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Lampiran 1 

 

PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN 

 

Kepada Yth :  

Calon responden 

Di RSUD Muntilan 

 

Dengan hormat, 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini adalah mahasiswa Program 

Diploma IV Keperawatan Politeknik Kesehatan Kemenkes Yogyakarta Jurusan 

Keperawatan. 

Nama : Ardina Putri 

NIM : P07120214002 

Akan melakukan penelitian dengan judul “Pengaruh Mobilisasi Dini 

terhadap Tekanan Darah dan Denyut Nadi pada Pasien Post Sectio Caesarea 

dengan Spinal Anestesi di RSUD Muntilan”. Penelitian ini tidak akan menimbulkan 

akibat yang merugikan bagi Bapak/ Ibu sebagai responden. Kerahasiaan semua 

informasi akan dijaga dan dipergunakan untuk kepentingan penelitian. Jika Bapak/ 

Ibu tidak bersedia menjadi responden dalam penelitian ini, maka tidak ada ancaman 

bagi Bapak/ Ibu. Jika Bapak/ Ibu menyetujui, maka saya mohon kesediaannya 

untuk menandatangani lembar persetujuan saya dan bersedia untuk dilakukan 

mobilisasi dini setelah tindakan operasi. 

Atas perhatian dan kesediaan Bapak/ Ibu sebagai responden saya ucapkan 

terima kasih. 

 

 

Peneliti 



 
 

 
 

    

 

Ardina Putri   

 

 

 

 

 

 

Lampiran 2 

PENJELASAN UNTUK MENGIKUTI PENELITIAN 

(PSP) 

 

1. Saya adalah Ardina Putri dari institusi Politeknik Kesehatan Kementerian 

Kesehatan Yogyakarta jurusan D-IV Keperawatan dengan peminatan khusus 

Anestesi dengan ini meminta anda untuk berpartisipasi dengan sukarela dalam 

penelitian yang berjudul “Pengaruh Mobilisasi Dini terhadap Tekanan Darah 

dan Denyut Nadi pada Pasien Post Sectio Caesarea dengan Spinal Anestesi di 

RSUD Muntilan”. 

2. Tujuan dari penelitian ini adalah mengetahui pengaruh mobilisasi dini terhadap 

tekanan darah dan denyut nadi pada pasien post sectio caesarea dengan spinal 

anestesi di RSUD Muntilan. 

3. Penelitian ini dapat memberi manfaat yaitu menjadi kajian ilmiah dan menjadi 

bahan telaah tentang pengaruh mobilisasi dini terhadap tekanan darah dan 

denyut nadi pada pasien yang menjalani operasi sesar dengan pembiusan spinal 

serta memberikan standar operasional prosedur (SOP) mobilisasi dini pada 

pasien yang menjalani operasi sesar dengan pembiusan spinal. 

4. Penelitian ini akan dilakukan pada 36 pasien yang menjalani operasi sesar 

dengan pembiusan spinal. Orang yang terlibat dalam penelitian adalah pasien  

yang dilakukan operasi sesar dengan pembiusan spinal yang kemudian akan 

diberi perlakuan mobilisasi dini selama kurang lebih 10 menit setelah 2 jam 

selesai operasi dan akan diberikan kompensasi berupa tempat tisu. 



 
 

 
 

5. Prosedur pengambilan data penelitian dengan cara persetujuan terlebih dahulu 

kepada anda untuk melakukan penelitian dengan cara memberikan lembar 

persetujuan bahwa anda bersedia mengikuti penelitian saya, saya akan 

memberikan waktu untuk berpikir atau untuk menanyakan hal-hal yang belum 

jelas mengenai penjelasan dari saya, apabila anda menyetujui untuk mengikuti 

penelitian yang saya lakukan baru menandatangani surat persetujuan. Setelah 

itu anda akan saya ukur tekanan darah dan denyut nadi kemudian saya bimbing 

untuk melakukan mobilisasi dini dan setelah selesai mobilisasi dini akan saya 

ukur tekanan darah serta denyut nadi anda lagi. Cara ini mungkin menyebabkan 

ketidaknyamanan setelah operasi tetapi anda tidak perlu khawatir karena 

dengan mobilisasi dini dapat membantu mempercepat kesembuhan anda dan 

mengurangi resiko darah rendah akibat pembiusan spinal dan tetap dalam 

pengawasan tenaga kesehatan dari RSUD Muntilan. 

