeluruh yang
diinduksi oleh obat anestetik dengan tujuan menghilangkan rasa nyeri, memberikan relaksasi
otot, serta memfasilitasi prosedur pembedahan. Pemulihan kesadaran pasca general anestesi
merupakan tahap kritis karena pasien berisiko mengalami gangguan pernapasan, sumbatan
jalan napas, maupun ketidakstabilan hemodinamik. Faktor yang memengaruhi lama pemulihan
kesadaran meliputi jenis obat anestesi, durasi operasi, status fisiologis pasien, serta posisi tubuh
pasca operasi. Intervensi keperawatan yang mendukung pernapasan dan sirkulasi sangat
diperlukan untuk mempercepat proses pemulihan kesadaran (Astuti, 2020).
Posisi Semi Fowler dalam Klinis

Posisi semi fowler adalah posisi berbaring dengan elevasi kepala tempat tidur sekitar
30-45 derajat. Posisi ini banyak digunakan pada pasien post operasi karena memberikan
keuntungan fisiologis, antara lain meningkatkan ekspansi paru, memperbaiki ventilasi
alveolar, dan mempermudah pergerakan diafragma. Posisi semi fowler dapat menurunkan

risiko aspirasi, memperlancar sirkulasi darah, serta meningkatkan kenyamanan pasien. Secara
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teori, perbaikan oksigenasi dan ventilasi akibat posisi semi fowler dapat mempercepat
eliminasi obat anestesi volatil melalui paru-paru, sehingga berpengaruh terhadap percepatan
pemulihan kesadaran (Shiddieq, 2024).
Pengaruh Posisi Semi Fowler terhadap Pemulihan Pasien Post Anestesi

Beberapa penelitian menunjukkan bahwa penggunaan posisi semi fowler setelah
tindakan pembedahan dengan general anestesi dapat mempercepat proses pemulihan
kesadaran dibandingkan dengan posisi supine. Mekanisme yang mendasari adalah perbaikan
pertukaran gas dan peningkatan perfusi jaringan otak yang optimal, sehingga metabolisme obat
anestesi dapat berlangsung lebih cepat. Posisi ini mengurangi risiko komplikasi respirasi
seperti hipoksia dan atelektasis yang sering memperlambat pemulihan. Penerapan posisi semi
fowler merupakan strategi sederhana namun efektif dalam praktik keperawatan untuk
mempercepat pemulihan kesadaran pasien pasca operasi dengan general anestesi (Lestari,
2023).

3. METODE PENELITIAN

Merupakan jenis penelitian quasy-experimental dengan rancangan posttest-only
control group design. jumlah sampel sebanyak 42 pasien post oprasi dengan general anestesi
di RSUD dr. H. Soewondo Kendal yang terdiri dari 21 pasien kelompok intervensi (posisi semi
fowler) dan 21 orang kelompok kontrol (posisi supine) yang diperoleh melalui teknik
consecutive sampling. Data dikumpulkan menggunakan lembar observasi berdasarkan Aldrete
score dan stopwatch merk JOYKO SW-510 dengan satuan menit. Analisis data dilakukan

dengan uji independent sampel t test.

4. HASIL DAN PEMBAHASAN
Hasil
Tabel 1. Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden Karakteristik Kelompok Intervensi

Kelompok Kontrol Total.

