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Lampiran SOP Teknik Mobilisasi Dini 
 

 

 

STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR 

TINDAKAN EDUKASI TEKNIK 

MOBILISASI DINI 

PENGERTIAN Mobilisasi Dini Post Sectio Caesarea adalah 

suatu pergerakan, posisi atau adanya 

kegiatan yang dilakukan ibu setelah beberapa 

jam melahirkan dengan persalinan Sectio 

Caesarea. 

TUJUAN 1. Mempercepat Penyembuhan 
2. Mampu memenuhi Kebutuhan 

Personal Hygiene ibu dan bayi 

3. Mencegah terjadinya trombosit dan 

tromboemboli 

4. Mengurangi lama rawat di Rumah 

Sakit 

INDIKASI Pasien dengan Post Sectio Caesarea 

PERSIAPAN ALAT - 

PROSEDUR PELAKSANAAN 1. Tahap Pra Interaksi 

a. Menyiapkan SOP Mobilisasi 

Dini 

b. Melihat data riwayat SC Pasien 

c. Melihat intervensi keperawatan 

yang telah diberikan perawat 

d. Mengkaji kesiapan ibu untk 

melakukan Mobilisasi Dini 
e. Mencuci tangan 

2. Tahap Orientasi 

a. Memberikan salam dan 

memperkenalkan diri 

b. Menanyakan identitas pasien dan 

menyampaikan kontrak waktu 

c. Menjelaskan tujuan dan prosedur 

d. Menanyakan persetujuan dan 

kesiapan pasien 
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 3. Tahap Kerja 
Pada 6 jam pertama post SC 

a. Menjaga Privasi Pasien 

b. Mengatur posisi senyaman 

mungkin dan berikan lingkungan 

yang tenang 

c. Anjurkan pasien distraksi 

relaksasi nafas dalam dengan 

tarik nafas perlahan lahan lewat 

hidung dan keluarkan lewat 

mulut sambil mengencangkan 

 Pada 6-10 jam 

a. Latihan miring kanan dan kiri 

b. Latihan dilakukan dengan miring 

kesalah satu bagian terlebih dahulu, 

bagian lutut fleksi keduanya selama 

setengah menit, turunkan slah satu 

kaki, anjurkan ibu berpegangan pada 

pelindung tempat tidur dengan 

menarik badan kearah berlawanan 

kaki yang ditekuk. Tahan selama satu 

menit dan lakukan hal yang sama ke sisi yang 

lain 

 Pada 24 jam Post SC 

a. Posisikan semifowler secara 

perlahan selama 1-2 jam sambil 

mengobservasi nadi, jika mengeluh 

pusing turunkan tempat tidur secara 

perlahan 

b. Bila tidak ada keluhan selama waktu 

yang ditentukan ubah posisi pasien 

sampai posisi duduk 

 Pada hari ke 2 Post SC 
a. Lakukan latihan duduk secara 

mandiri jika tidak pusing, perlahan kaki 

diturunkan 

 Pada hari ke 3 Post SC 

a. Lakukan latihan duduk dan 

menurunkan kaki ke lantai 

b. Jika pasien merasa kuat boleh berdiri 

secara mandiri, atau dengan posisi 

dipapah dengan kedua tangan 

pegangan pada perawat (keluarga), 

jika pasien tidak pusing dianjurkan 

untuk latihan berjalandisekitar 

tempat tidur 
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EVALUASI DAN TINDAK LANJUT 1. Melakukan evaluasi tindakan 
2. Menganjurkan klien untuk 

melakukan kembali setiap latihan 

dengan pengawasan keluarga 

3. Salam teraupetik dengan klien 

4. Mencuci tangan 

Dokumentasi Nama klien, Tanggal dan waktu Perekaman 

dan Respon klien 
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Lampiran 2 SAP Mobilisasi Dini  

SATUAN ACARA PENYULUHAN ( SAP ) 

EDUKASI MOBILISASI DINI POST  SECTIO CAESAREA DAN 

MANAJEMEN NYERI NON FARMAKOLOGI 

 

Pokok Bahasa    : Edukasi Mobilisasi Dini Post Sectio Caesarea   

Sasaran  : Pasien Ibu Post Partum dengan Sectio Caesarea 

Penyuluh  : Marta Pera   

Hari/Tanggal  :   /  / 2026  

Waktu   : 20 Menit  

Tempat   : Rumah Sakit Umum Haji Medan  

TUJUAN INSTRUKSIONAL  

A. Tujuan umum 

Setelah dilakukan penyuluhan diharapkan Ibu dapat memahami teknik 

mobilisasi pasca bedah secar. 

