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Lampiran 2 Surat Izin Studi Pendahuluan

<N{J> Fakultas limu Kesehatan

Universitas
CD'\—P Bhakti Kencana

Nomor - 313/03/FIK-UBK/V/ 2023
Lampiran H
Perihal : Permohonan Izin Pengambilan Data Penelitian

Yth. Direktur RSUD Kota Bandung
Kepala Diklat RSUD Kota Bandung

di

Tempat

Dengan Hormat,

Sehubungan akan dilaksanakannya penelitian bagi mahasiswa Program Studi Sarjana Terapan
Keperawatan Anestesiologi Fakultas Iimu Kesehatan Universitas Bhakti Kencana dalam
rangka penyusunan Laporan Tugas Akhir maka dengan ini kami bermaksud memohon agar
kiranya Bapak / Ibu pimpinan dapat memberikan izin kepada mahasiswa kami :

Nama : Ramdhani Dwi Lestari

NPM : 191F103019

JudulLTA  : Pengaruh Mobilisasi Dini Terhadap Tekanan Darah Pasien Post Sectio
Caesarea dengan Spinal Anestesi di RSUD Kota Bandung

Untuk Pengambilan Data Penelitian atau informasi yang diperlukan pada wilayah kerja di
instansi yang Bapak/ Ibu pimpin.
Demikian surat permohonan izin ini kami sampaikan, atas perhatiannya kami ucapkan

terimakasih.
Ban‘igng, 25 Mei 2023
Wiivers\ 8 Bhakti Kencana
JDeKanF, u Kesehatan
5
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Lampiran 3 Balasan Surat Izin Studi Pendahuluan

PEMERINTAH KOTA BANDUNG
RUMAH SAKIT UMUM DAERAH

Jalan Rumah Sakit Nomor 22 Cinambo-Bandung 'Kodc‘ Pos 40612
Telepon (022) 7811794,7811793,7800017, Faksimile (022) 7809581
Laman : rsudkotabandung.web.id; Pos-el (E-mail):rsudkotabandungfayahno.com

Bandung , 20 Januan 2023

Nomor : PP.06.02/ &1 -RSUD/1/2023 Kepada Yth.
Lampiran  :- Dekan Fakultas llmu Kesehatan
Sifat : Biasa Universitas Bhakt Kencana
Perihal : Permohonan ljin Studi Pendahuluan
di
Tetnpat

Menindak Lanjuti Surat Saudara No. 685/03/FIK-UBK/XII[/2022 Tanggal 27

Desember 2022 , tentang permohonan ljin Studi Pendahuluan , atas

nama:

Nama : Ramdhani Dwi Lestari

NPM / NIM : 191F103019

Program Studi : Keperawatan Anestesi §

Judul : Pengaruh Mobilisasi Dini Terhadap Tekanan Darah Pasien
Post Sectio Caesarea Dengan Spinal Anestesi Di RSUD Kota
Bandung

Pada prinsipnya kami tidak keberatan atas permohonan tersebut dengan
pelaksanaan harus sesuai dengan Ketentuan Sebagai Berikut :

1. Harus mengikuti Peraturan / tata tertib yang berlaku di Rumah Sakit Umum
Duerah Kota Bandung.

2. Untuk Penelitian harus melampirkan Surat Rekomendasi dari Kepala Badan
Kesatuan Bangsa dan Politik Kota Bandung.

3. Hasil Penclitian agar di sampaikan kepada RSUD Kota Bandung dalam
bentuk hard copy dan atau soft copy-nya.

4. Izin penelitian ini berlaku Sampai Dengan : 20 Februarl 2023

S. Atas perhatian dan kerjasamanya kami ucapkan terimakasih.

FERIN

Pit. DIREW' RSUDATA BANDUNG

(2.

NIP. 196356¥619901 11002

T usan disa i kepada Yth:

Wakil Dircktur Pelayanan

Kepala Bidang Layanan Keperawatan

Kepala Scksi Pelayanan Keperawatan Gawat Darurat dan Rawat Khusus
Kepala Scksi Pelayanan Medik Rawat Jalan dan Rawat Inap

Kepala Bagian Kepegawaian, Pendidikan dan Pelatihan

Kepala Sub Bagian Pendidikan dan Pelatihan

SN DLN =



Lampiran 4 Surat lIzin Kesbangpol

I:94
SERREY A

Universitas ( )

Nomor : 082/03/FIK-UBK/I/ 2023
Lampiran -
Perihal : Permohonan Izin Pengambilan Data Penelitian

Yth. H. Bambang Sukardi, M.Si

Kepala Badan Kesatuan Bangsa dan Politik Kota Bandung
di

Tempat

Dengan Hormat,

Sehubungan akan dilaksanakannya penelitian bagi mahasiswa Program Studi Sarjana Terapan
Keperawatan Anestesiologi Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas Bhakti Kencana dalam
rangka penyusunan Laporan Tugas Akhir maka dengan ini kami bermaksud memohon agar
kiranya Bapak / Ibu pimpinan dapat memberikan izin kepada mahasiswa kami :

Nama : Ramdhani Dwi Lestari

NPM : 191F103019

Judul LTA  : Pengaruh Mobilisasi Dini Terhadap Tekanan Darah Pasien Post Sectio
Caesarea dengan Spinal Anestesi di RSUD Kota Bandung

Untuk Pengambilan Data Penelitian atau informasi yang diperlukan pada wilayah kerja di
instansi yang Bapak/ Ibu pimpin.