Kelompok Kelompok Total
Karakteristik Intervensi Kontrol
f % f % f %

Umur:

Dewasa Awal (26 — 35 tahun) 6 28,6 5 23,8 11 26,2
Dewasa Akhir (36 — 45 tahun) 9 42,9 10 47,6 19 45,2
Lansia Awal (46 — 55 tahun) 4 19,0
2

5 23,8 9 21,4
Lansia Akhir (56 — 65 tahun) 9,5 1 4,8 3 7,2
Jenis Kelamin:
Laki-laki 13 61,9 14 66,7 27 64,3
Perempuan 8 38,1 7 33,3 15 35,7

Jenis Alat Bantu Jalan Nafas:
LMA 18 85,7 18 85,7 36 85,7
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Kelompok Kelompok Total
Karakteristik Intervensi Kontrol

f % f % f %
ETT 3 14,3 3 14,3 6 14,3
Lama Operasi:
<1 Jam 14 66,7 15 71,4 29 69,1
1-2Jam 5 23,8 4 19,1 9 21,4
>2 Jam 2 9,5 2 9,5 4 9,5

Total 21 100 21 100 42 100

Berdasarkan hasil penelitian diperoleh bahwa dari 42 responden pada masing-masing
kelompok intervensi dan kelompok kontrol, pada umur dewasa akhir (36 — 45 tahun) pada
kelompok intervensi ada sebanyak 9 (42,9%) responden sedangkan kelompok kontrol ada
sebanyak 10 (47,6%) responden. Jenis kelamin laki-laki untuk kelompok intervensi ada 13
(61,9%) responden sedangkan kelompok kontrol ada 14 (66,7%) responden. Jenis alat bantu
jalan nafas LMA pada kelompok intervensi dan kontrol masing-masing ada 18 (85,7%)
responden. Lama operasi <1 jam pada kelompok intervensi ada 14 (66,7%) responden

sedangkan pada kelompok kontrol ada 15 (71,4%) responden.

Tabel 2. Lama Pemulihan Kesadaran Pasien Post Operasi Dengan General Anestesi di

RSUD dr. H. Soewondo Kendal pada Kelompok Intervensi (Posisi Semi Fowler).

Variabel Mean + SD Min - Max
Lama Pemulihan Kesadaran 11,19 + 5,419 5-25

Berdasarkan hasil penelitian dapat diketahui bahwa pasien post oprasi dengan general
anestesi di RSUD dr. H. Soewondo Kendal pada kelompok intervensi setelah diberikan posisi
semi fowler memiliki rata-rata lama pemulihan kesadaran selama 11,19 menit dengan waktu

pulih sadar tercepat 5 menit dan lama pemulihan kesadaran terlama adalah 25 menit.

Tabel 3. Lama Pemulihan Kesadaran Pasien Post Operasi Dengan General Anestesi di

RSUD dr. H. Soewondo Kendal pada Kelompok Intervensi (Posisi Supine).

Variabel Mean + SD Min - Max
Lama Pemulihan Kesadaran 15,0 + 6,611 6 —-30

Berdasarkan hasil penelitian dapat diketahui bahwa pasien post oprasi dengan general
anestesi di RSUD dr. H. Soewondo Kendal pada kelompok kontrol setelah diberikan posisi
supine memiliki rata-rata lama pemulihan kesadaran selama 15 menit dengan kesadaran

tercepat 6 menit dan lama pemulihan kesadaran terlama adalah 30 menit.
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Tabel 4. Homogenitas Data.

Variabel Kelompok pvalue Keputusan
Lama Pemulihan Intervensi _
Kesadaran Kontrol ,519 Pvalue > 0,05 = Homogen

Hasil uji homogenitas pada tabel 4 menunjukkan bahwa nilai pvalue lama pemulihan
kesadaran sebesar 0,519 > 0,05, hasil ini menunjukkan bahwa data lama pemulihan kesadaran
antara kelompok intervensi dan kelompok kontrol berasal dari populasi yang memiliki tingkat

variasi yang serupa atau homogen.

Tabel 5. Perbedaan Lama Pemulihan Kesadaran Pasien Post Operasi dengan General.