B. Tujuan Khusus  

 Setelah dilakukan pelatihan kegiatan ini, peserta mampu :  

1) Menjelaskan pengertian Mobilisasi dini pasca bedah Sectio Caesarea  

2) Menyebutkan tujuan Mobilisasi dini pasca bedah Sectio Caesarea 

3) Menyebutkan langkah langkah Mobilisasi dini pasca Sectio Caesarea 

C. Metode 

Ceramah  

D. Media 

Leaflet  

E. Proses Pelaksanaan  

 Kegiatan Penyuluhan  
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No Waktu Kegiatan Penyuluhan Kegiatan 

Peserta 

Alokasi Waktu 

1.   
1) Pembukaan : 

2) Memberikan 

Salam  

3) Menjelaskan 

Tujuan  

4) Menyebutkan 

materi yang akan 

disampaikan 

Menjawab 

salam  

Mendengarkan 

dan 

Memperhatukan   

3 Menit 

2.   
 Pelaksanaan 

Materi :  

1) Menjelaskan 

materi secara 

berurutan  

2) Materi  

3) Pengertian 

Mobilisasi Dini  

4) Tujuan 

Dilakukan 

Mobilisasi Dini  

5) Tahap Tahap 

Mobilisasi Dini  

6) Cara Melakukan 

Mobilisasi Dini  

 Memberikan 

kesempatan 

untuk aundience 

untuk bertanya  

Menyimak dan 

Mendengarkan  

Aktif Bertanya 

dan aktif 

Menjawab post 

tes 

15 enit 
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3.   
1) Evaluasi : 

2) Menyimpulkan 

Materi  

3) Membagikan 

Leafleat 

Menyimak dan 

Memperhatikan 

4 Menit 

4.   
Penutup : 

1) Kesimpulan 

semua Materi  

2) Mengucapkan 

Salam dan 

Melakukan 

tindakan 

Menyimak 

mendengar dan 

memperhatikan 

5 Menit 

 

F. EVALUASI 

Memberikan kesempatan pada ibu untuk bertanya tentang hal yang kurang jelas  

Mengavaluasi pemahaman dan perasaan ibu setelah diberikan pendidikan 

kesehatan  

 Apa definisi dari mobilisasi dini pasca bedah Sectio Caesarea? 

 Apa tujuan mobilisasi dini pasca bedah Sectio Caesarea ? 

 Bagaimana cara mobilisasi yang benar pasca bedah Sectio Caesarea ? 

LAMPIRAN MATERI 

A. Pengertian  

 Mobilisasi Dini merupakan suatu upaya mempertahankan kemandirian 

sedini mungkin dengan cara membimbing pasien untuk mempertahankan 

fungsi fisiologi. Mobilisasi pasca Sectio Caesarea adalah suatu 

pergerakan,atau posisi adanya kegiatan dilakukan ibu untuk bergerak,  

duduk, bangkit berdiri dari tempat tidur dan berjalan setelah sadar dari 

pengaruh bius operasi (sudiharjani,2021). 

B . Tujuan Mobilisasi Dini Post Sectio Caesarea   

              1.Mencegah Komplikasi, 

              2.Mempercepat proses penyembuhan Luka  
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             3.Mampu memenuhi personal hygine ibu dan bayi 

             4.Mengurangi lama rawat di rumah sakit  

B. Langkah Langkah Mobilisasi Dini Post (Section Caesarea) 

1.Latihan menarik nafas dalam ( tarik melalui hidung dan keluarkan dari mulut) 

 

  Dengan cara :  

 Berbaring dengan kaki ditekuk sedikit 

 Letakkan kedua tangan diatas dada 

 Tarik nafas pelan pelan melalui hidung tahan sampai hitungan ketiga dan 

keluarkan melalui mulut.  