Demikian surat permohonan izin ini kami sampaikan, atas perhatiannya kami ucapkan
terimakasih

Bandung, 31 Januari 2023
ynhkf Bhakti Kencana

02009030149

Bhakti Kencana =
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Lampiran 5 Balasan Surat 1zin Kesbangpol

PEMERINTAH KOTA BANDUNG
BADAN KESATUAN BANGSA DAN POLITIK

Jalan Wastukencana No.2 Telp. 022 4230097 Bandung

Ul

SURAT KETERANGAN PENELITIAN
NOMOR : PK.03.04.05/221-BKBP/11/2023

Dasar : 1.Undang-undang Republik Indonesia Nomor 14 Tahun 2008 tentang
Keterbukaan Informasi Publik
2.Undang-undang Republik Indonesia Nomor 25 Tahun 2009 tentang
Pelayanan Publik
3.Peraturan Pemerintah Republik Indonesia Nomor 18 Tahun 2016
tentang Perangkat Daerah
4.Peraturan Menteri Dalam Negeri Nomor 3 Tahun 2018 tentang
Penerbitan Surat Keterangan Penelitian
5.Peraturan Daerah Kota Bandung Nomor 03 Tahun 2021 tentang
Pembentukan dan Susunan Perangkat Daerah Kota Bandung
Menimbang : Surat Dari Universitas Bhakti Kencana Nomor : 082/03/FIK-
UBK/1/2023, Tanggal 31 Januari 2023, Perihal Penelitian

MEMBERITAHUKAN BAHWA:

a.Nama : RAMDHANI DWI LESTARI
b.Alamat Lengkap : J1. Kebon Suuk, RT. 003/008, Desa. Cicalengka Wetan, Kec.
Cicalengka Kabupaten Bandung
No. Identitas, Hp : NIM. 191FI03019, Hp. 0859109860749
c.Untuk : 1) Melakukan Penelitian dengan Judul "Pengaruh Mobilisasi
Dini Terhadap Tekanan Darah Pasien Post Operasi Sectio
Caesarea Dengan Spmal Anestesi di RSUD Kota Bandung”.
2) Lokasi : Dinas Kesehatan, Rumah Sakit
Umum Daerah Kota Bandung

3) Anggota Tim =

4) Bidang Penelitian =

5) Status Penelitian : Baru

6) Waktu Pelaksanaan : 09 Februari 2023 s.d 09 Agustus

2023
d. Melaporkan hasil Penelitian kepada Wali Kota Bandung c.q Kepala Badan Kesatuan
Bangsa dan Politik Kota Bandung, paling lambat 1 minggu setelah selesai.
Demikian keterangan ini dibuat untuk digunakan seperlunya.

Bandung, 09 Februari 2023
a.n KEPALA BASATUAN BANGSA




Lampiran 6 Surat Izin Dinas Kesehatan

.

\

i : d bsi N
M= Universitas () =
"L/ Bhakti Kencana e

Nomor : 083/03/FIK-UBK/I/ 2023
Lampiran -
Perihal : Permohonan Izin Pengambilan Data Penelitian

.‘_“__j Fakultas llmu Kesehatan

Yth. Kepala Dinas Kesehatan Kota Bandung
di

Tempat

Dengan Hormat,

Sehubungan akan dilaksanakannya penelitian bagi mahasiswa Program Studi Sarjana Terapan
Keperawatan Anestesiologi Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas Bhakti Kencana dalam
rangka penyusunan Laporan Tugas Akhir maka dengan ini kami bermaksud memohon agar
kiranya Bapak / Ibu pimpinan dapat memberikan izin kepada mahasiswa kami :

Nama : Ramdhani Dwi Lestari

NPM : 191FI103019

JudulLTA  : Pengaruh Mobilisasi Dini Terhadap Tekanan Darah Pasien Post Sectio
Caesarea dengan Spinal Anestesi di RSUD Kota Bandung

Untuk Pengambilan Data Penelitian atau informasi yang diperlukan pada wilayah kerja di
instansi yang Bapak/ Ibu pimpin.

Demikian surat permohonan izin ini kami sampaikan, atas perhatiannya kami ucapkan
terimakasih

Bandun.g. 31 Januari 2023

It P1AY Bhakti Kencana
pckan‘Faku Kesehatan

2
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Lampiran 7 Balasan Surat Izin Dinas Kesehatan

PEMERINTAH KOTA BANDUNG
DINAS KESEHATAN

Jalan Supratman Nomor 73 Telp. 022-87244572 Bandung

SURAT KETERANGAN
Nomor: PP.06.02/3818/Dinkes/I1/2023

. Yang bertanda tangan dibawah ini:

a. Nama : ANHAR HADIAN, SKM

b. Jabatan : Kepala Dinas Keschatan Kota Bandung

Dengan ini menerangkan bahwa:

a. Nama : RAMDHANI DWI LESTARI

b. Alamat : Jalan Kebon Suuk, Rt. 003/008, Desa Cicalengka Wetan,
Kec. Cicalengka, Kab. Bandung

c. Maksud : Permohonan Penelitian “Pengaruh Mobilisasi Dini

Terhadap Tekanan Darah Pasien Post Operasi Sectio
Caesarea dengan Spinal Anestesi di RSUD Kota