Lama Pemulihan Kesadaran Mean + SD Mean Different pvalue
Posisi semi fowler (Intervensi) 11,19 + 5,419
Posisi supine (Kontrol) 15,00 + 6,611 381 0048

Berdasarkan hasil uji independent sampel t test setelah dilakukan intervensi pada
masing-masing kelompok, menunjukkan bahwa ada perbedaan lama pemulihan kesadaran
antara kelompok intervensi dengan kelompok kontrol (p-value 0,048), dimana terjadi
perbedaan rata-rata sebesar 3,81 menit. Hasil tersebut menunjukkan bahwa ada pengaruh
pengaturan posisi semi fowler terhadap lama pemulihan kesadaran pasien post operasi dengan
general anestesi yang mana posisi semi fowler lebih mampu mempercepat pemulihan
kesadaran pasien post operasi dengan general anestesi dibandingkan dengan posisi supine.
Karakteristik Pasien Post Operasi dengan General Anestesi di Rsud dr. H. Soewondo
Kendal

Hasil penelitian menunjukkan bahwa dari 42 responden pada masing-masing kelompok
intervensi dan kelompok kontrol sebagian besar berada pada umur dewasa akhir (36 — 45
tahun), dimana pada kelompok intervensi ada sebanyak 9 (42,9%) responden sedangkan
kelompok kontrol ada sebanyak 10 (47,6%) responden.

Lama pemulihan kesadaran setelah anestesi pada orang dewasa yang lebih cepat,
umumnya disebabkan oleh faktor metabolisme dan fungsi organ yang lebih baik dibandingkan
dengan anak-anak atau lansia. Selain itu, dosis anestesi yang disesuaikan dengan kondisi
pasien dewasa juga berperan dalam lama pemulihan kesadaran yang lebih singkat (Meilani et
al, 2025). Sedangkan pada pasien yang lebih tua cenderung membutuhkan waktu lebih lama
untuk pulih dibandingkan pasien yang lebih muda, hal ini dan fungsi organ tubuh, seperti hati
dan ginjal, yang berperan dalam metabolisme obat, dapat menurun pada usia lanjut, sehingga
memperlambat pemulihan (Anggara & Purnamasari, 2024). Penelitian sebelumnya telah
menunjukkan adanya korelasi positif antara usia dan lama pemulihan kesadaran. Semakin

tinggi usia pasien, semakin lama waktu yang dibutuhkan untuk pulih dari anestesi (Kindangen
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etal, 2022). Penelitian Risdayati et al. (2021) menunjukkan adanya hubungan signifikan antara
usia dan waktu pemulihan kesadaran.

Berdasarkan temuan penelitian dan penelitian terdahulu, peneliti berpendapat bahwa
semakin bertambah usia, pemulihan kesadaran setelah operasi cenderung lebih lama. Hal ini
disebabkan oleh perubahan fisiologis yang terjadi seiring bertambahnya usia, termasuk
penurunan fungsi sistem saraf pusat dan metabolisme yang lebih lambat.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa dari 42 responden pada masing-masing kelompok
intervensi dan kelompok kontrol sebagian besar berjenis kelamin laki-laki, dimana pada
kelompok intervensi ada sebanyak 13 (61,9%) responden sedangkan kelompok kontrol ada 14
(66,7%) responden.

Penelitian sebelumnya menunjukkan adanya perbedaan lama pemulihan kesadaran
antara pasien laki-laki dan perempuan pada operasi laparatomi dengan anestesi umum
(Risdayati et al, 2021). Penelitian Rismawati, Wibowo dan Hikmanti (2023) menemukan
bahwa lama pemulihan kesadaran pada pasien laki-laki lebih cepat dari pada perempuan
berdasarkan kekuatan otot mereka. Karnina et al., (2022) mengatakan bahwa laki-laki memiliki
serat yang luas, yang berarti bahwa ketegangan otot total mereka akan meningkat saat mereka
berkontraksi, mendukung penelitian ini. Laki-laki juga memiliki testosteron dua puluh kali
lebih banyak daripada wanita. Salah satu cara hormon steroid mendorong pembentukan
hormon testosterone adalah dengan mendorong pembentukan miosin dan aktin. Miosin dan
aktin bekerja sama dalam kontraksi otot, yang membantu memompa darah ke seluruh tubuh.
Sirkulasi darah yang baik memastikan oksigen dan nutrisi mencapai otak, yang penting untuk
fungsi kognitif dan kesadaran (Sari, Sembayang & Wibowo, 2024). Sedangkan pada
perempuan, menurut penelitian Hartini, Siwi dan Dewi (2024) perempuan mengalami
pemulihan kesadaran yang lebih lambat terjadi karena perempuan tingkat cemasnya lebih
tinggi dari pada laki — laki sehingga selama durante operasi terjadi peningkatan hemodinamik
yang membutuh kan tambahan obat — obat anestesi yang lebih banyak sehingga terjadi
pemulihan kesadaran yang memanjang karena efek obat anestesi masih tersisa.

