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ABSTRAK 

 
Nyeri merupakan sensasi yang tidak menyenangkan yang bersifat emosional 
baik actual maupun potensial, yang berhungan dengan kerusakan akibat 
pembedahan (insisi). Perasaan nyeri yang dalami oleh setiap individu sangat 
berbeda-beda baik dalam frekuensi nyerinya, lokasi dan hanya klien tersebutlah 
yang dapat menjelaskan juga mengekspresikan perasaan nyeri yang dialaminya. 
Ketidak nyamanan ibu untuk melakukan mobilisasi dini biasanya diakibatkan 
kerena ketakutan yang di alami klien terhadap luka jahitan di perut, bisanya 
diakibatkan kerena rasa nyeri yang dirasakan masih ada sehingga klien enggan 
melakukan mobilisasi dini, tidak hanya duduk di tempat tidur tetapi juga berjalan. 
Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui Hubungan Tingkat Nyeri Luka 
Operasi Dengan Mobilisasi Dini Pada Ibu Post Sectio Caesarea Di RSU Sufina 
Aziz Medan Tahun 2023. Jenis penelitian ini adalah observasional analitik 
dengan desain cross sectional. Sampel penelitian sebanyak 36 responden. 
Penelitian ini menggunakan teknik purposive sampling dan uji statistik Spearman 
Rank. Hasil yang dapatkan bahwa sebagian besar (68.4%) responden dengan 
nyeri sedang yang mempunyai mobilisasi dini cukup yaitu sebanyak 13 orang. 
Nilai p-value sebesar 0.000 (<0.05). Berdasarkan hasil penelitian dapat 
disimpulkan bahwa ada hubungan dengan interpretasi sedang antara tingkat 
nyeri luka operasi dengan mobilisasi dini pada ibu post sectio caesarea di RSU 
Sufina Aziz Medan Tahun 2023. Tindakan yang perlu dilakukan untuk ibu post 
SC untuk mengurangi nyeri yaitu dengan memberikan analgesik dan 
mengajarkan teknik relaksasi dan distraksi. Selain itu ibu juga harus diberi 
informasi dan arahan untuk melakukan mobilisasi dinI. Dengan adanya informasi 
yang memadai tentang pentingnya mobilisasi dini dan pengawasan dari petugas 
kesehatan diharapkan dapat meningkatkan motivasi ibu untuk melakukan 
mobilisasi dini. 

 
Kata Kunci: Nyeri, Mobilisasi Dini, Post Section Caesarea 
Daftar Bacaan : 25 (2017-2023) 
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ABSTRACT 

 
Pain is an unpleasant sensation of an emotional nature both actual and potential, 
which is related to damage due to surgery (incision). The feeling of pain 
experienced by each individual varies greatly in the frequency of pain, and 
location, and only the client can explain and express the feeling of pain he is 
experiencing. The mother's discomfort to do early mobilization is usually caused 
by the fear experienced by the client of the stitch wound in the abdomen, usually 
caused by the pain felt is still there so the client is reluctant to do early 
mobilization, not only sitting in bed but also walking. The purpose of this study is 
to determine the correlation between the level of surgical wound pain and early 
mobilization in post-section caesarea mothers at Sufina Aziz General Hospital 
Medan in 2023. This type of research was observational analytic with a cross- 
sectional design. The research sample was 36 respondents. This study used 
purposive sampling techniques and Spearman Rank statistical tests. It was found 
that the vast majority (68.4%) of respondents with moderate pain who had 
sufficient early mobilization were as many as 13 people. The p-value was 0.000 
(<0.05). Based on the results of the study, it can be concluded that there is a 
correlation with moderate interpretation between the level of surgical wound pain 
and early mobilization in post-sectio caesarea mothers at Sufina Aziz General 
Hospital Medan in 2023. Actions that need to be taken for post-SC mothers to 
reduce pain are providing analgesics and teaching relaxation and distraction 
techniques. In addition, mothers must also be given information and direction to 
mobilize dinI. With adequate information about the importance of early 
mobilization and supervision from health workers, it is expected to increase 
maternal motivation to mobilize early. 

 
Keywords: Pain, Early Mobilization, Post Section Caesarea 
Reading List: 25 (2017-2023) 
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