2. Latihan miring kanan dan kiri 24 jam setelah operasi 

 

Dengan cara : 

 Letakkan tangan kiri diatas luka operasi  

 Lalu pegang pembatas tempat tidur bagian kiri dengan menggunakan 

tangan kanan atau sebaliknya  

 Kemudia tarik ke arah kiri dan miringkan tubuh kearah tersebut 

3.Latihan duduk hari ke 2 setelah operasi  



46 
 

 
 

 

Dengan cara :  

 Tekuk lutut dan miringkan tubuh kesamping  

 Putar kepala dan gunakan tangan untuk membantu ke posisi duduk 

pertahankan beberapa saat  

 Pindahkan berat tubuh ketangan dan goyangkan pinggul ke arah belakang  

4.Latihan berdiri  

 

Dengan cara :  

 Gerakkan tubuh ke posisi duduk  

 Kemudian gerakan kaki perlahan lahan ke posisi tempat tidur  

 Gunakan tangan untuk mendorong badan kedepan dan turunkan kaki ke 

lantai  

 Lalu dorongkan tubuh agar berdiri, jika luka terasa nyeri hentikan sebentar  

 

 

 

 

5.Latihan Berjalan  
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Dengan cara :  

 Jika sudah dapat berdiri dengan nyaman, mulailah melakukan langkah 

kecil  

 Berjalan lah perlahan dengan pandangan lurus kedepan, lakukan 

semampunya  
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Lampiran 2. Surat Pemohonan Menjadi Responden  

 

LEMBAR PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN 

 

Saya yang bertanda tangan dibawah ini:  

Nama : Marta Pera Lestari Gultom 

NIM  : P07520123061  

Status : Mahasiswa Poltekkes Kemenkes Medan Jurusan Keperawatan 

 Dengan ini mengajukan permohonan untuk menjadi responden penelitian 

yang saya lakukan dengan judul “Penerapan Edukasi Teknik Mobilisasi Dini 

Terhadap penurunan intensitas Nyeri Pada Pasien Post Section Caesarea di RSU 

Haji Medan”. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui atau menghitung skala 

nyeri sesudah dan sebelum dilakukan mobilisasi dini.  

Keikutsertaan respondem dalam penelitiab ini bersifat sukarela dan tanpa 

paksaan, penelitian menjamin bahwa penelitian ini tidak akan menimbulkan 

kerugian kepada responden. Penelitian ini diharapkan dapat memberikan manfaat 

menurunkan nyeri menghargai hak responden, penlitian menjaga kerahasian 

identitas atau informasi yang responden berikan. Demikian surat permohonan ini 

peneliti buat atas ketersediaan dan kerja samanya peneliti mengucapkan 

terimakasih.  

 

    

                                                                      

Medan,      Febuari  2026 

         

     Marta Pera L Gultom   
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Lampiran 3. Surat Persetujuan Menjadi Responden   

SURAT PERNYATAAN BERSEDIA BERPARTISIPASI SEBAGAI 

RESPONDEN DALAM PENELITIAN 

Saya yang bertanda tangan dibawah ini  

Nama  : Destrin  

Umur  : 25 Tahun 

Pekerjaan : Dokter  

Setelah membaca dengan seksama, mengerti dan memahami penjelasan informasi 

yang diberikan dari peneliti yang dilakukan oleh Marta Pera dengan berjudul 

“PENERAPAN EDUKASI MOBILISASI DINI TERHADAP PENURUNAN 

INTENSITAS NYERI PADA PASIEN POST SECTIO CAESAREA DI RUANG 

JABAL UHUL RSU HAJI MEDAN”. Saya bersedia memberikan informasi yang 

dibutuhkan dalam penelitian sesuai dengan kondisi yang sesumgguhmya.  

Demikian pernyataan persetujuan ini saya buat dalam keadaan sadar dan tidak 

dalam sedang paksaan siapapun serta untuk dapat di pergunakan sebagaimana 

mestinya .  

 

 

 

 

  

    

              Responden   
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Lampiran 4. Surat Persetujuan Menjadi Responden  

 

SURAT PERNYATAAN BERSEDIA BERPARTISIPASI SEBAGAI 

RESPONDEN DALAM PENELITIAN 

 

Saya yang bertanda tangan dibawah ini  

Nama  : Widia 

Umur  : 25 tahun 

Pekerjaan : Perawat  

Setelah membaca dengan seksama, mengerti dan memahami penjelasan informasi 

yang diberikan dari peneliti yang dilakukan oleh Marta Pera dengan berjudul 

“PENERAPAN EDUKASI MOBILISASI DINI TERHADAP PENURUNAN 

INTENSITAS NYERI PADA PASIEN POST SECTIO CAESAREA DI RUANG 

JABAL UHUL RSU HAJI MEDAN”. Saya bersedia memberikan informasi yang 

dibutuhkan dalam penelitian sesuai dengan kondisi yang sesumgguhmya.  

