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LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN
(INFORMED CONSENT)

Saya yang bertanda tangan di bawah ini :
Nama
Alamat
Umur

No. Responden

Menyatakan bersedia menjadi responden dalam penelitian dilakukan oleh
mahasiswa prodi S.Tr Keperawatan Poltekkes Kemenkes Medan yang bernama
Grace Nataline Sibagariang dengan judul “Hubungan Tingkat Nyeri Luka Operasi
Dengan Mobilisasi Dini Pada Ibu Post Sectio Caesarea Di RSU Sufina Aziz
Medan Tahun 2023”

Saya memahami penelitian ini dimaksudkan untuk kepentingan peneliti
dalam menyalesaikan skripsi dan tidak merugikkan saya dalam segi apapun dan
jawaban yang saya berikan akan dijaga kerahasiaannya. Persetujuan ini saya
buat secara sukarela dan tidak ada unsur pemaksaan dari manapun. Demikian

pernyataan ini saya buat untuk dapat digunakan bagaimana semestinya.

Peneliti Respondan

Grace Nataline Sibagariang S )
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PENGANTAR KUESIONER

JUDUL : HUBUNGAN TINGKAT NYERI LUKA OPERASI DENGAN
MOBILISASI DINI PADA IBU POST SECTIO CAESAREA DI
RSU SUFINA AZIZ MEDAN TAHUN 2023

NAMA . GRACE NATALINE SIBAGARIANG

NIM : P07520219058

Dengan Hormat,

Dalam rangka untuk penulisan skripsi yang merupakan tugas akhir untuk
memenuhi salah satu syarat untuk menyelesaikan perkuliahan di Politeknik
Kesehatan Medan dan mancapai gelar Sarjana Terapan, maka peneliti ini
memohon kesediaan kepada responden untuk dapat mengisi kuesioner ini.
Kuesioner penelitian ini bertujuan untuk mengetahui Hubungan Tingkat Nyeri
Luka Operasi Dengan Mobilisasi Dini Pada Ibu Post Sectio Caesarea Di RSU
Sufina Aziz Medan. Oleh karena itu, peneliti dengan hormat meminta kesediaan
kepada responden untuk menjawab pertanyaan-pertanyaan yang peneliti berikan
dengan sejujur-jujurnya. Setiap jawaban yang anda berikan mempunyai arti yang
sangat penting bagi peneliti, penelitian ini tidak akan berjalan jika peneliti tidak
mendapatkan informasi yang dapat mendukung penyedian data penelitian ini.

Atas perhatian dan kerjasamanya, peneliti mengucapkan terima kasih.

Peneliti,

Grace Nataline Sibagariang
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LEMBAR OBSERVASIONAL
HUBUNGAN TINGKAT NYERI LUKA OPERASI DENGAN MOBILISASI DINI

PADA IBU POST SECTIO CAESAREA DI RSU SUFINA AZIZ MEDAN
TAHUN 2023

Berikan tanda silang (x) pada nomor yang menggambarkan tentang uraian
tingkat nyeri luka operasi yang anda alami sekarang

LEMBAR NUMERIC RATING SCALE (NRS) TINGKAT NYERI NUMERIC

Tidak Nyeri Nyeri
Nyeri Sedang Sangat
Hebat
Keterangan :
0 : Tidak Nyeri

1-3 (Nyeri Ringan) : Klien dapat berkomunikasi dengan baik dan klien dapat
melakukan aktivitasnya secara mandiri tampa bantuan orang lain.

4-7 (Nyeri Sedang) : Klien meringis kesakitan, dapat menunjukkan lokasi nyeri,
dapat mendeskripsikan, dapat mengikuti perintah dengan baik

8-10 (Nyeri Berat) : Klien tidak dapat mengikuti perintah tapi masih ada respon
terhadap tindakan, dapat menunjukkan lokasi nyeri, tidak dapat mendeskripsikan

dan nafas panjang, klien tidak mampu berkomunikasi dan memukul



LEMBAR OBSERVASI MOBILISASI DINI

Petunjuk Pengisian :

Bacalah setiap pertanyaan dengan seksama, berikan pendapat saudara dengan

memberi tanda check (V) pada tempat kosong yang tersedia yang mewakili

jawaban saudara, kejujuran saudara dalam memberikan pendapat akan sangat

membantu dalam evaluasi. Dengan ketentuan sebagai berikut :

Jawaban “YA”, jika saudara pernah melakukan

Jawaban “TIDAK”, jika saudara tidak pernah melakukan

Jawaban
No Pertanyaan Ya Tidak
Selama 6 jam pertama setelah operasi

1 Apakah ibu melakukan terik nafas dalam dan
menghembuskannya sebanyak 3 kali dalam 1 menit?

2 | Apakah ibu bisa menggenggam dan membuka jari
tangan ibu selama 30 detik?