6. Keuntungan yang anda peroleh dalam keikutsertaan pada penelitian ini adalah 

hasil dari dilakukan mobilisasi dini dan dilakukan pengukuran tekanan darah 

dan denyut nadi akan dicatat di lembar observasi. 

7. Seandainya anda tidak menyetujui penelitian ini, maka anda dapat memilih 

untuk tidak mengikutinya. Partisipasi anda bersifat sukarela, tidak ada paksaan, 

dan anda bisa sewaktu-waktu mengundurkan diri dari penelitian ini.  

8. Nama dan jati diri anda akan tetap dirahasiakan. Bila ada hal-hal yang belum 

jelas, anda dapat menghubungi Ardina Putri dengan nomor telepon 

085228229271. 

 

 

 

PENELITI 

 

 
 

 

 



 
 

 
 

Lampiran 3 

 

SURAT PERSETUJUAN RESPONDEN (INFORMED CONCENT) 

 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini : 

Nama :  ....................................................  

Umur :  ....................................................  

Alamat :  ....................................................  

 

Dengan ini saya bersedia berpartisipasi sebagai responden dalam penelitian  

yang  dilakukan oleh saudari Ardina Putri selaku mahasiswi D IV Keperawatan 

Politeknik Kesehatan Kemenkes Yogyakarta dengan judul “Pengaruh Mobilisasi 

Dini terhadap Tekanan Darah dan Denyut Nadi pada Pasien Post Sectio Caesarea 

dengan Spinal Anestesi di RSUD Muntilan” dengan suka rela dan tanpa paksaan 

dari siapapun. 

Demikian surat persetujuan ini saya buat untuk dapat dipergunakan 

sebagaimana mestinya. 

 

     

  

Magelang,                       2018 

Responden  

 

 

 

      (……………………………….....) 

 



 
 

 
 

Lampiran 4 

 

DATA IDENTITAS RESPONDEN 

 

1. Nama inisial  : 

2. No. RM Responden : 

3. Umur   : 

4. Jenis  kelamin  : 

5. Status fisik  : 1. I    2. II 

6. Diagnosa  : 

7. Riwayat  Operasi : 

8. Pendidikan  : 

a. Tamat SD       

b. Tamat SLTP 

c. Tamat SLTA 

d. Tamat Perguruan Tinggi (D3/S1)  

9. Pekerjaan  : 

a. PNS  

b. Swasta 

c. Buruh  

d. Wiraswasta 

e. Lain-lain



 
 

 
 

 

 

 

 



 
 

 
 

 

 

 

 



 
 

 
 

 

 

 

 



 
 

 
 

Lampiran 7 

 

LEMBAR OBSERVASI HASIL PENGUKURAN TEKANAN DARAH DAN DENYUT 

NADI 

“Pengaruh Mobilisasi Dini terhadap Tekanan Darah dan Denyut Nadi pada Pasien Post Sectio 

Caesarea dengan Spinal Anestesi di RSUD Muntilan”. 

A. Identitas Responden 

1. Nomor  responden  :  3.  Diagnosa medis  :  

2. Tanggal pengumpulan data :       /     / 2018  

 

B. Status Kesehatan 

1. Umur / Pendidikan  :           tahun /  

2. Status fisik    : 1. I    2. II 

3. Gangguan muskuloskeletal  : 1. Ada   2. Tidak 

C. Tindakan  Pembedahan/Anestesi       

1. Jenis operasi   :  

2. Jenis teknik anestesi  :  

3. TD 2 jam pasca operasi :  

4. Nadi 2 jam pasca operasi : 

5. Obat Anestesi   : 

Berilah tanda centang (√) yang sesuai dengan keadaan pasien. 