Bandung®
d. Anggota : .
e. Waktu Pelak : Terhitung Mulai tanggal 21 Februari 2023 s.d
09 Agustus 2023
2. Surat Keterangan ini dibuat atas dasar:
a. Surat pengantar dari Kepala Badan Kesatuan Bangsa dan Politik (BKBP) Nomor:
PK.03.04.05/221-BKBP/11/2023 tanggal 09 Februari 2023
b. Surat permoh dari Fakultas llmu Kesch Universitas Bhakti K N
083/03/FIK-UBK/1/2023 tanggal 31 Januari 2023
3. Berhubung denga ksud bersangh diminta agar unit kerja yang terkait
memberikan bantuan serta fasilitas seperlunya sepanjang tidak menggangu kelancaran
dan menyangkut rahasia jab
Bandung, 21 Februari 2023
KEPALA DINAS KESEHATAN
KOTA BANDUNG
Ditar gan secara oleh
Kepola Dinas Keschalun
Anhar Hadlan, SKM
Pembina
NIP 19720611 199503 1 003
CATATAN
- Agar b L bhasil kegi lalul Kepala Sub Bagian Umum dan Kepegawalan

Dinas Kesehatan Kota Bandung.

Tembusan, disampaikan kepada Yth :

onawN -

. Kepala Dinas Keseh Kota Bandung [Sebagai Lap )
. Kepala Bidang Pelayanan Keschatan

Kepala Bidang P2P

Kepala Bidang Kesmas

Kepala Bidang SDK

Direktur Rumah Sakit Umum Daerah Kota Bandung
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Lampiran 8 Surat Izin Etik Penelitian

qD a/ Fakultas limu Kesehatan (bsi_ .
B IE Umvers_ntas =
LU\J)" BhaktiKencana V=)
Nomor : 084/03/FIK - UBK/1/2023
Lampiran -
Perihal : Permohonan_Pengajuan_Etik Penelitian

Yth. Komite Etik Penelitian Kesehatan Universitas Bhakti Kencana
di
Tempat

Dengan Hormat

Berkenaan dengan penyusunan Laporan Tugas Akhir sebagai prasyarat wajib bagi
mahasiswa Sarjana Terapan Keperawatan Anestesiologi Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas
Bhakti Kencana, maka dengan ini kami bermaksud mengajukan permohonan izin Uji Etik
Penelitian di wilayah kerja yang Bapak / Ibu pimpin. Adapun data mahasiswa yang akan
melakukan Uji Etik Penelitian tersebut adalah sebagai berikut :

Nama : Ramdhani Dwi Lestari

NIM : 191F103019

Pembimbing 1: Cici Valiani, SST.,M.Kes

Pembimbing 2: Hj Sri Sulami, S.Kep.,M.Kes

Judul Skripsi : Pengaruh Mobilisasi Dini Terhadap Tekanan Darah Pasien Post Sectio
Caesarea dengan Spinal Anestesi di RSUD Kota Bandung

Demikian permohonan izin ini kami sampaikan atas perhatian dan kerjasamanya kami
haturkan terima kasih.

Bandung, 31 Januari 2023
Defan FBadjas [lmu Kesehatan

i Kencana
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Lampiran 9 Balasan Surat Izin Etik Penelitian

KOMISI ETIK PENELITIAN KESEHATAN D (_} ]

UNIVERSITAS BHAKTI KENCANA -
J1. Sockamo - Hatta 754, Bandun 2N,
Telp : 022-7830 760 / 022-7830-768 . \)
mail : komisi.etik @bku.ac.id I/

KOMISI ETIK PENELITIAN KESEHATAN
HEALTH RESEARCH ETHICS COMMITTE
UNIVERSITAS BHAKTI KENCANA
BHAKT] KENCANA UNIVERSITY

KETERANGAN LAYAK ETIK
DESCRIPTION OF ETHICAL APPROVAL
“ETHICAL APPROVAL™
027/09.KEPK/UBK/IV/2023

Protokol penelitian yang diusulkan oleh
The research protocol proposed by

Peneliti Utama - Ramdhani Dwi Lestan
Principal in investigator

Nama institusi : Universitas Bhakti Kencana
Name of institution

Dengan judul
Tiule

Pengaruh Mobilisasi Dini Terhadap Tekanan Darah Pasien Post Sectio Caesarea Dengan Spinal Anestesi
Di RSUD Kota Bandung

The Effect of Early Mobilization Against Pressure Blood of Po.ﬂ Secnu Caesarea Panents with Spinal
Anesthesia al the Regional G [ Hospital in Bandung City

Dinyatakan layak etk sesuai (tujuh) standar WHO 2011, ymu l) Nl|ll Sosnl. 2) Nilai [lmiah, 3) Pemerataan

Beban dan Manfaat, dan 4) Risiko, 5) Bujukan atau eksp h luu Privacy, 7) Persetujuan
Setelah Penjelasan, yang merujuk pada Pedomm CIOMS 2016 llal ml sepem yang ditunjukan oleh terpenuhny
indikator setiap standar

Declared to be ethically approviate in accordance 1o 7 (seven) WHO 201 l:landar: 1) Social Value, 2) &lennﬁc

Value, 3) Equitable Assessment and Benefits, 4) Risks, 3) Per Eksp jon, 6) Confid. lii
Privacy, and Informed Concent, Rﬁmng 1o the 2016 CIOMS guidelines. This is as indicated by the ju[ﬁllmem

of the indi s of each k
Pernyataan Laik Etik ini berlaku selama kurun waktu 05 Apnil 2023 sampai dengan tanggal 05 April 2024

This declaration of ethics applies during the period 05 th April 2023 unnt 05 th April 2024.