Demikian pernyataan persetujuan ini saya buat dalam keadaan sadar dan tidak 

dalam sedang paksaan siapapun serta untuk dapat di pergunakan sebagaimana 

mestinya .  

 

 

 

 

 

 

 

 

        Responden   
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Lampiran 5. Surat Izin Survey Awal  
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Lampiran 6. Surat Balasan izin Survey awal Penelitian 

 

 

 

 

 



53 
 

 
 

Lampiran 7 Lembar Skala Pengukuran Nyeri  

LEMBAR OBSERVASI PENGUKURAN SKALA NYERI 

Nama (Inisial) : 

Usia  : 

Pekerjaan : 

Hari Ke - : 

Alamat  : 

Gambar dibawah ini adalah Numeric Rating Scale untuk menggambarkan intesits 

nyeri, salah satu ujung garis 0 yang berarti tidak ada rasa nyeri yang dirasakan, 

dan ujung lain adalah 10 yang berarti rasa nyeri yang paling hebat.  

1. .Lingkari angka 0 sampai 10 yang dipilih sesuai dalam menggambarkan 

nyeri yang dirasakan  

 

Sebelum dilakukan Tindakan 

 

 

  Sesudah dilakukan Tindakan  

 

2.  Kemudian lingkari yang menggambarkan nyeri yang dirasakan saat ini.  

 

Keterangan : 

1. Angka 0 artinya Tidak ada Nyeri 

2. Angka 1-3 artinya Nyeri Ringan  

3. Angka 4-6 artinya Nyeri Sedang  

4. Angka 7-10  Nyeri Berat  

Sumber : ( Ratih Purnama dkk, 2024). 
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Lampiran 8.Lembar Observasi Nyeri Responden 1  

 

LEMBAR OBSERVASI NYERI RESPONDEN I 

A. Data Khusus  

Nama  : Destrin  

Umur  : 25 tahun  

Intervensi : Penerapan Edukasi dan Teknik Mobilisasi Dini  

 

 

Pertemuan 

 

 

Hari/ Tanggal                       Skala Nyeri (0-10) 

Sebelum Intervensi 

dilakukan  

Sesudah Intervensi 

Dilakukan  

I Senin 27 April 

2026 

 6  5 

II Selasa 28 April 

2026 

 5  3  

III Rabu 29 April 

2026  

 6   4  

IV Kamis 30 April 

2026 

6  4  

V Jumat 01 Mei 2026  5  3 

VI Sabtu 02 Mei 2026   3  2  

VII Minggu 03 Mei 

2026  

 4  2 
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Lampiran 9. Lembar Observasi Nyeri Responden 2 

LEMBAR OBSERVASI NYERI RESPONDEN II 

A. Data Khusus  

Nama  :  Widia  

Umur  : 25 Tahun 

Intervensi : Penerapan Edukasi dan Teknik Mobilisasi Dini  

 

 

Pertemuan 

 

 

Hari/ Tanggal                       Skala Nyeri (0-10) 

Sebelum Intervensi 

dilakukan  

Sesudah Intervensi 

Dilakukan  

I Senin 27 April 

2026 

 6  4 

II Selasa 28 April 

2026 

 7  6  

III Rabu 29 April 

2026  

 6  4  

IV Kamis 30 April 

2026  

 6  4 

V Jumat 01 Mei 

2026  

 5  3  

VI Sabtu 02 Mei 

2026 

 4  3 

VII Minggu 03 Mei 

2026  

 4  2  
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Lampiran 10. Surat Izin Penelitian  
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Lampiran 11. Surat Balasan Izin Penelitian  
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Lampiran 12 : Surat Selesai Penelitian  
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Lampiran 13 :  EC  
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Lampiran 14 : Lefleat 
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Lampiran 15. Dokumentasi Penelitian Responden I 
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Lampiran 16. Dokumentasi Penelitian Responden II 
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Lampiran 17 : Lembar Konsultasi  
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The sources with the highest number of matches within the submission. Overlapping sources will not be displayed.

