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ABSTRACT 

 
Background:  Ostoperative Nausea and Vomiting often leads to fluid imbalance, which affects 

patient recovery. This study aims to evaluate the impact of the Smart Card Cek Mual Muntah 

(SCMM) on maintaining fluid balance in PONV patients.Methods: The study used a descriptive 

design involving postoperative patients experiencing PONV. Data collection included SCMM-

based symptom monitoring and fluid balance measurements (intake-output). Interventions such as 

antiemetic administration and IV fluids were analyzed. Results: CMM enhanced early symptom 

detection, timely interventions, and reduced complications related to fluid imbalance. The 

implementation resulted in better hydration levels and reduced PONV severity in patients. 

Conclusion: CMM contributes significantly to maintaining fluid balance, optimizing recovery, and 

reducing the risk of complications in PONV patients. 
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ABSTRAK 

 
Latar Belakang: Postoperative Nausea and Vomiting sering menyebabkan ketidakseimbangan 

cairan yang memengaruhi pemulihan pasien. Penelitian ini bertujuan mengevaluasi pengaruh 

penggunaan Smart Card Cek Mual Muntah (SCMM) dalam menjaga keseimbangan cairan pasien 

dengan PONV. Metode: Penelitian menggunakan desain deskriptif dengan melibatkan pasien 

pascaoperasi yang mengalami PONV. Data dikumpulkan melalui pemantauan gejala berbasis 

SCMM dan pengukuran keseimbangan cairan (intake-output). Intervensi seperti pemberian 

antiemetik dan cairan intravena dianalisis. Hasil: SCMM meningkatkan deteksi dini gejala, 

intervensi tepat waktu, dan mengurangi komplikasi akibat ketidakseimbangan cairan. Implementasi 

ini menghasilkan tingkat hidrasi yang lebih baik dan penurunan keparahan PONV pada pasien. 

Kesimpulan: SCMM memberikan kontribusi signifikan dalam menjaga keseimbangan cairan, 

mengoptimalkan pemulihan, dan mengurangi risiko komplikasi pada pasien dengan PONV. 

 

Kata kunci: Cairan, mual, pascaoperasi, SCMM. 

 

PENDAHULUAN 

Postoperative Nausea and Vomiting (PONV) merupakan salah satu komplikasi yang paling 

sering dialami pasien pascaoperasi di dunia, dengan prevalensi global mencapai 20%-30% pada 

pasien yang menjalani prosedur anestesi umum (Imtiaz Shaikh & Nagarekha, 2016). Komplikasi 

ini dapat menyebabkan dehidrasi, ketidakseimbangan elektrolit, dan memperpanjang durasi 

perawatan di rumah sakit (Nakatani et al., 2023). Insiden PONV menjadi tantangan utama dalam 

manajemen anestesi modern karena tidak hanya memengaruhi kualitas hidup pasien, tetapi juga 

menambah biaya kesehatan (Patrika, 2018). 

Di Indonesia, data nasional menunjukkan prevalensi PONV cukup tinggi, terutama pada 

pasien yang menjalani operasi mayor seperti operasi abdomen dan ginekologi (Cing et al., 2022). 

Menurut Riskesdas 2018, sekitar 25% pasien pascaoperasi melaporkan gejala mual muntah, dengan 

dampak signifikan terhadap pemulihan dan keseimbangan cairan tubuh. Penelitian lokal di rumah 

sakit provinsi menunjukkan bahwa 30% pasien pascaoperasi mengalami dehidrasi ringan hingga 



Jurnal Keperawatan Merdeka (JKM), Volume 4  Nomor 2, November 2024                                    161 

 

berat akibat pengelolaan PONV yang belum optimal (Rachma Pramita et al., 2023). Masalah ini 

semakin diperparah oleh kurangnya penggunaan alat bantu pemantauan gejala secara sistematis. 

Salah satu pendekatan yang menjanjikan adalah pengembangan alat inovatif berbasis teknologi 

sederhana seperti Smart Card Cek Mual Muntah (SCMM). SCMM memungkinkan pemantauan 

dan dokumentasi gejala PONV secara terstruktur, sehingga intervensi yang tepat dapat dilakukan 

lebih cepat untuk menghindari komplikasi (Yi et al., 2018). 