05 April 2023
Profcssm and Chairperson

. ll..

§ Dﬂy

J. : .

NIK. 02019010336



Lampiran 10 Permohonan Menjadi Responden

PERMOHONAN DAN PENJELASAN MENJADI RESPONDEN
Saya yang bertanda tangan dibawah ini :
Nama : Ramdhani Dwi Lestari
NIM : 191F103019
Mahasiswa Keperawatan Anestesiologi Universitas Bhakti Kencana Bandung

Akan melakukan penelitian dengan judul “Pengaruh Mobilisasi Dini Terhadap
Tekanan Darah Pasien Post Sectio Caesarea Dengan Spinal Anestesi Di RSUD Kota
Bandung” untuk keperluan menyelesaikan skripsi.

Penelitian ini tidak menimbulkan akibat yang merugikan bagi ibu / saudari
sebagai responden. Kerahasiaan semua informasi yang berkaitan dengan reponden akan
saya jaga kerahasiaannya dan hanya untuk kepentingan penelitian.. Apabila ibu /saudari
menyetujui menjadi responden maka saya mohon kesediaan nya untuk menandatangani
surat persetujuan yang telah peneliti persiapkan. Dan jika ibu /saudari tidek setuju
menjadi responden maka ibu / saudari berhak untuk tidak ikut terlibat dalam penelitian
ini.

Demikian permohonan dan penjelasan menjadi responden ini saya buat dan saya
sampaikan terima kasih atas perhatiannya dan kesediaannya menjadi responden dalam
penelitian ini.

Bandung)¥ebruari 2023

Peneliti

Ramdhani Dwi Lestari
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Lampiran 11 Informed Consent

Lembar Persetujuan Responden

(Informed Consent)

Saya yang bertandatangan di bawah ini :

Nama EEE B ]
Alamat = o] I r
Noa:: s L = = ‘.

Setelah mendapatkan keteramgan secukupnya serta mengetahui manfaat dan risiko
penelitian yang berjudul “Pengaruh Mobilisasi Dini Terhadap Tekanan Darah Pasien
Post Sectio Cesarea Dengan Spinal Anestesi Di RSUD Kota Bandung” menyatakan
(Bersedia / Tidak Bersedia) diikut sertakan dalam penelitian dengan catatan apabila
sewaktu — waktu merasa dirugikan dalam hal apapun saya berhak mengagalkan

persetujuan ini.

Demikian pernyataan ini saya sampaikan dengan sadar dan tanpa paksaan dari pihak

manapun.

Bandung,SFebruari 2023
en
) £

-

Nama Terang

Keterangan *)
Coret yang tidak perlu



Lampiran 12 Lembar Observasi

Lembar Observasi
A. Identitas pasien
Nama Responden
No RM
Tanggal lahir
Diagnosa Medis it [ |
Tanggal operasi : [ februan W Jam: 100"
Status fisik . fSA i

Tanggal pengumpulan data  : | § fehuan P2 Jam: 1b-00

B. Gerakan mobilisasi

No Mobilisasi Sudah Belum
dilakukan | dilakukan

Gerak Pasif
Melakukan gerakan siku 2 kali
Melakukan gerakan tangan 2 kali
Melakukan gerakan jari tangan 2 kali
Melakukan gerakan kaki 2 kali

Gerak Aktif
Melakukan gerakan siku 2 kali
Melakukan gerakan siku 2 kali
Melakukan gerakan jari tangan 2 kali
Melakukan gerakan kaki 2 kali

Miring kanan miring Kiri

Melakukan miring kiri | kali
2. | Melakukan miring kanan 1 kali

NN

bl bad 15 bl

el

b bd |0 ol

AN AY

C. Hasil pengukuran Tekanan Darah sebelum dan sesudah mobilisasi dini

No Status | Tekanan darah sistolik Tekanan darah Perubahan tekanan
Responden fisik (mmHg) diastolik darah sebelum dan
(mmHg) sesudah mobilisasi
(mmHg)
sebelum | Sesudah | scbelum | Sesudah | Sistolik | Diastolik
214 Az [ f(o ?b 80 1 !
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Lampiran 13 SOP ROM Aktif

STANDART OPERASIONAL PROSEDUR (SOP)
RANGE OF MOTION (ROM) PASIF PADA PASIEN
POST SECTIO CAESAREA

PENGERTIAN

Perawat melakukan gerakan persendian klien sesuai dengan rentang
gerak yang normal (klien pasif), Kekuatan otot 50 %.

TUJUAN

arwdE

Mempertahankan atau memelihara kekuatan otot
Memelihara mobilitas persendian
Menstimulasi sirkulasi

Mempercepat rehabilitas

Mencegah terjadinya kecacatan

INDIKASI

1.

Pada daerah dimana terdapat inflamasi jaringan akut yang
apabila dilakukan pergerakan aktif akan menghambat proses
penyembuhan.