1 Student papers

Universitas Sumatera Utara on 2023-08-01 2%

2 Student papers

Badan PPSDM Kesehatan Kementerian Kesehatan on 2025-10-20 1%

3 Internet

repository.unissula.ac.id <1%

4 Student papers

Universitas Muslim Indonesia on 2025-08-07 <1%

5 Student papers

Universitas Sumatera Utara on 2023-08-03 <1%

6 Student papers

Badan PPSDM Kesehatan Kementerian Kesehatan on 2025-10-17 <1%

7 Student papers

Universitas Sumatera Utara on 2023-08-03 <1%

8 Student papers

Universitas 17 Agustus 1945 Semarang on 2026-05-24 <1%

9 Internet

repository.upp.ac.id <1%

10 Student papers

University of Wollongong on 2024-02-02 <1%

11 Internet

repository.bku.ac.id <1%
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https://repository.unissula.ac.id/42419/1/Ilmu%20Keperawatan_30902400191_fullpdf.pdf
http://repository.upp.ac.id/3590/2/BAB%201%202%203.pdf
http://repository.bku.ac.id/xmlui/bitstream/handle/123456789/3085/39.RISSA%20IRIANITA%20CK118046-1-97.pdf?sequence=1


12 Internet

repository.uin-suska.ac.id <1%

13 Internet

www.erevollution.com <1%

14 Student papers

LL DIKTI IX Turnitin Consortium Part III on 2025-09-08 <1%

15 Student papers

Badan PPSDM Kesehatan Kementerian Kesehatan on 2025-09-01 <1%

16 Student papers

Konsorsium Perguruan Tinggi Swasta Indonesia II on 2024-08-14 <1%

17 Internet

www.artiget.com <1%

18 Student papers

Badan PPSDM Kesehatan Kementerian Kesehatan on 2024-05-20 <1%

19 Student papers

Badan PPSDM Kesehatan Kementerian Kesehatan on 2025-10-06 <1%

20 Student papers

State Islamic University of Alauddin Makassar on 2023-09-24 <1%

21 Student papers

Badan PPSDM Kesehatan Kementerian Kesehatan on 2025-10-09 <1%

22 Student papers

LL Dikti IX Turnitin Consortium on 2026-07-14 <1%

23 Student papers

Linfield Christian School on 2021-09-11 <1%

24 Student papers

Universitas Muhammadiyah Purwokerto on 2022-07-19 <1%

25 Internet

www.bibliotecadeva.ro <1%
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https://repository.uin-suska.ac.id/94171/1/GABUNGAN%20KECUALI%20BAB%20HASIL%20-%20DILLA%20FEBRIANI%20TADRIS%20Ilmu%20Pengetahuan%20Sosial.pdf
https://www.erevollution.com/es/article/1183
http://www.artiget.com/uafgov/files/staff-council/meetings/fy16/sc268/Attachment_268_13_UAF_Memo_re_Travel_Hiring_Restrictions_Jan_15_2016.pdf
https://www.bibliotecadeva.ro/periodice/scanteia/1968/05/scanteia_1968_05_7695.pdf


26 Student papers

University of Oklahoma on 2020-10-20 <1%

27 Internet

repository.poltekkes-medan.ac.id <1%

28 Student papers

Sriwijaya University on 2021-12-20 <1%

29 Student papers

Universitas Sumatera Utara on 2023-08-03 <1%

30 Internet

www.northerntel.net <1%

31 Student papers

Badan PPSDM Kesehatan Kementerian Kesehatan on 2025-08-01 <1%

32 Student papers

Universitas Nasional on 2022-03-16 <1%

33 Student papers

University of Oklahoma on 2020-10-20 <1%

34 Internet

ia802305.us.archive.org <1%

35 Student papers

Badan PPSDM Kesehatan Kementerian Kesehatan on 2025-10-24 <1%

36 Student papers

LL Dikti IX Turnitin Consortium on 2026-07-09 <1%

37 Student papers

Universitas Kusuma Husada Surakarta on 2026-07-07 <1%

38 Internet

eprints.walisongo.ac.id <1%

39 Student papers

Badan PPSDM Kesehatan Kementerian Kesehatan on 2025-08-29 <1%
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https://repository.poltekkes-medan.ac.id/id/eprint/3616/2/2.BAB%201%20%283%29.pdf
http://www.northerntel.net/~pattis/images/pspbrwse.jbf
https://ia802305.us.archive.org/29/items/13821106/13821205.pdf
http://eprints.walisongo.ac.id/13220/1/SKRIPSI_1505036078_EKO_NUR_CHOLILUDIN.pdf