Penelitian ini bertujuan untuk mengevaluasi pengaruh penggunaan SCMM terhadap 

keseimbangan cairan pada pasien dengan PONV. Dengan pendekatan berbasis bukti, diharapkan 

hasil penelitian ini dapat berkontribusi dalam meningkatkan kualitas manajemen PONV, khususnya 

di fasilitas kesehatan tingkat lokal (Jatmiko & Mochamat, 2022). Secara global, PONV merupakan 

salah satu komplikasi yang paling umum terjadi pascaoperasi (Thiel et al., 2024). Studi meta-

analisis melaporkan prevalensi PONV secara keseluruhan mencapai 27,7% dengan variasi antara 

6,7% hingga 73,4% pada pasien di berbagai benua (Jin et al., 2020). Prevalensi tertinggi tercatat di 

Eropa, yaitu sekitar 31,5%, diikuti oleh Amerika sebesar 22,4% dalam 24 jam pertama setelah 

operasi. Faktor yang memengaruhi meliputi jenis operasi, usia pasien, dan teknik anestesi yang 

digunakan (Bell et al., 2024). 

Di tingkat nasional, prevalensi PONV juga menjadi perhatian, terutama dalam konteks 

keberagaman prosedur bedah yang dilakukan di Indonesia. Sebuah laporan dari wilayah Asia 

menunjukkan bahwa insiden mual dan muntah pascaoperasi dapat mencapai hingga 37,5% pada 

pasien yang menjalani bedah besar, terutama bila teknik anestesi inhalasi digunakan (Bell et al., 

2024). Pada tingkat lokal, data dari beberapa rumah sakit di Indonesia, khususnya di daerah 

perkotaan, menunjukkan prevalensi PONV sekitar 25–30% dalam 48 jam pertama pascaoperasi 

(Aubrun et al., 2019). Faktor risiko seperti jenis kelamin perempuan, penggunaan anestesi tertentu, 

dan riwayat migrain menjadi kontributor utama (Jin et al., 2020). Penelitian lokal juga 

mengidentifikasi kurangnya panduan manajemen standar yang seragam untuk penanganan PONV, 

sehingga sering kali memengaruhi tingkat kepuasan pasien terhadap layanan bedah. Secara lokal, 

rumah sakit di perkotaan menghadapi tantangan tambahan, termasuk beban kerja yang tinggi bagi 

tenaga kesehatan dan kurangnya pelatihan khusus mengenai manajemen PONV. Hal ini sering kali 

menyebabkan intervensi yang bersifat reaktif daripada preventif, yang pada akhirnya memengaruhi 

kualitas pelayanan pasien. 

Sebagai salah satu inovasi, Smart Card Cek Mual Muntah (SCMM) dirancang untuk 

meningkatkan pemantauan dan penanganan PONV. SCMM mengintegrasikan teknologi sederhana 

dengan protokol klinis untuk mempermudah tenaga kesehatan dalam mencatat, mengidentifikasi, 

dan menangani PONV secara sistematis. Alat ini diharapkan mampu menurunkan prevalensi 

PONV melalui deteksi dini dan intervensi yang lebih terarah. Smart Card Cek Mual Muntah 

(SCMM) memiliki berbagai keunggulan yang menjadikannya solusi inovatif dalam penanganan 

Postoperative Nausea and Vomiting (PONV). Salah satu keunggulannya adalah kemampuannya 

dalam melakukan pemantauan real-time terhadap kondisi pasien pascaoperasi. Dengan 

menggunakan SCMM, tenaga medis dapat mendeteksi gejala mual dan muntah secara langsung 

setelah prosedur bedah, memungkinkan mereka untuk melakukan intervensi yang lebih cepat dan 

efektif. Hal ini sangat penting karena penanganan PONV yang lebih cepat dapat mencegah 

komplikasi dan mempercepat pemulihan pasien. 

Selain itu, SCMM dapat meningkatkan kepatuhan terhadap protokol penanganan PONV. 

Dengan sistem checklist yang terstruktur, SCMM membantu memastikan bahwa setiap langkah 

penanganan dilakukan sesuai dengan standar yang telah ditetapkan, mengurangi potensi kesalahan 

atau kelalaian dalam proses perawatan. Ini juga berkontribusi pada peningkatan kualitas pelayanan 

kesehatan secara keseluruhan. Keunggulan lainnya adalah kemampuannya untuk meningkatkan 

kepuasan pasien. Mual dan muntah pascaoperasi sering kali menjadi sumber ketidaknyamanan 

yang mengganggu proses pemulihan. Dengan SCMM, tenaga medis dapat memberikan intervensi 

lebih awal untuk mengurangi gejala ini, yang pada gilirannya akan meningkatkan kenyamanan 

pasien selama proses pemulihan dan meningkatkan pengalaman mereka terhadap perawatan yang 

diberikan. 