Ketika pasien tidak dapat atau tidak diperbolehkan untuk
bergerak aktif pada ruas atau seluruh tubuh, misalnya
keadaan koma, kelumpuhan atau bed rest total. (Hidayat,AA,
2006)

KONTRAINDIKASI

Latihan ROM tidak boleh diberikan apabila gerakan dapat
mengganggu proses penyembuhan cedera.

a. Gerakan yang terkontrol dengan seksama dalam batas-
batas gerakan yang bebas nyeri selama fase awal
penyembuhan akan memperlihatkan manfaat terhadap
penyembuhan dan pemulihan.

b. Terdapatnya tanda-tanda terlalu banyak atau terdapat
gerakan yang salah, termasuk meningkatnya rasa nyeri
dan peradangan.

ROM tidak boleh dilakukan bila respon pasien atau
kondisinyamembahayakan (life threatening)

ROM dilakukan secara hati-hati pada sendi-sendi besar,
sedangkan ROM pada sendi ankle dan kaki untuk
meminimalisasi venous stasis dan pembentukan thrombus

Pada keadaan setelah infark miokard, operasi arteri
koronaria, dan lain-lain, ROM pada ekstremitas atasmasih
dapat diberikan dalam pengawasan yang ketat.(Hidayat, AA,
2006)

PERSIAPAN ALAT

1.
2.

Handuk kecil
L_otion/ baby oil
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3. Minyak penghangat bila perlu (misal: minyak telon

PROSEDUR

A. Prosedur umum
1. Cuci tangan untuk mencegah organisme

2. Jaga privasi klien dengan menutup pintu atau memasang
sampiran

3. Beri penjelasan kepada klien mengenai apa yang akan
anda kerjakan dan minta kien untuk dapat bekerja sama

4. Atur ketinggian tempat tidur yang sesuai agar
memudahkan perawat dalam bekerja, terhindar dari
masalah penjajar tubuh dan pergunakan selalu prinsip
— prinsip mekanik tubuh

5. Posisikan klien dengan posisi supinasi dekat degan
perawat dan buka bagian tubuh yang akan
digerakkan.

6. Rapatkan kedua kaki dan lettakkan kedua lengan pada
masing — masing sisi tubuh.

7. Kembalikan pada posisi awal setelah masing —
masing digerakan. Ualngi masing — masing gerakan 2
kali.

8. Selama latihan pergerakan, kaji :
- Kemampuan untuk menoleransi gerakan.

- Rentan gerak (ROM) persendian yang
bersangkutan.

9. Setelah latihan pergerakkan, kaji denyut nadi dan
ketahanan tubuh terhadap latihan.

B. Prosedur khusus

1. Pergerakan siku

- Buat sudut 90° pada siku lalu gerakkan lengan ke
atas dan ke bawah dengan membuat gerakan
setengah lingkaran.
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P

2. Pergerakan lengan

/%%

- Gerakan tangan sambil menekuk tangan ke
bawah.

- Gerakan tangan sambil menenkuk tangan ke
atas.

3. Pergerakan jari tangan
- Kepal dan buka pergelangan tangan
4. Pergelangan kaki

- Pegang pergelangan kaki dan bawah lutut kaki
lalu angkat sampai 30°

- Putar pergelangan kaki kaki ke kiri dan ke
kanan.

- Lakukan penekanan pada telapak kaki ke luar
dan ke dalam.

- Gerakkan jari jari kaki.

TERMINASI

1.
2.

Mengevaluasi hasil tindakan.

Berpamitan dengan klien dan membereskan alat —
alat.

Mencuci tangan.

Mencatat kegiatan dalam buku catatan perwatan.
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Lampiran 14 SOP Miring Kiri Miring Kanan

SOP MIRING KANAN MIRING KIRI
PASIEN POST SECTIO CAESAREA

INSTRUKSI | TANGGAL TERBIT : DITETAPKAN OLEH :
KERJA
Pengertian | Mobilisasi dini post sectio caesarea adalah suatu pergerakan, posisi atau adanya

kegiatan yang dilakukan ibu setelah beberapa jam melahirkan dengan metode
sectio caesarea.

pelaksanaan

Tujuan 1. Mempercepat penyembuhan luka.
2. Mampu memenuhi kebutuhan personal hygiene ibu dan bayi.
3. Mecegah terjadinya trombosis dan tromboemboli.
4. Mengurangi lama rawat di Rumah Sakit.

Kebijakan Pasien dengan post sectio caesarea

Petugas Perawat

Peralatan -

Prosedur A. Tahap pra interaksi

1. Menyiapkan SOP mobilisasi dini yang akan di gunakan.
Melihat data atau riwayat SC pasien.
Melihat intervensi keperawatan yang telah diberikan oleh perawat.
Mengkaji kesiapan ibu untuk melakukan mobilisasi dini.
5. Mencuci tangan.
B. Tahap orientasi
1. Memberikan salam dan memperkenalkan diri.
2. Menanyakan identitas pasien dan menyampaikan kontrak waktu.
3. Menjelaskan tujuan prosedur.
4. Menanyakan persetujuan dan kesiapan klien.
C. Tahap Kerja
Pada 6 — 10 jam berikutnya
1. Latihan miring kiri dan miring kanan.

o

2. Latihan dilakukan dengan miring kesalah satu bagian terlebih
dahulu, bagian lutut fleksi keduanya selama setengah menit,
turunkan salah satu kaki, anjurkan ibu berpegangan pada pelindung
tempat tidur dengan menarik badan kearah berlawanan kaki yang
ditekuk. Tahan selama 1 menit dan lakukan hal yang sama ke sisi
yang lain.
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D. Tahap terminasi
1. Melakukan evaluasi tindakan.
2. Menganjurkan Klien untuk melakukan kembali setiap latihan dengan
pengawasan keluarga.
3. Berpamitan kepada klien.
4. Mencuci tangan.
5. Mencatat dalam lembar catatan keperawatan.

