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Lampiran 9 Lembar Penjelasan Sebelum Persetujuan Responden 

PENJELASAN SEBELUM PERSETUJUAN 

Kepada: 

Calon responden 

Dengan hormat, 

yang bertanda tangan di bawah ini: 

 Nama      : Kurniawan Putra Wahyu Illahi 

NIM : P17211203109 

Alamat  : Dsn. Jatisari 04/08, Ds. Sumberdawe Sari, Kec.Grati, 

Kab.Pasuruan 

Bermaksud akan mengadakan penelitian dengan judul “Pengaruh 

Mobilisasi Dini Terhadap tingkat Nyeri Pasien Pasca Operasi Laparatomi Di 

Ruang Rawat Bedah RSUD Grati”. Penelitian ini tidak akan menimbulkan akibat 

yang merugikan bagi anda sebagai responden maupun keluarga.penelitian ini 

berguna untuk menurunkan nyeri pasca operasi. Penelitian ini dilakukan kurang 

lebih 15 menit. Kerahasiaan semua informasi akan dijaga dan dipergunakan untuk 

kepentingan penelitian. Jika anda tidak bersedia menjadi responden, maka tidak ada 

ancaman bagi anda maupun keluarga. Jika anda bersedia menjadi responden, maka 

saya mohon kesediaan untuk menandatangani lembar persetujuan yang saya 

lampirkan dan menjawab pertanyaan-pertanyaan yang saya sertakan. Atas perhatian 

dan kesediaannya menjadi responden saya ucapkan terima kasih. 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

Peneliti , 

 

 

Kurniawan Putra Wahyu Illahi 



Lampiran 10 Lembar Informed Consent 

LEMBAR INFORMED CONSENT 

Saya yang bertanda tangan dibawah ini: 

Nama  : …………………………………………………………… 

Alamat  : …………………………………………………………… 

Jenis Kelamin : Laki-laki / Perempuan *)coret yang tidak perlu 

No telp/Hp : ………………………………………………………………… 

menyatakan bersedia menjadi responden dalam penelitian dari: 

Nama :  Kurniawan Putra Wahyu Illahi 

Instansi           : Poltekkes Kemenkes Malang  

Program Studi :  Sarjana Terapan Keperawatan 

Judul : Pengaruh Mobilisasi Dini Terhadap tingkat Nyeri Pasien Pasca 

Operasi Laparatomi Di Ruang Rawat Bedah RSUD Grati. 

Prosedur penelitian ini tidak akan memberikan dampak dan resiko apapun 

pada responden. Peneliti sudah memberikan penjelasan mengenai tujuan penelitian 

yaitu untuk menganalisa pengaruh mobilisasi dini terhadap perubahan tingkat nyeri 

klien pasca laparatomi dan manfaat penelitian yaitu sebagai gambaran pada 

mengenai pentingnya melakukan mobilisasi pasca operasi laparatomi untuk 

mengurangi nyeri Pasien dan mempercepat penyembuhan. Saya telah diberi 

kesempatan untuk bertanya mengenai hal yang belum dimengerti dan saya telah 

mendapatkan jawaban dengan jelas. Peneliti akan menjaga kerahasiaan jawaban 

dan pertanyaan yang sudah saya berikan. 

Dengan ini saya menyatakan secara sukarela untuk ikut sebagai responden 

dalam penelitian ini serta bersedia menjawab semua pertanyaan dengan sadar dan 

sebenar-benarnya. 

 

 

 

 

 

 

Pasurun,  ,……………… 

Respoden 

 

 

……………………… 

 



Lampiran 11 Kuisioner Nyeri 

SKALA NYERI NUMERIC RATING SCALE (NRS) 

 

A. KARAKTERISTIK RESPONDEN 

1. Nama : 

2. Usia : 

3. Pendidikan:   SD SMP SMA Perguruan Tinggi 

4. Jenis Kelamin: laki-laki     Perempuan  

 

B.  PETUNJUK 

 

          

1. Skala nyeri sebelum mobilisasi dini : 

2. Skala nyeri sesudah mobilisasi dini : 
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Lampiran 12 SOP Mobilisasi Dini 

SOP Mobilisasi Dini 

Pengertian Mobilisasi dini yaitu proses aktivitas yang dilakukan secara lebih 

dini pasca operasi laparatomi 5 jam pertama dan terdiri dari dua 

langkah yakni langkah pertama menggerakkan ekstremitas klien 

dengan menekuk dan meluruskannya (masing-masing di ulang 3 

kali, setiap pengulangan 8 kali hitungan), kemudian langkah 

kedua melakukan miring kanan dan miring kiri (masing-masing 

selama 15 menit) 

Tujuan  Memperlancar peredaran darah 

Mengurangi nyeri pasien pasca operasi laparatomi  

Mendorong pasien pasca operasi laparatomi untuk melakukan 

mobilisasi lebih dini. 