Berdasarkan temuan penelitian dan penelitian terdahulu, peneliti berpendapat bahwa
laki-laki cenderung mengalami pemulihan kesadaran yang lebih cepat dibandingkan
perempuan, hal ini dapat disebabkan karena faktor hormonal, seperti kadar androgen dan
testosteron, yang lebih tinggi pada laki-laki selain itu pada laki-laki cenderung lebih tenang
dalam menghadapi proses proprasi dibandingkan dengan perempuan sehingga mempengaruhi

lama pemulihan kesadaran.

120 Vitalitas Medis : Jurnal Kesehatan dan Kedokteran — Volume. 2 Nomor. 4 Oktober 2025



e-ISSN : 3046-5184, p-ISSN : 3046-5192, Hal 113-130

Hasil penelitian menunjukkan bahwa dari 42 responden pada masing-masing kelompok
intervensi dan kelompok kontrol mayoritas jenis alat bantu jalan nafas yang digunakan adalah
LMA, dimana pada kelompok intervensi dan kontrol masing-masing ada 18 (85,7%)
responden.

Penggunaan LMA (Laryngeal Mask Airway) cenderung menghasilkan pemulihan
kesadaran yang lebih cepat dibandingkan dengan ETT (Endotracheal Tube) (Meilani et al,
2025). Penelitian Mao et al (2020) menjelaskan bahwa pasien dalam kelompok LMA
menunjukkan stabilitas yang jauh lebih baik dalam indikator fisiologis untuk peradangan dan
hemodinamik, termasuk jumlah sel darah putih dan persentase granulosit neutrofil dalam darah
serta denyut jantung dan tekanan arteri rata-rata. Selain itu, pasien LMA memiliki waktu yang
jauh lebih singkat untuk pemulihan kesadaran dibandingkan dengan kelompok ETT, pasien
dalam kelompok LMA juga memiliki insiden efek samping yang jauh lebih rendah yang
disebabkan oleh prosedur anestesi setelah operasi, seperti reaksi gastrointestinal,
ketidaknyamanan tenggorokan, dan suara serak dibandingkan dengan kelompok ETT.

Hal ini dapat disebabkan karena LMA tidak masuk ke dalam trakea, iritasi pada saluran
napas cenderung lebih minimal, sehingga pemulihan kesadaran bisa lebih cepat. Selain itu,
pemasangan LMA umumnya lebih mudah dan cepat dibandingkan ETT (Putri, Burhan &
Dewi, 2025). Sedangkan pada ETT karena posisinya yang lebih dalam, dapat menyebabkan
iritasi pada trakea dan saluran napas yang lebih luas, yang berpotensi memperlambat
pemulihan kesadaran. Intubasi ETT juga memerlukan teknik yang lebih kompleks (Patel et al,
2025).