Sumber

Yulianti dalam Rismawanti (2017) “ASUHAN KEPERAWATAN DENGAN
PENERAPAN MOBILISASI DINI UNTUK MENINGKATKAN
KEMANDIRIAN PASIEN POST SC DI RUANG BOUGENVILE RSUD
KEBUMEN Karya Tulis llmiah Disusun Sebagai Salah Satu Persyaratan
Menyelesaikan Program Pendidikan Diploma III Keperawatan.” Diakses
pada 31 Desember 2022.

Dari :

123dok.com, 2017, text-id.123dok.com/document/z30e809z-asuhan-
keperawatan-dengan-penerapan-mobilisasi-dini-untuk-meningkatkan-
kemandirian-pasien-post-sc-di-ruang-bougenvile-rsud-kebumen-karya-tulis-
ilmiah-disusun-sebagai-salah-satu-persyaratan-menyelesaikan-program-
pendidikan-diploma-iii-keperawatan.html
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Lampiran 15 Cara Pengukuran Tekanan Darah

. e ey sy Uall ITUgan vawan.

Prosedur Pemeriksaan Tekanan Darap,
Persiapan Alat

1L Sphygmomanometer/tensimeter

2. Stetoskop

3. Manset

4. Buku catatan

5. Alat tulis

Persiapan Pasien
Jelaskan pada pasien tentang tujuan dan prosedur tindakan yang akan dilakukan.

Cara Kerja
1. Jelaskan prosedur pada klien.
2. Siapkan alat tensimeter dan stetoskop.

BUKU AJAR ILMU KtPU)\/‘-W”
\/‘\“D

/\';AI

cambar 3.6 Tensimeter Jarum Gambar 3.7 Stetoskop

3. Cuci tangan. B
*4; Siapkan klien: berbaring dengan posist supinasi.
baju klien digulung. . ' y
: ]l;e:fna;m:]:set tensimeter setinggi detak jantung atau 2,5 cm di atas fossa kubitj (g
. ra
terlalu kencang dan jangan terlalu longgar).

Gambar 3.8 Cara Memasang Tensimeter

Tepi bawah manset letakkan 2,5 cm di atas arteri brakialis.

. Hubungkan pipa tensimeter dengan pipa manset.

. Tutup sekrup balon karet.

10. Buka kunci reservoir.

11. Pasang stetoskop.

12. Ketahui lokasi arteri brakialis dan letakkan bel atau difragma chestpiece di atasny®

13. Ukur tekanan darah dengan cara auskultasi. an

14. Naikkan tekanan darah dalam manset sambil meraba arteri radialis sampai dest!
hilang (tekanan sistolik manual). -

15. Tekanan dinaikkan lagi kira-kira 30 mmHg dari tekanan sistolik klien hasil per®

manual. Kemudian turunkan perlahan,

© o N

—

-
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n sistolik dengan mendengarkan bunyi p
ert

¢ Tcnluk:m tekana -
l. A dari tekanan pembuluh

jarah
{ nan dalam manset dengan kecepatan 4 mmHg/detik
<sambi]

. qurunka? teka
7. tekanan pembuluh darah (tekanan diastolik)

hilangayd bunyi
1§ Mengulan§ tekanan darah sekali lagi dengan air raksa di dalam tens
* imeter dan

dikembalikan pada angka nol.
9 }(empiskan manset dengan sempurna.

), Buka manset dari lengan.
;1' pantu Kie? kembali ke posisi yang nyaman dan tutup kembali lengan atas

3, Bertaht hasil pada klien.

2, Cud tangan.
54, Catat di catatan dokumentasi.

mendengarkan

Sikap
|, Sopan terhadap pasien.

2, Bekerja dengan hati-hati sehingga tensimeter/stetoskop tidak terjatuh/rusak.
3, Jongan ragu dan tergesa-gesa.

4 Dengarkan bunyi sistol dan diastol den

tepat dan benar.

gan cermat serta catat hasil pengukuran dengan

(Cura Sederhana Pengukuran Tekanart Darah
air raksa adalah sebagai berikut.
ong karet terbungkus kain (cuff) pada lengan atas.