3 | Apakah ibu dalam posisi terlentang bisa mengangkat
lengan ke atas kepala dan menurunkannya kembali
sebanyak 5-10 kali selama 30 detik?

4 | Apakah ibu bisa menekuk dan meluruskan siku selama
30 detik?

5 | Apakah ibu bisa menggerakkan telapak kaki (menariknya
ke atas, meluruskannya ke dean, memutar telapak kaki)?

Pada 6-10 jam berikutnya
6 | Apakah ibu bisa miring kanan selama 1 menit?
7 | Apakah ibu bisa miring kiri selama 1 menit?
Pada 11-24 jam setelah operasi
8 | Apakah ibu bisa melakukan posisi setengan duduk?
Hari ke 2 setelah operasi
9 | Apakah ibu bisa duduk secara mandiri?
10 | Apakah ibu bisa duduk dengan kaki menggantung di

tempat tidur?




Keterangan:

1. 90-100 : Sangat Baik

2. 70-80 : Baik

3. 50-60 : Cukup

4. 30-40 : Kurang

5. 0-1 : Sangat Kurang
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SOP MOBILISASI DINI PADA IBU POST SECTIO CAESAREA

Instruksi kerja

Tanggal pelaksanaan : | Nama peneliti :

Pengertian Mobilisasi dini post sectio caesarea adalah suatu pergerakan,
posisi atau adanya kegiatan yang dilakukan ibu setelah
beberapa jam melahirkan dengan persalinan caesarea.

Tujuan 1. Mempercepat penyembuhan luka

2. Mampu memenuhi kebutuhan personal hygiene ibu dan
bayi

3. Mencegah terjadinya trombosis dan tromboemboli

4. Mengurangi lama rawat di Rumah Sakit

Kebijakan Ibu dengan post sectio caesarea

Prosedur A. Tahap pra interaksi

pelaksanaan 1. Menyiapkan SOP mobilisasi yang akan digunakan

2. Melihat data atau riwayat SC pasien
3. Mengkaji kesiapan ibu untuk melakukan mobilisasi
dini dan.
4. Mencuci tangan
B. Tahap orientasi
1. Memberikan salam dan memperkenalkan diri
2. Menjelaskan tujuan dan prosedur
3. Menyanyakan persetujuan dengan mengisi inform
consent
C. Tahap kerja
1. Menjaga privasi pasien
2. Mengatur posisi senyaman mungkin dan berikan
lingkungan yang tenang
3. Anjurkan pasien distraksi relaksasi nafas dalam
dengan tarik nafas perlahan-lahan lewat hidung dan
keluarkan lewat mulut sambil mengencangkan
dinding perut sebanyak 3 kali kurang lebih selama 1
menit

4. Latihan gerak tangan, lakukan gerakan abduksi dan




adduksi pada jari tangan, lengan dan siku selama
setengah menit
Tetap dalam posisi berbaring, kedua lengan
diluruskan diatas kepala dengan telapak tangan
menghadap ke atas

Lakukan gerakan menarik keatas secara bergantian
sebanyak 5-10 kali

Latihan gerak kaki vyaitu dengan menggerakan
abduksi dan adduksi, rotasi pada seluruh bagian
kaki

D. Tahap terminasi

1.
2.