Berdasarkan temuan penelitian dan penelitian terdahulu, peneliti berpendapat bahwa
teknik anestesi dengan Laryngeal Mask Airway (LMA) cenderung menghasilkan pemulihan
kesadaran yang lebih cepat dibandingkan dengan Endotracheal Tube (ETT). Hal ini karena
LMA tidak memerlukan laringoskopi langsung dan intubasi trakea, yang dapat memicu
respons vagal dan memperlambat pemulihan. Selain itu, pemasangan LMA umumnya lebih
cepat dan lebih mudah, yang juga berkontribusi pada pemulihan yang lebih cepat.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa dari 42 responden pada masing-masing kelompok
intervensi dan kelompok kontrol sebagian besar lama operasi dilakukan <1, dimana pada
kelompok intervensi dan kontrol masing-masing ada 18 (85,7%) responden.

Penelitian Nugrahani, Suandika dan Susanto (2024) menjelaskan bahwa responden
dengan lama operasi < ljam mengalami puli hsadar cepat terbanyak yaitu sebanyak 32
responden sedangkan responden dengan lama operasi 1-2 jam terbanyak mengalami pulih

sadar yang lambat sebanyak 9 orang. Lama operasi saling berkaitan dengan lama anestesi dan
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lama anestesi berkaitan dengan jumlah obat yang diberikan sehingga memengaruhi lama
pemulihan kesadaran (Meilani et al, 2025). Operasi yang lebih panjang biasanya memerlukan
penggunaan anestesi yang lebih banyak atau lebih lama, yang dapat memperpanjang waktu
yang dibutuhkan tubuh untuk memetabolisme dan menghilangkan obat bius dari dalam tubuh
Semakin lama operasi, umumnya semakin lama pula waktu yang dibutuhkan pasien untuk
pulih dari pengaruh anestesi dan kembali sadar sepenuhnya (Pratama, 2021).

Berdasarkan temuan penelitian dan penelitian terdahulu, peneliti berpendapat bahwa
durasi operasi dengan general anestesi yang lebih singkat (< 1 jam) akan mempercepat
pemulihan kesadaran pasien. Semakin lama waktu pembiusan, semakin lama pula waktu yang
dibutuhkan untuk pasien pulih sepenuhnya, hal ini karena semakin lama obat berada dalam
tubuh, semakin lama pula waktu yang dibutuhkan untuk metabolisme dan eliminasi obat dari
tubuh, yang berujung pada pemulihan kesadaran.

Lama Pemulihan Kesadaran Pasien Post Operasi dengan General Anestesi di RSUD dr.
H. Soewondo Kendal pada Kelompok Intervensi (Posisi Semi Fowler).

Lama pemulihan kesadaran yang lambat atau cepat berdasarkan (Mecca, 2018) dapat
dilihat pada waktu sadar penuhnya pasien dalam 15 menit. Apabila tidak sadar lebih dari 15
menit, maka diduga terjadinya pemanjangan pemulihan kesadaran pada pasien tersebut. Rata-
rata pada penelitian ini pasien post oprasi dengan general anestesi di RSUD dr. H. Soewondo
Kendal setelah diberikan posisi semi fowler memiliki rata-rata lama pemulihan kesadaran
selama 11,19 menit termasuk pulih sadar cepat karena < 15 menit. Meskipun demikian, masih
ada yang mengalami perlambatan pemulihan kesadaran. Pada penelitian ini, pemulihan terlama
adalah 25 menit, sedangkan pemulihan tercepat 5 menit. Penelitian ini menemukan dari 21
pasien yang diberikan posisi semi fowler terdapat 17 (81%) pasien mengalami lama pemulihan
kesadaran yang cepat dan 4 (19%) pasien mengalami lama pemulihan kesadaran yang lambat.