iku bagian dalam.
emompakan udara ke dalamnya

mmHg ini atas dasar 20 mmHg
wasa normal

(ara menggunakan tensimeter
1. Pemeriksa memasang kant
1. Setoskop ditempatkan pada lipatan §
3. Kantong karet kemudian dikembangkan dengan cara m

sampai tekanan menunjukkan 140 mmHg. Tekanan 140
di atas tekanan sistol yang diperkirakan pada tekanan darah orang de
(idak menderita hipertensi 120 mmHg). Kantong karet yang membesar akan menekan

y f;dlzl:lll(uh dar.ah le.ngan (brachial artery) sehingga aliran darah terhenti sementara.
e emudian dikeluarkan secara perlahan dengan memutar sumbat udara.
d@an udaradalam kantong karet diturunkan, ada dua hal yang harus diperhatikan
ﬁ;’;‘;mz- Pt?rtama, jarum penunjuk tekanan, kedua bunyi denyut Pemb“luh d.arah
i Y&Zlg dgx ﬁfmtarkaf] lewat stetoskop. Saat terdengar denyut untuk p'erta..ma kalinya,

g denganjl:kkan jarum penunjuk tekanan adalah nilai tekanan sistolik-

St akanmef“S turunnya tekanan udara, bunyi denyut yang terdengar lewet
; enghilang, Nilai yang ditunjukkan oleh jarum penunjuk tekanan $22¢

)'lden t . .
- Calath“ilynl;;n enghilang disebut tekanan diastolik.

b

Sumber :

Buku Ajar IImu Keperawatan Dasar. Buku 1



Lampiran 16 Kartu Bimbingan
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PEMBIMBING UTAMA
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Lampiran 17 Identitas Responden

1. Ny.W ASA 2 | dilakukan | dilakukan | dilakukan 100 110 60 65
2. Ny.S ASA 2 | dilakukan | dilakukan | dilakukan 95 100 60 70
3. Ny.S ASA 2 | dilakukan | dilakukan | dilakukan 100 115 70 80
4. Ny.A ASA 3 | dilakukan | dilakukan | dilakukan 100 105 75 80
5. Ny.R ASA 2 | dilakukan | dilakukan | dilakukan 105 105 70 75
6. Ny.E ASA 2 | dilakukan | dilakukan | dilakukan 110 115 75 75
7. Ny.S ASA 2 | dilakukan | dilakukan | dilakukan 100 105 60 65
8. Ny.A ASA 2 | dilakukan | dilakukan | dilakukan 115 120 60 65
9. Ny.E ASA 2 | dilakukan | dilakukan | dilakukan 115 120 65 70
10. Ny.A ASA 2 | dilakukan | dilakukan | dilakukan 100 120 70 75
11. Ny.T ASA 2 | dilakukan | dilakukan | dilakukan 95 100 65 70
12. Ny.S ASA 2 | dilakukan | dilakukan | dilakukan 95 105 60 70
13. Ny.P ASA 3 dilakukan | dilakukan | dilakukan 100 115 75 80
14. Ny.R ASA 2 | dilakukan | dilakukan | dilakukan 100 110 75 80
15. Ny.B ASA 2 | dilakukan | dilakukan | dilakukan 95 100 75 80
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16. Ny.D ASA 2 | dilakukan | dilakukan | dilakukan 100 110 65 70
17. Ny.C ASA 2 | dilakukan | dilakukan | dilakukan 100 110 70 80
18. Ny.K ASA 2 | dilakukan | dilakukan | dilakukan 105 110 60 75
19. Ny.Z ASA 2 | dilakukan | dilakukan | dilakukan 100 110 75 80
20. Ny.A ASA 2 | dilakukan | dilakukan | dilakukan 100 110 70 80
21. Ny.R ASA 2 dilakukan | dilakukan | dilakukan 115 120 65 70
22. Ny.B ASA 2 | dilakukan | dilakukan | dilakukan 105 110 75 80
23. Ny.M ASA 2 | dilakukan | dilakukan | dilakukan 110 115 60 70
24, Ny.A ASA 2 | dilakukan | dilakukan | dilakukan 105 110 65 70
25 Ny.W ASA 2 | dilakukan | dilakukan | dilakukan 100 105 70 80
26. Ny.S ASA 2 | dilakukan | dilakukan | dilakukan 100 115 75 80
27. Ny.C ASA 2 | dilakukan | dilakukan | dilakukan 110 120 60 70
28. Ny.K ASA 2 | dilakukan | dilakukan | dilakukan 100 105 65 75
29. Ny.T ASA 3 | dilakukan | dilakukan | dilakukan 100 120 65 75
30. Ny.D ASA 2 | dilakukan | dilakukan | dilakukan 105 110 75 80
31. Ny.I ASA 2 | dilakukan | dilakukan | dilakukan 100 115 75 80
32. Ny.A ASA 2 | dilakukan | dilakukan | dilakukan 100 110 60 70
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Lampiran 18 Output SPSS

Frequencies
Karakteristik Responden

Cumulative
Frequency Percent ~ Valid Percent Percent
Valid ASA?2 29 90.6 90.6 90.6
ASA 3 3 9.4 9.4 100.0
Total 32 100.0 100.0
Statistics
Karakteristik Responden
N Valid 32
Missing 0
Frequencies
Statistics
Miring_kanan_
Gerak Pasif ~ Gerak Aktif Miring_Kiri
N Valid 32 32 32
Missing 0 0 0
Gerak_Pasif
Cumulative
Frequency Percent  Valid Percent Percent
Valid Dilakukan 32 100.0 100.0 100.0
Tidak 0 0 0 0
Dilakukan
Gerak_Aktif
Cumulative
Frequency Percent ~ Valid Percent Percent
Valid Dilakukan 32 100.0 100.0 100.0
Tidak 0 0 0 0
Dilakukan
Miring_kanan_Miring_Kiri
Cumulative
Frequency Percent ~ Valid Percent Percent
Valid dilakukan 32 100.0 100.0 100.0
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Frequencies
Nilai Tekanan Darah Sistolik Sebelum Dilakukan Mobilisasi Dini