P‘

Melakukan evaluasi tindakan

Menganjurkan klien untuk melakukan kembali
setiap latihan dengan pengawasan keluarga
berpamitan dengan klien

Mencuci tangan

Men catat dalam lembar obserasi
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Master Tabel

Master Tabel Hubungan Tingkat Myeri Luka Operasi Dengan Mobilisasi Dini Pada Pasien Ibu Pesr Sectic Capsarea Di RSU Sufina Aziz Medan Tahun 2023

; " ; Fiimayat 5C Tingkat . Mabilizasi ini .
Mo | Mama Pesien| Umur| Kode | Pendidikan | Kode| Paritas | Kode et Kode Mg Kategori | kode T RNERRBAD Total Skar|  Kateqori  Kiode
1 My Bl |2 | SMA [ 3 | Mukipara) 2 [ Sudsh 1 T |MyeriSedang| 2 | 1) OQ0p 0P QP 10 ] 100 | SangatBiaik | 1
2 Hly.J & ] | |Primipara| 1 [ Belom [ 2 | % | MyeriBerat | 3 | 1| U A{ {0 A O Of{0f0] & [B0] Cukup | 3
3 Hy.B a2 SMA |3 |Mubpara| 2 [ Sudsh | 1 T |MyeriSedang| 2 [ 1) 0[Of0O{ T A[ 1[0 1] & ] &0 B, Z
4 Hly. k. &2 50 || Mukipara| 2 | Behm | 2 | 7 [MyeriSedang] 2 ] A{ OO O[]0 H{O[ [ 1] & [B)] Cukup |3
i Wy C |33 | 3] SMA [ 3 |Mubipara] 2 [ Sudsh | 1 | 3 |MyeriBingan| 1 [ TV {O 0] & |80 Bak 2
b hy. 5 & 2| SMP [ 2 |Primipara) 1 [ Bem [ 2 | & | MyerBerat | 3 [ U] A {O]JOp ][O0 0{0] 4 [40] Kuang | 4
7 My W o3[ WA | 3 [Mdkparal 2 | Sudsh | T |MyeriSedang| 2 ) 1)L {O)O) ][t 0]0f & [ 60| OCukup |3
8 hly. F B3| OESMA ] 3 | Mubiparal 2 [ Sudsh | 3 | MyeriBingan | 1 [ ][OOI 1710 ) 100 | SangatBaik | 1
3 My H |32 | 3] SMA [ 3 |Mubipara] 2 [ Sudsh | 1 | 7 |MyeriSedang] 2 [ T{ VO[O 0] & |80 Bak 2
1] My L & 2| SMP [ 2 |Primipara) 1 [ Bem [ 2 | & | MyerBerat | 3 [ A] [ Af0)0Q0{ 0] & [ 60| Cukup |3
1 Hy.0 R EMP | 2 |Primiparal 1] Belum | 2 | 3 | MyeriBerat | 3 [ [ 1 QO[O[H{O]0[0)0) 1] 4 [ 40[ Kuang | 4
12 hly. & A 2| SMA ] 3 | Mubiparal 2 [ Sudsh | T [MyeriSedang] 2 [ 1] L[ A]0] 17 10 ) 100 | SangatBiaik. | 1
4 hly.P Wl 50 1| Mukipara| 2 | Sudsh | 1 T [MyeriSedang) 2 [ 1] L[ O[0Q ] I[A[0)0]0] & ] 60| Cukup | 3
1 hy. Y 2| SMA [ 3 | Mubipara] 2 [ Sudsh | T |MyeriSedang| 2 ) 1) L[] A Af00)0j0f & [ 60| Cukup |3
15 hly. K. ANl EMP | 2 |Primiparal 1] Belum | 2 | 3 | MyeriBerat | 3 [ [ 1 QO[O[ {0 1{0]0) 0] 4 40 Kuang | 4