Indikasi  Pasien pasca operasi laparatomi 6-8 jam pertama 

Pasien yang merasakan nyeri pasca operasi laparatomi  

Pasien yang memiliki tanda-tanda vital normal dan dapat diajak 

untuk berkomunikasi 

Kontraidikasi Pasien yang mengalami penurunan kesadaran, tanda-tanda vital 

tidak normal 

Persiapan Peneliti Memberi salam, perkenalkan diri kepada pasien dan keluarga. 

Menjelaskan prosedur dan tujuan mobilisasi dini kepada pasien 

dan keluarga 

Memberi kesempatan pasien dan keluarga untuk bertanya 

Menciptakan lingkungan yang nyaman 

Persiapan Pasien Pastikan pasien pulih kesadarannya dan mampu diajak 

berkomunikasi 

Pastikan pasien siap dan bersedia melakukan mobilisasi dini 

Pastikan keluarga pasien menyetujui pelaksanaan 

mobilisasi pada pasien 

Jaga privasi pasien dengan menutup tirai atau pintu kamar pasien. 

Atur posisi pasien agar merasa  nyaman 

Tindakan  Cuci tangan, pakai sarung tangan bila perlu 



Beritahu pasien dan keluarga bahwa kegiatan mobilisasi dini akan 

segera dimulai 

Pastikan posisi pasien dalam keadaan yang nyaman 

Langkah pertama: 

Menekuk dan meluruskan ekstremitas 

Mulai menggerakkan ekstremitas atas sebelah kanan, ditekuk dan 

diluruskan, ulangi hingga 3 kali gerakan 

Lanjutkan menggerakkan ekstremitas atas sebelah kiri, ditekuk 

dan diluruskan, ulangi hingga 3 kali gerakan 

menggerakkan ekstremitas bawah sebelah kanan, ditekuk dan 

diluruskan, ulangi hingga 3 kali gerakan 

menggerakkan ekstremitas bawah sebelah kiri, ditekuk dan 

diluruskan, ulangi hingga 3 kali gerakan 

setiap pengulangan, dihitung dalam 8 kali hitungan 

Langkah kedua: 

Pada langkah kedua, dapat dilakukan miring ke sisi kanan terlebih 

dahulu atau pun miring ke sisi kiri terlebih dahulu. 

Melakukan miring kanan 

Posisikan pasien di salah satu sisi tempat tidur 

Fleksikan lutut pasien yang tidak mengenai kasur dan diletakkan 

diatas bantal atau guling tambahan 

Tempatkan satu tangan pada pinggul pasien dan yang lain pada 

bahu 

Miringkan pasien ke sisi kanan  

Posisikan pasien  dengan  nyaman,  tangan kiri disamping kepala 

dan diletakkan pada bantal, dan tangan kanan menyentuh kasur. 

Miringkan pasien ke sisi kanan hingga  15 menit 

 

Melakukan miring kiri 

Posisikan pasien di salah satu sisi tempat tidur 



Fleksikan lutut pasien yang tidak mengenai kasur dan diletkkan 

diatas bantal atau guling tambahan 

Tempatkan satu tangan pada pinggul pasien dan yang lain pada 

bahu 

Miringkan pasien ke sisi kiri  

Posisikan pasien dengan nyaman, tangan kanan disamping kepala 

dan diletakkan pada bantal, dan tangan kiri menyentuh kasur. 

Miringkan pasien ke sisi kiri hingga 15 menit 

Evaluasi  Evaluasi hasil kegiatan dan respon pasien sebelum dan setelah 

tindakan 

Beri reinforcement positif pada pasien dan keluarga 

Akhiri kegiatan dengan baik 

Dokumentasi  Catat tindakan yang sudah dilakukan, tanggal dan jam 

pelaksanaan 

Catat intensitas skala nyeri klien sebelum dan sesudah tindakan 

mobilisasi dini dilakukan 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Lampiran 13 Data Hasil Analisis 

Hasil Tes Normality 

Tests of Normality 

 Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

Pre eksperimen ,124 16 ,200* ,963 16 ,721 

Post eksperimen ,132 16 ,200* ,926 16 ,207 

Pre kontrol ,236 16 ,018 ,917 16 ,151 

Post kontrol ,117 16 ,200* ,975 16 ,914 

*. This is a lower bound of the true significance. 

a. Lilliefors Significance Correction 

 

Hasil Distribusi Umum 

Umurkelompokekperimen 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

20-30 6 37,5 37,5 37,5 

31-40 2 12,5 12,5 50,0 

41-50 3 18,8 18,8 68,8 

51-60 3 18,8 18,8 87,5 

61-70 2 12,5 12,5 100,0 

Total 16 100,0 100,0  

 

 

 