Cumulative
Frequency Percent ~ Valid Percent Percent
Valid <100 (Hipotensi) 18 56.3 56.3 56.3
100 - 120 (Normal) 14 43.8 43.8 100.0

Total 32 100.0 100.0

Nilai Tekanan Darah Diastolik Sebelum Dilakukan Mobilisasi Dini

Cumulative
Frequency Percent ~ Valid Percent Percent
Valid <60 (Hipotensi) 9 28.1 28.1 28.1
60 - 79 (Normal) 23 71.9 71.9 100.0
> 80 (Hipertensi) 0 0 0 0

Total 32 100.0 100.0

Nilai Tekanan Darah Sistolik Setelah Dilakukan Mobilisasi Dini

Cumulative
Frequency Percent ~ Valid Percent Percent
Valid <100 (Hipotensi) 3 9.4 9.4 9.4
100 - 120 (Normal) 29 90.6 90.6 100.0
Total 32 100.0 100.0
Nilai Tekanan Darah Diastolik Setelah Dilakukan Mobilisasi Dini
Cumulative
Frequency Percent ~ Valid Percent Percent
Valid 60 - 79 (Normal) 32 100.0 100.0 100.0
< 60 (Hipotensi) 0 0 0 0
Tests of Normality
Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk
Statistic df Sig. Statistic df Sig.
PreTest_TDSistolik .326 32 .000 821 32 .000
PostTest_TDSistolik .186 32 .007 912 32 012
PreTest_TDDiastolik 199 32 .002 .830 32 .000
PostTest TDDistolik .256 32 .000 .823 32 .000
a. Lilliefors Significance Correction
Wilcoxon Signed Ranks Test
Ranks
N Mean Rank ~ Sum of Ranks

Negative Ranks 02 .00 .00




PostTest TDSistolik - Positive Ranks 31P 16.00 496.00
PreTest_TDSistolik Ties 1°
Total 32

a. PostTest_TDSistolik < PreTest_TDSistolik
b. PostTest_TDSistolik > PreTest_TDSistolik
c. PostTest_TDSistolik = PreTest_TDSistolik

Test Statistics?
PostTest TDSis
tolik -
PreTest_TDSist
olik
VA -4.957b
Asymp. Sig. (2-tailed) .000
a. Wilcoxon Signed Ranks Test
b. Based on negative ranks.
Ranks
N Mean Rank ~ Sum of Ranks
PostTest_TDDiastolik - Negative Ranks 02 .00 .00
PreTest_TDDiastolik Positive Ranks 31° 16.00 496.00
Ties 1°¢
Total 32

a. PostTest_TDDiastolik < PreTest_TDDiastolik
b. PostTest_TDDiastolik > PreTest_TDDiastolik
c. PostTest_TDDiastolik = PreTest_TDDiastolik

Test Statistics?
PostTest_TDDiastolik -
PreTest TDDiastolik
Z -5.027°
Asymp. Sig. (2-tailed) .000
a. Wilcoxon Signed Ranks Test

b. Based on negative ranks.

Explore
Case Processing Summary
Cases
Valid Missing Total
N Percent N Percent N Percent
PreTest_TDSistolik 32 100.0% 0 0.0% 32 100.0%

PostTest_TDSistolik 32 100.0% 0 0.0% 32 100.0%
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PreTest TDDiastolik 32 100.0% 0 0.0% 32 100.0%
PostTest TDDistolik 32 100.0% 0 0.0% 32 100.0%
Descriptives
Statistic ~ Std. Error

PreTest_TDSistolik Mean 102.50 1.004

95% Confidence Interval for Lower Bound 100.45

Mean Upper Bound 104.55

5% Trimmed Mean 102.22

Median 100.00

Variance 32.258

Std. Deviation 5.680

Minimum 95

Maximum 115

Range 20

Interquartile Range 5

Skewness .986 414

Kurtosis .308 .809
PostTest_TDSistolik Mean 110.94 1.087

95% Confidence Interval for Lower Bound 108.72

Mean Upper Bound 113.15

5% Trimmed Mean 111.04

Median 110.00

Variance 37.802

Std. Deviation 6.148

Minimum 100

Maximum 120

Range 20

Interquartile Range 10

Skewness -.048 414

Kurtosis -779 .809
PreTest TDDiastolik  Mean 67.66 1.076

95% Confidence Interval for Lower Bound 65.46

Mean Upper Bound 69.85

5% Trimmed Mean 67.67

Median 67.50

Variance 37.072

Std. Deviation 6.089

Minimum 60

Maximum 75



Range 15

Interquartile Range 15

Skewness -.020 414

Kurtosis -1.589 .809
PostTest TDDistolik ~ Mean 74.53 .935

95% Confidence Interval for Lower Bound 72.62

Mean Upper Bound 76.44

5% Trimmed Mean 74.76

Median 75.00

Variance 27.999

Std. Deviation 5.291

Minimum 65

Maximum 80

Range 15

Interquartile Range 10

Skewness -.325 414

Kurtosis -1.286 .809
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Lampiran 20 Biodata Penulis

Biodata Penulis
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