1k My, B3| OESMA ] 3 | Mubiparal 2 [ Sudsh | T [MyeriSedang) 2 [ 1] L[ O[0Q ] I[A[0)0]0] & ] 60| Cukup | 3
] .| 23] SMA ] 3 | Mubiparal 2 [ Sudsh | T [MyeriSedang) 2 [ 1] L[ Af O I[O[0)0]0] & ] 60 Cukup | 3
1 hly. J M3 SMA [ 3 | Mubipara] 2 | Sudah | 1 | 3 | MyeriBingan| 1 [ T[T 0f0] & | 80| Bak 2
13 My K A2 5P| 2 | Mulkipara] 2 [ Sudsh | T |MyeriSedang| 2 ) 1) L[] 1] f0jaj0jof & [ 60| Cukup |3
20 Myt | M| 3] SMA [ 3 Mubpara] 2 [ Sudsh | 1 | 7 |MyeriBingan| 1 [ T V[0 0[] & |80 Bak 2
2 hly.H A0 2| SMP | 2 |Mukipasral 2 | Bem [ & | 7 [MyeriSedang) 2 [ 1)U [A{AQP I O[0)0]0] & ] B0 Cukup | 3
& hly. C B d [ SMA [ 3 | Mubkipara] 2 [ Sudsh | 4 | MyeriBingan| 1 ) QAP A0 ] 100 | SangatBiaik | 1
& Hy.0 M1 0 | |Primipara| 1 [ Belm | 2 | & | MyeriBerat | 3 [ A [ 0[O A A{Of0f0] & [B0] Cukup | 3
i) hly.R &2 50 | |Primipara| 1 | Behm | 2 | % | MyeriBerat | 3 [ AU O[O0 0[1[1] & [B)] Cukup |3
& hly.0 23] SMA ] 3 | Mubiparal 2 [ Sudsh | 3 | MyeriBingan | 1 [ ][OOI 1710 ) 100 | SangatBaik | 1
& My W &1 EMP | & |Primiparal 1 ] Belum | & | 3 | MyeriBerat | 3 [ [ 1AL O [ O]O[0)0) 07 4 |40 Kuang | 4
& MW | 2] 2 [ SMP [ 2 [Mukipaa) 1| Bem | 2 | 7 |MyeriSedang| 2 [ 1) L[ A Af0j0j0j0f & [ 60| Cukup |3
P hy. T a3 50 1| Mukipara| 2 | Sudsh | 1 T [MyeriSedang) 2 [ 1] L[ AfOQ P I[A[0)0[0] & ] 60 Cukup | 3
P hly. & A3 ] WA ] 3 | Mubiparal 2 [ Sudsh | 3 | MyeriBingan | 1 [ ][OOI 1710 ) 100 | SangatBaik | 1
il My L &2 &0 || Mulipara| 2 [ Belim | 2 | 7 [MyeriSedang] & [ 1[0 [0 A] [ 0f0f0] & |60] Cukup | 3
i My K A3 [ EMA [ 3 | Mulipara] 2 [ Sudsh | | MyeriSedang| 2 ) 1A QAP AP A] 10 ] 100 | SangatBaik | 1
2 Hly. J 21 1] EMP | |Primipara| 1 | Behm | 2 | 9 | MueriBerat | 3 [ AU A O[] 0)O[0[0[0] 4 [40] Kuang | 4
i hly. | 20 3] SMA [ 3 Mubipara] 2 | Sudah | 1 | 7 |MyeriSedang] & [ T{ V{0017 & |80 Bak 2
i hly. P R &0 1| Mulipara| 2 [ Sudsh | T |MyeriSedang| 2 ) 1) L[] A Af00)0j0f & [ 60| Cukup |3
i My W g2 EMP o[ 2 |Mubipara) 2 [ Bem [ 2 | 7 |MueriSedang| 2 [ A] L[ APAfO)0Q0{0f & [ 60| Cukup |3
% hu. 2 B0F 0 SMA T3 I Mdtiaral 2 1 Sudah ! 3 [MueriBinganl 1 DO DED AT DDA 10 10001 Sanaat Baik. | 1
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Output SPSS