Pada penelitian sebelumnya yang dilakukan oleh Pratama (2021) menunjukkan bahwa
dengan frekuensi pulih sadar pasien kurang dari 15 menit sebanyak 62,9% atau lebih dominan
pasien yang mengalami pulih sadar cepat. Berbeda dengan penelitian (Kindangen et al., 2022)
yang menunjukkan tingkat pemulihan kesadaran lambat didapatkan lebih banyak yaitu 62,8%.
Perbedaan tersebut dipengaruhi oleh berbagai faktor lama pemulihan kesadaran dan
karakteristik yang di teliti oleh peneliti tersebut. Idealnya, pasien sadar kembali setelah anestesi
secara bertahap dan mulus tanpa keluhan dengan observasi yang cermat sampai keadaan pasien
stabil berdasarkan penilaian Score Aldrete (Gwinnutt, 2022). Lama operasi, jenis anestesi,
umur dan jenis kelamin merupakan faktor yang memengaruhi berapa lama pasien tinggal di

ruang pemulihan (Nugrahani, Suandika & Susanto, 2024).
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Posisi semi fowler, yang merupakan posisi setengah duduk dengan kemiringan 30-45
derajat, dapat berpengaruh positif pada lama pemulihan kesadaran (Rozigin, Rohmah &
Murdyanto, 2024). Hal ini dapat terjadi karena posisi semi fowler memungkinkan paru-paru
mengembang lebih baik, sehingga meningkatkan pertukaran gas dan kadar oksigen dalam
darah. Peningkatan saturasi oksigen ini krusial untuk pemulihan kesadaran, terutama pada
pasien yang mengalami penurunan kesadaran akibat hipoksia (kekurangan oksigen) (Agreta et
al, 2023). Selain itu posisi semi fowler, tekanan pada diafragma berkurang, sehingga otot-otot
pernapasan dapat bekerja lebih efisien. Hal ini membantu mengurangi sesak napas dan
membuat pasien merasa lebih nyaman, yang pada gilirannya dapat mempercepat proses
pemulihan kesadaran (Maria, Hasaini & Agianto, 2019).

Berdasarkan temuan penelitian dan penelitian terdahulu, peneliti berpendapat bahwa
pemberian posisi semi fowler memiliki rata-rata lama pemulihan kesadaran yang cepat, hal ini
dapat disebabkan karena posisi semi fowler dapat memberikan manfaat dalam meningkatkan
ekspansi paru-paru dan memfasilitasi pernapasan yang lebih baik, sehingga meningkatkan
saturasi oksigen dan mengurangi sesak napas, yang mana dapat mempercepat pemulihan
kesadaran.

Lama Pemulihan Kesadaran Pasien Post Operasi dengan General Anestesi di RSUD dr.
H. Soewondo Kendal pada Kelompok Kontrol (Posisi Supine)

Lama pemulihan kesadaran post operasi dengan general anestesi sangat penting. Ini
adalah periode waktu yang krusial setelah operasi ketika pasien mulai pulih dari efek obat bius
dan kembali ke kondisi sadar penuh. Menurut Nugrahani, Suandika dan Susanto, (2024) lama
pemulihan kesadaran setelah operasi dengan general anestesi bervariasi, tetapi sebagian besar
pasien akan pulih sepenuhnya dalam waktu 15 menit setelah obat bius dihentikan. Bahkan
pasien yang paling sensitif pun harus merespons rangsangan dalam waktu 30-45 menit setelah
anestesi hilang, dan kehilangan kesadaran yang berlangsung lebih dari 15 menit dianggap
berkepanjangan.

Rata-rata pada penelitian ini pasien post oprasi dengan general anestesi di RSUD dr.
H. Soewondo Kendal setelah diberikan posisi supine memiliki rata-rata lama pemulihan
kesadaran selama 15,0 menit termasuk pulih sadar cepat karena < 15 menit. Meskipun
demikian, masih ada yang mengalami perlambatan pemulihan kesadaran. Pada penelitian ini,
pemulihan terlama adalah 30 menit, sedangkan pemulihan tercepat 6 menit. Penelitian ini
menemukan dari 21 pasien yang diberikan posisi supine terdapat 15 (71,4%) pasien mengalami
lama pemulihan kesadaran yang cepat dan 6 (28,6%) pasien mengalami lama pemulihan