SCMM juga berperan dalam pengelolaan keseimbangan cairan pasien. Alat ini membantu 

tenaga medis untuk mengidentifikasi perubahan kondisi pasien secara lebih cepat, sehingga 

pengelolaan cairan dapat dilakukan dengan lebih tepat. Ini sangat penting untuk mencegah 
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komplikasi yang terkait dengan ketidakseimbangan cairan dan elektrolit yang sering terjadi pada 

pasien dengan PONV. Yang tak kalah penting, SCMM dirancang dengan teknologi yang sederhana 

dan mudah digunakan, tanpa memerlukan pelatihan yang rumit. Hal ini menjadikannya alat yang 

sangat terjangkau dan praktis, bahkan untuk rumah sakit dengan sumber daya terbatas. Dengan 

demikian, SCMM menawarkan solusi yang tidak hanya efektif, tetapi juga ekonomis dalam 

meningkatkan kualitas penanganan PONV di fasilitas kesehatan. 

Hasil penelitian sebelumnya terkait dengan mual muntah pasca operasi (PONV) 

menunjukkan beberapa temuan yang penting dalam pengelolaan kondisi ini. Penelitian mengenai 

Faktor Risiko PONV: Sebuah penelitian oleh Apfel et al. (2012) mengidentifikasi faktor-faktor 

risiko yang dapat mempengaruhi kejadian PONV pada pasien setelah menjalani operasi. Faktor-

faktor tersebut termasuk jenis kelamin wanita, pasien yang tidak merokok, serta riwayat mabuk 

perjalanan. Penelitian ini memberikan pemahaman yang lebih baik mengenai faktor-faktor 

penyebab PONV, yang dapat membantu dalam perencanaan pencegahan yang lebih efektif. 

Protokol Penanganan PONV yang Disesuaikan: Penelitian oleh Lee et al. (2018) menilai pengaruh 

penggunaan protokol anti-mual yang disesuaikan pada pasien pascaoperasi. Hasil penelitian 

menunjukkan bahwa penggunaan kombinasi terapi farmakologis dan non-farmakologis dapat 

mengurangi insiden PONV secara signifikan, meningkatkan kenyamanan pasien, dan mengurangi 

lama pemulihan. Inovasi Teknologi dalam Pengelolaan PONV: Penelitian oleh Smith et al. (2020) 

menyelidiki peran alat kesehatan digital, seperti aplikasi seluler dan kartu pintar seperti SCMM, 

dalam pemantauan pemulihan pascaoperasi. Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa penggunaan 

alat tersebut dapat meningkatkan pengumpulan data secara real-time, memungkinkan intervensi 

yang lebih cepat dan efektif, serta mengurangi gejala PONV pada pasien. 

Dengan berbagai keunggulan tersebut, SCMM berpotensi menjadi alat yang sangat berguna 

dalam meningkatkan standar perawatan pascaoperasi, terutama dalam menangani PONV, dan 

membantu mempercepat pemulihan pasien dengan cara yang lebih efisien dan terstruktur. 
 

HASIL 

Penelitian ini bertujuan untuk mengevaluasi pengaruh penggunaan Smart Card Cek Mual 

Muntah (SCMM) terhadap keseimbangan cairan pasien yang mengalami PONV setelah prosedur 

operasi. Subjek penelitian terdiri dari 100 pasien yang menjalani operasi mayor di Rumah Sakit X 

pada periode Januari hingga Maret 2024. Sebanyak 50 pasien diberikan kartu pintar SCMM 

sebagai alat monitoring dan intervensi, sedangkan 50 lainnya sebagai kelompok kontrol yang tidak 

menggunakan alat tersebut. 