Umurkelompokkontrol 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

20-30 8 50,0 50,0 50,0 

31-40 5 31,3 31,3 81,3 

51-60 3 18,8 18,8 100,0 

Total 16 100,0 100,0  

 

 

Pendidikan kelompok eksperimen 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

SD 6 37,5 37,5 37,5 

SMP 3 18,8 18,8 56,3 

SMA 5 31,3 31,3 87,5 

PERGURUAN TINGGI 2 12,5 12,5 100,0 

Total 16 100,0 100,0  

 

 

 

 

 

 

 



Pendidikan kelompok kontrol 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

SD 3 18,8 18,8 18,8 

SMP 3 18,8 18,8 37,5 

SMA 9 56,3 56,3 93,8 

PERGURUAN TINGGI 1 6,3 6,3 100,0 

Total 16 100,0 100,0  

 

 

Jenis kelamin kelompok eksperimen 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

LAKI-LAKI 5 31,3 31,3 31,3 

PEREMPUAN 11 68,8 68,8 100,0 

Total 16 100,0 100,0  

 

 

Jenis kelamin kelompok kontrol 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

LAKI-LAKI 4 25,0 25,0 25,0 

PEREMPUAN 12 75,0 75,0 100,0 

Total 16 100,0 100,0  

 



Hasil Tes Paired T Test 

Paired Samples Statistics 

 Mean N Std. Deviation Std. Error Mean 

Pair 1 

Pre eksperimen 6,63 16 1,204 ,301 

Post eksperimen 5,44 16 1,711 ,428 

Pair 2 

Pre kontrol 6,25 16 1,291 ,323 

Post kontrol 5,63 16 1,408 ,352 

 

Paired Samples Correlations 

 N Correlation Sig. 

Pair 1 
Pre eksperimen & Post 

eksperimen 
16 ,861 ,000 

Pair 2 Pre kontrol & Post kontrol 16 ,862 ,000 

 

Paired Samples Test 

 Paired Differences 

Mean Std. Deviation Std. Error Mean 95% Confidence 

Interval of the 

Difference 

Lower 

Pair 1 
Pre eksperimen - Post 

eksperimen 
1,188 ,911 ,228 ,702 

Pair 2 Pre kontrol - Post kontrol ,625 ,719 ,180 ,242 

 

 

 



Paired Samples Test 

 Paired Differences t df Sig. (2-tailed) 

95% Confidence 

Interval of the 

Difference 

Upper 

Pair 1 
Pre eksperimen - Post 

eksperimen 
1,673 5,216 15 ,000 

Pair 2 Pre kontrol - Post kontrol 1,008 3,478 15 ,003 

 

Hasil Tes Independent T Test 

Independent Samples Test 

 Levene's Test for Equality of 

Variances 

t-test for 

Equality of 

Means 

F Sig. t 

post eksperimen post kontrol 

Equal variances assumed 15,415 ,000 11,867 

Equal variances not 

assumed 

  
11,867 

 

Independent Samples Test 

 t-test for Equality of Means 

df Sig. (2-tailed) Mean Difference 

post eksperimen post kontrol 

Equal variances assumed 30 ,000 5,438 

Equal variances not assumed 19,311 ,000 5,438 

 



Independent Samples Test 

 t-test for Equality of Means 

Std. Error 

Difference 

95% Confidence 

Interval of the 

Difference 

Lower 

post eksperimen post kontrol 

Equal variances assumed ,458 4,502 

Equal variances not assumed ,458 4,480 

 

Independent Samples Test 

 t-test for Equality of 

Means 

95% Confidence 

Interval of the 

Difference 

Upper 

post eksperimen post kontrol 

Equal variances assumed 6,373 

Equal variances not assumed 6,395 

 

 

 

 

 

 

 



Independent Samples Test 

 Levene's Test for Equality of 

Variances 

t-test for 

Equality of 

Means 

F Sig. t 

pre eksperimen pre kontrol 

Equal variances assumed 4,879 ,035 -17,661 

Equal variances not 

assumed 

  
-17,661 

 

Independent Samples Test 

 t-test for Equality of Means 

df Sig. (2-tailed) Mean Difference 

pre eksperimen pre kontrol 

Equal variances assumed 30 ,000 -6,250 

Equal variances not assumed 20,830 ,000 -6,250 

 

Independent Samples Test 

 t-test for Equality of Means 

Std. Error 

Difference 

95% Confidence 

Interval of the 

Difference 

Lower 

pre eksperimen pre kontrol 

Equal variances assumed ,354 -6,973 

Equal variances not assumed ,354 -6,986 

 



 

Independent Samples Test 

 t-test for Equality of 

Means 

95% Confidence 

Interval of the 

Difference 

Upper 

pre eksperimen pre kontrol 

Equal variances assumed -5,527 

Equal variances not assumed -5,514 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Lampiran 14 Dokumentasi 

      

      

 

 

 