kesadaran yang lambat.
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Posisi supine (terlentang) baik untuk menjaga keselarasan kepala, leher, dan tulang
belakang, serta mencegah tekanan berlebih pada tubuh. Posisi ini dapat membantu mencegah
tekanan berlebih pada luka operasi, mengurangi nyeri, dan memberikan kenyamanan saat
istirahat (Matthew et al, 2022). Posisi supine membantu menghindari tekanan, regangan, dan
gesekan berlebihan pada luka bekas operasi. Dengan meminimalkan tekanan pada area operasi,
posisi ini dapat membantu mengurangi rasa nyeri yang mungkin dirasakan setelah operasi
(Eldoushy, 2023). Posisi supine memberikan kenyamanan yang dapat membantu
meningkatkan sirkulasi darah, yang penting untuk proses pulih sadar pasca operasi (Zhu et al,
2020).

Berdasarkan temuan penelitian dan penelitian terdahulu, peneliti berpendapat bahwa
pemberian posisi supine memiliki rata-rata lama pemulihan kesadaran yang cepat, hal ini dapat
disebabkan karena posisi supine (terlentang) dapat memberikan kenyamanan pasien sehingga
dapat membantu melancarkan sirkulasi darah yang dapat berkontribusi pada pemulihan
kesadaran.

Perbedaan Lama Pemulihan Kesadaran Pasien Post Operasi dengan General Anestesi di
RSUD dr. H. Soewondo Kendal antara Kelompok Posisi Semi Fowler dengan Kelompok
Posisi Supine

Hasil penelitian menunjukkan bahwa setelah dilakukan intervensi pada masing-masing
kelompok, memperlihatkan bahwa ada perbedaan lama pemulihan kesadaran antara kelompok
intervensi dengan kelompok kontrol (p-value 0,048), dimana pasien yang diberikan posisi semi
fowler 3,81 menit lebih cepat mengalami pulih sadar dibandingkan pasien yang diberikan
posisi supine. Hasil tersebut menunjukkan bahwa ada pengaruh pengaturan posisi semi fowler
terhadap lama pemulihan kesadaran pasien post operasi dengan general anestesi yang mana
posisi semi fowler lebih mampu mempercepat pemulihan kesadaran pasien post operasi dengan
general anestesi dibandingkan dengan posisi supine.

Hasil ini sejalan dengan penelitian sebelumnya yang dilakukan oleh Zhu et al (2020)
menyatakan bahwa posisi semi fowler merupakan pilihan yang lebih baik bagi pasien yang
menjalani operasi untuk mengalami pulih sadar yang lebih cepat dibandingkan posisi supine
(terlentang). Hal ini disebabkan karena dalam posisi semi fowler, diafragma bergerak ke
bawah, kerja pernapasan relatif menurun, volume dan ventilasi paru-paru meningkat, dan
dilatasi paru-paru dipromosikan; perubahan ini dapat meningkatkan oksigenasi dan
meningkatkan saturasi oksigen sehingga pasien lebih cepat mengalami pulih sadar (Douma et
al, 2022).
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Sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Ahmed et al (2023) posisi semi fowler
cenderung lebih cepat memulihkan kesadaran pasien setelah operasi dengan anestesi umum
dibandingkan posisi supine (terlentang). Hal ini karena posisi semi fowler membantu
meningkatkan ekspansi paru-paru dan memudahkan pernapasan, sehingga oksigenasi lebih
baik dan pasien lebih cepat sadar.