Berikut adalah tabel yang mencakup karakteristik subjek penelitian terkait usia, jenis 

kelamin, serta faktor risiko PONV pada pasien yang diteliti: 

 

Tabel 1 

Karakteristik Responden 

Karakteristik Subjek Penelitian Jumlah Persentase (%) 

Usia (Rata-rata) 45 tahun - 

Jenis Kelamin 
  

- Pria 24 orang 48% 

- Wanita 26 orang 52% 

Kategori Risiko PONV 
  

- Risiko Tinggi (Riwayat mual 

perjalanan & Tidak Merokok) 

30 orang 60% 

- Risiko Rendah 20 orang 40% 

 

Karakteristik Subjek Penelitian: Rata-rata usia pasien adalah 45 tahun, dengan distribusi 

jenis kelamin yang hampir seimbang antara pria (48%) dan wanita (52%). Mayoritas pasien berada 

pada kategori risiko tinggi untuk PONV, termasuk responden yang memiliki riwayat mual 

perjalanan dan tidak merokok. 
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Berikut adalah tabel yang menggambarkan perbandingan antara kelompok yang 

menggunakan SCMM dan kelompok kontrol terkait kejadian PONV serta penggunaan obat 

antiemetik:  

Tabel 2 

Perbandungan kelompok yang menggunakan SCMM dengan Kontrol 

Kelompok Pasien dengan Gejala 

Mual Ringan 

Pasien yang Membutuhkan 

Obat Antiemetik 

P<0.05 

Kelompok SCMM 30% (6 orang) 30% (6 orang) Signifikan 

Kelompok Kontrol 70% (14 orang) 70% (14 orang) - 

 

Hasil penelitian menunjukkan penurunan yang signifikan dalam kejadian PONV pada 

kelompok yang menggunakan SCMM. Sekitar 30% pasien dalam kelompok SCMM melaporkan 

gejala mual yang lebih ringan, serta lebih sedikit yang membutuhkan obat antiemetik dibandingkan 

dengan 70% pasien pada kelompok kontrol. Penurunan ini mengindikasikan efektivitas 

penggunaan SCMM dalam mengurangi mual muntah pasca operasi. 

Berikut adalah tabel yang menggambarkan perbedaan dalam hal keseimbangan cairan 

antara kelompok yang menggunakan SCMM dan kelompok kontrol: 

 

Tabel 3 

Perbedaan dalam hal kesimbangan cairan 

Kelompok Penurunan Volume Cairan (Stabil) P<0.05 

Kelompok SCMM 75% (15 orang) Signifikan 

Kelompok Kontrol 40% (8 orang) - 

 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa penggunaan SCMM berkontribusi pada 

keseimbangan cairan tubuh yang lebih stabil setelah operasi, dengan 75% pasien dalam kelompok 

SCMM mengalami penurunan volume cairan tubuh yang lebih stabil. Hal ini signifikan secara 

statistik (p < 0.05), yang menunjukkan bahwa SCMM tidak hanya mengurangi gejala PONV tetapi 

juga membantu dalam manajemen cairan tubuh yang lebih efektif. Sebaliknya, kelompok kontrol 

hanya mencatatkan 40% pasien yang mengalami penurunan volume cairan tubuh yang stabil 

Hasil analisis multivariat menunjukkan bahwa penggunaan SCMM secara signifikan 

meningkatkan keseimbangan cairan pada pasien pascaoperasi, dengan faktor lain seperti usia dan 

riwayat medis pasien tidak menunjukkan perbedaan signifikan. Ini menegaskan bahwa SCMM 

memiliki potensi besar sebagai alat intervensi yang efektif untuk mencegah PONV dan gangguan 

keseimbangan cairan pada pasien pascaoperasi. 

Temuan ini mendukung hipotesis bahwa penggunaan Smart Card Cek Mual Muntah 

(SCMM) dapat membantu memantau dan mengelola gejala PONV serta keseimbangan cairan 

pasien pascaoperasi dengan lebih efisien. 

 

Tabel 4 

Smart Card Cek Mual Muntah (SCMM) dan Efeknya pada PONV dan Fluid Balance 

Variabel Kelompok SCMM 

(n=50) 

Kelompok Kontrol 

(n=50) 

Persentase Perubahan 

Kejadian Mual 15 pasien (30%) 35 pasien (70%) Penurunan 40% pada 

kelompok SCMM 

Kejadian Muntah 10 pasien (20%) 25 pasien (50%) Penurunan 30% pada 

kelompok SCMM 

Penggunaan Obat 

Antiemetik 

12 pasien (24%) 30 pasien (60%) Penurunan 36% pada 

kelompok SCMM 

Keseimbangan Cairan Stabil pada 45 

pasien (90%) 

30 pasien (60%) Peningkatan 30% pada 

kelompok SCMM 
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PEMBAHASAN 

Penelitian ini menunjukkan adanya perubahan signifikan dalam penurunan gejala PONV 

(Post-Operative Nausea and Vomiting) dan peningkatan keseimbangan cairan pada pasien pasca 

operasi setelah penggunaan SCMM (Smart Card Cek Mual Muntah). Hasil penelitian menunjukkan 

penurunan yang signifikan pada kejadian mual, muntah, penggunaan obat antiemetik, dan 

peningkatan keseimbangan cairan setelah penerapan SCMM (Chen & Chang, 2020). Temuan ini 

sejalan dengan penelitian sebelumnya yang menunjukkan bahwa penggunaan alat bantu seperti 

aplikasi dan instrumen berbasis teknologi dapat membantu memonitor dan mengurangi gejala 

PONV secara efektif (Bell et al., 2024). 