Hasil Distribusi Frekuensi Berdasarkan Usia Di RSU Sufina Aziz Medan

Tahun 2023
Umur
Frequenc Valid Cumulative
y Percent Percent Percent

Valid 20-25 6 16.7 16.7 16.7

26-30 13 36.1 36.1 52.8

31-35 17 47.2 47.2 100.0

Total 36 100.0 100.0

Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Tingkat Pendidikan
Di RSU Sufina Aziz Medan Tahun 2023

Tingkat_Pendidikan

Frequenc Valid Cumulative
y Percent Percent Percent
Valid SD 9 25.0 25.0 25.0
SMP 9 25.0 25.0 50.0
SMA 18 50.0 50.0 100.0
Total 36 100.0 100.0

Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Paritas

Di RSU Sufina Aziz Medan Tahun 2023

Paritas
Frequenc Valid Cumulative
y Percent Percent Percent
Valid Primipara 10 27.8 27.8 27.8
Multipara 26 72.2 72.2 100.0

Total 36 100.0 100.0




Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Riwayat SC Sebelumnya
Operasi Pada Pasien Post Sectio Caesarea Di RSU Sufina Azziz Medan
Tahun 2023

Riwayat_SC_Sebelumnya

Frequenc Valid Cumulative
y Percent Percent Percent
Valid Sudah 22 61.1 61.1 61.1
Belum 14 38.9 38.9 100.0
Total 36 100.0 100.0

Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Tingkat Nyeri Luka Operasi
Pada Pasien Post Sectio Caesarea Di RSU Sufina Azziz Medan
Tahun 2023

Tingkat_Nyeri

Frequenc Valid Cumulative
y Percent Percent Percent
Valid Nyeri Ringan 8 22.2 22.2 22.2
Nyeri 19 52.8 52.8 75.0
Sedang
Nyeri Berat 9 25.0 25.0 100.0
Total 36 100.0 100.0

Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Mobilisasi Dini Pada Pasien
Post Sectio Caesarea Di RSU Sufina Azziz Medan Tahun 2023

Mobilisasi_Dini

Frequenc Valid Cumulative
y Percent Percent Percent
Valid Sangat 8 22.2 22.2 22.2
Baik
Baik 6 16.7 16.7 38.9
Cukup 17 47.2 47.2 86.1
Kurang 5 13.9 13.9 100.0

Total 36 100.0 100.0




Hasil Tabulasi Silang Antara Tingkat Nyeri Luka Operasi Dengan Mobilisasi
Dini Pada Ibu Post Sectio Caesarea Di RSU Sufina Aziz Medan
Tahun 2023

Tingkat_Nyeri * Mobilisasi_Dini Crosstabulation

Count
Mobilisasi_Dini
Sangat
Baik Baik Cukup  Kurang Total
Tingkat_Ny Nyeri Ringan 5 3 0 0 8
eri Nyeri Sedang 3 3 13 0 19
Nyeri Berat 0 0 4 5 9
Total 8 6 17 5 36
Hasil Uji Spearman Rank
Correlations
Mobilisasi_D
Tingkat_Nyeri ini
Spearman's rho Tingkat_Nyeri Correlation Coefficient 1.000 775
Sig. (2-tailed) . .000
N 36 36
Mobilisasi_Dini Correlation Coefficient 775 1.000
Sig. (2-tailed) .000 .
N 36 36

** Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).
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LEMBAR KONSULTASI BIMBINGAN SKRIPSI

JUDUL PELITIAN  HUBUNGAN TINGKAT NYERI LUKA OPERASI
DENGAN MOBILISASI DINI PADA IBU POST SECTIO
CAESAREA DI RSU SUFINA AZIZ MEDAN TAHUN

2023
NAMA MAHASISWA : Grace Nataline Sibagarang
NIM : P07520219058

NAMA PEMBIMBING | : Suriani Br. Ginting, SST, S.Pd, S.Kep, Ns, M.Kep
NAMA PEMBIMBING Il : Lestari S.Kep, Ns, M.Kep

Paraf

Hari/ Materi
No Pembimbing | Pembimbing

Tanggal | Pembimbing \ 0

\

Mahasiswa

1 Selasa/ Konsultasi

6 Senin/ Revisi BAB |
28-11- | dan ACC BAB

I
18-10- judul 4
2022 ‘
2 Jumat/ Mengajukan
28-10- judul ’l‘ %
2022
3 | Jumat | ACC judul
28-10- Q )r a&d
2022 A ‘ ]
4 Sabtu/ Konsultasi K
12-11- | telaah jurnal (4 QR&
2022 \
5 | Jumat/ Konsultasi =
18-11- BAB | \
2022 ‘Q ‘\ 4
A -




2022 |
7 | Selasa/ Konsultasi [
13-12- BAB Il
2022 '\
8 |Jumatl | Revisi BAB i
16-12- dan ACC BAB 2? i %
2022 Il
9 | Rabu/ Konsultasi ‘
21-12- BAB Il ’\ dff’
2022 dan
Konsultasi :Q
kuesioner '\
10 | Kamis/ | ACC Proposal
22-05- -)Y \
2023 (\
11 | Jumat/ | Ujian seminar
23-05- hasil \
2023
12 | Senin/ | Revisi BAB Il !
26-02- | dan ACC BAB
2023 Il Persiapan 4 Q;‘!
Penelitian di
= \ .
13 | Jumat/ Konsultasi
10-08- BAB IV dan * \ 7/2[
2023 BAB V \
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