Pada semi fowler ini, kepala tempat tidur dinaikkan hingga membentuk sudut sekitar
30-45 derajat. Posisi ini membantu mengurangi tekanan pada diafragma (otot pernapasan
utama) dan memungkinkan paru-paru mengembang lebih baik (Musri, Melani &
Yudistirawati, 2021). Pada posisi supine, pasien berbaring telentang, posisi ini bisa
menyebabkan tekanan pada diafragma dan mengurangi kapasitas paru-paru untuk
mengembang, terutama pada pasien yang baru menjalani operasi (Sidar et al, 2024). Selain itu
ketika seseorang berbaring terlentang, jantung harus bekerja lebih keras untuk memompa darah
ke seluruh tubuh, termasuk otak. Hal ini dapat mengakibatkan penurunan perfusi serebral
(aliran darah ke otak) dan memperlambat pemulihan kesadaran (El-Sayed & Mohammed,
2022).

Berdasarkan temuan penelitian dan penelitian terdahulu, peneliti berpendapat bahwa
pemberian posisi semi fowler lebih mampu mempercepat pemulihan kesadaran pasien post
operasi dengan general anestesi dibandingkan dengan posisi supine, hal ini dapat disebabkan
karena posisi semi fowler melibatkan elevasi kepala tempat tidur sekitar 30-45 derajat. Posisi
ini memungkinkan paru-paru mengembang lebih baik dan mengurangi tekanan pada diafragma
dibandingkan posisi supine yang dapat membatasi ekspansi paru-paru. Pengembangan paru-
paru yang lebih baik pada posisi semi fowler ini dapat meningkatkan ventilasi serta pernapasan
menjadi lebih mudah dan efisien sehingga oksigenasi tubuh juga meningkat. Hal ini pada
gilirannya dapat berkontribusi pada lama pemulihan kesadaran yang lebih baik dibandingkan
dengan posisi supine.

Penelitian ini menemukan bahwa ada perbedaan 3,81 menit namun perbedaan tersebut
tidak bermakna, hal tersebut dapat disebabkan karena pasien tidak mengalami gangguan
pernapasan atau masalah lain yang memerlukan posisi semi fowler untuk meningkatkan
saturasi oksigen, atau kondisi pasien stabil, sehingga perbedaan antara posisi semi fowler
dengan supine tidak terlalu terasa dalam lama pemulihan kesadaran. Selain itu kedua posisi
memberikan dukungan fisiologis yang memadai untuk pemulihan, maka perbedaannya dalam
hal waktu pulih bisa minimal. Hal ini sejalan dengan pendapat (Douma et al, 2022) bahwa

posisi semi fowler dirancang untuk meningkatkan ekspansi paru sedangkan posisi supine untuk
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stabilitas pada tubuh pasien, membuatnya ideal untuk prosedur yang membutuhkan

ketenangan dan posisi yang kokoh.

5. KESIMPULAN DAN SARAN

Berdasarkan hasil penelitian dan pembahasan yang telah diuraikan, maka dapat
disimpulkan bahwa karakteristik dari 42 pasien post operasi dengan general anestesi di RSUD
dr. H. Soewondo Kendal sebagian besar berumur dewasa akhir (36 — 45 tahun), berjenis
kelamin laki-laki, jenis anestesi yang paling banyak digunakan adalah LMA dengan lama
operasi < 1 jam. Rata-rata lama pemulihan kesadaran pasien post operasi dengan general
anestesi di RSUD dr. H. Soewondo Kendal yang diberikan posisi semi fowler selama 11,19
menit termasuk pulih sadar cepat sedangkan rata-rata lama pemulihan kesadaran pasien post
operasi dengan general anestesi di RSUD dr. H. Soewondo Kendal yang diberikan posisi
supine selama 15,0 menit termasuk pulih sadar cepat. Ada perbedaan lama pemulihan
kesadaran antara pasien pasien post operasi dengan general anestesi yang diberikan posisi semi
fowler dengan pasien yang diberikan posisi supine, dimana posisi semi fowler 3,81 menit lebih
cepat mengalami pemulihan kesadaran dibandingkan dengan posisi supine, namun berbedaan

tersebut tidak bermakna.
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