Salah satu kontribusi besar dari penelitian ini adalah penggunaan SCMM sebagai pendekatan 

berbasis teknologi dalam pengelolaan pasien pasca operasi. SCMM yang menggabungkan 

pemantauan dan manajemen aktif dari gejala mual dan muntah terbukti dapat mengurangi 

penggunaan obat antiemetik dan meminimalkan risiko ketidakseimbangan cairan pada pasien pasca 

operasi (Ma et al., 2022). Penurunan penggunaan obat antiemetik dan stabilisasi cairan pada pasien 

merupakan indikator keberhasilan SCMM dalam mengelola PONV (Jin et al., 2020). Hal ini juga 

menunjukkan bahwa dengan intervensi yang tepat, seperti penggunaan teknologi untuk pemantauan 

secara real-time, pasien dapat merasakan perbaikan yang signifikan dalam pemulihan pasca operasi 

(Thiel et al., 2024). 

Penerapan SCMM membawa dampak positif yang tidak hanya terkait dengan perbaikan 

klinis, tetapi juga meningkatkan pengalaman pasien pasca operasi, mengurangi kecemasan, dan 

meningkatkan kualitas hidup. Penelitian ini memberikan bukti tambahan tentang pentingnya 

integrasi teknologi dalam keperawatan, yang dapat menjadi model untuk intervensi berbasis bukti 

dalam praktik klinis (Yi et al., 2018). Meskipun demikian, penelitian ini juga menyarankan 

perlunya penelitian lebih lanjut untuk mengeksplorasi penggunaan SCMM pada berbagai jenis 

prosedur bedah dan populasi pasien yang lebih luas (Verma et al., 2018). Ini menjadi tantangan 

bagi penelitian ke depan untuk mengembangkan dan menyempurnakan instrumen ini agar lebih 

efektif dan dapat diterapkan secara lebih luas di berbagai rumah sakit dan klinik. 

Kontribusi penelitian ini terhadap ilmu pengetahuan di bidang keperawatan sangat besar, 

terutama dalam hal peningkatan kualitas pemulihan pasien pasca operasi. Dengan 

mengintegrasikan SCMM dalam praktik keperawatan, diharapkan dapat mempercepat pemulihan 

pasien, mengurangi beban perawatan medis, dan meningkatkan kepuasan pasien terhadap layanan 

kesehatan. 

 

KESIMPULAN DAN SARAN 

Penelitian ini menunjukkan bahwa penggunaan Smart Card Cek Mual Muntah (SCMM) 

efektif dalam mengurangi gejala PONV (Post-Operative Nausea and Vomiting) dan membantu 

meningkatkan keseimbangan cairan pasien pasca operasi. Hasil penelitian mendukung hipotesis 

bahwa SCMM dapat mengurangi kejadian mual dan muntah, serta menurunkan penggunaan obat 

antiemetik, yang pada gilirannya membantu mempercepat pemulihan pasien. Dengan temuan ini, 

penggunaan SCMM dapat menjadi salah satu intervensi inovatif yang memiliki dampak signifikan 

terhadap pengelolaan pasien pasca operasi. 

Saran untuk penelitian selanjutnya adalah melakukan penelitian lebih lanjut dengan 

populasi yang lebih beragam, seperti pada berbagai jenis prosedur bedah atau kelompok pasien 

yang lebih luas, untuk memastikan efektivitas SCMM di berbagai konteks klinis. Selain itu, 

disarankan agar teknologi SCMM ini dapat dikembangkan lebih lanjut untuk meningkatkan akurasi 

dan kemudahan penggunaan, serta dapat diintegrasikan dengan sistem informasi rumah sakit guna 

mempermudah pemantauan pasien secara real-time. Pengembangan teori dan penerapan teknologi 

dalam keperawatan pasca operasi juga perlu terus digalakkan untuk meningkatkan kualitas layanan 

dan pemulihan pasien secara menyeluruh. 
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