a. Mobilisasi Dini dan Tekanan Darah 

No Nama Responden (Inisial) Dilakukan 

Mobilisasi Dini 

Tekanan Darah 

pasca operasi 

(Menit) 

Denyut Nadi 

tiap menit 

pasca operasi 

Ya Tidak 125 130 125 130 

        

 

Keterangan : 

Mobilisasi Dini Kelompok Eksperimen: 1           Tekanan darah turun : nilai 1 

Mobilisasi Dini Kelompok Kontrol : 2   Tekanan darah  tetap : nilai 2 

       Tekanan darah naik : nilai 3 

Denyut nadi turun : nilai 1  

Denyut nadi tetap : nilai 2 

Denyut nadi naik : nilai 3 

 

 



 
 

 
 

Lampiran 8 

Lembar Observasi Mobilisasi Dini 

Petunjuk : beri tanda centang (√) pada kolom jawaban berdasar kemampuan pasien 

dalam mobilisasi dini 

No  Mobilisasi dini Ya  Tidak 

1. Melakukan aduksi dan abduksi lengan tangan 

kanan klien sebanyak 3 kali 

  

2. Melakukan aduksi dan abduksi lengan tangan kiri 

klien sebanyak 3 kali 

  

3. Menggerakkan ujung jari kaki klien sebanyak 3 kali   

4. Memutar pergelangan kaki kanan klien sebanyak 3 

kali 

  

5. Memutar pergelangan kaki kiri klien sebanyak 3 

kali 

  

6. Mengangkat tumit kanan klien sebanyak 3 kali   

7. Mengangkat tumit kiri klien sebanyak 3 kali   

8. Menegangkan otot betis kanan klien sebanyak 3 

kali 

  

9. Menegangkan otot betis kiri klien sebanyak 3 kali   

10. Melakukan fleksi dan ekstensi kaki kanan klien 

sebanyak 3 kali 

  

11. Melakukan fleksi dan ekstensi kaki kiri klien 

sebanyak 3 kali 

  

12. Melakukan aduksi dan abduksi kaki kanan  klien 

sebanyak 3 kali 

  

13. Melakukan aduksi dan abduksi kaki kiri klien 

sebanyak 3 kali 

  

 

 

 

 

 



 
 

 
 

Lampiran 9 

SOP Mobilisasi Dini 

STANDAR PROSEDUR OPERASIONAL 

MOBILISASI DINI PASIEN POST SECTIO CAESAREA 

PADA 6 JAM PERTAMA  

PENGERTIAN 

 

 

 

TUJUAN 

 

 

 

 

 

PELAKSANAAN 

Mobilisasi dini adalah kemampuan individu untuk bergerak 

secara bebas, mudah dan teratur untuk memenuhi kebutuhan 

aktivitas mempertahankan kesehatannya. 

 

Menurunkan komplikasi post sectio caesarea  

Memperlancar aliran darah balik ke jantung 

Meningkatkan curah jantung 

Meningkatkan toleransi terhadap aktivitas 

Memperbaiki tonus otot 

 

1. Salam terapeutik 

2. Jelaskan tindakan dan tujuan tindakan 

3. Ciptakan lingkungan yang terapeutik dengan 

ketenangan dan penerangan yang cukup 

4. Atur posisi klien supinasi yang nyaman 

5. Melakukan aduksi dan abduksi lengan tangan kanan 

klien sebanyak 3 kali 

6. Melakukan aduksi dan abduksi lengan tangan kiri 

klien sebanyak 3 kali 

7. Menggerakkan ujung jari kaki klien sebanyak 3 kali 

8. Memutar pergelangan kaki kanan klien sebanyak 3 

kali 

9. Memutar pergelangan kaki kiri klien sebanyak 3 kali 

10. Mengangkat tumit kanan klien sebanyak 3 kali 

11. Mengangkat tumit kiri klien sebanyak 3 kali 

12. Menegangkan otot betis kanan klien sebanyak 3 kali 

13. Menegangkan otot betis kiri klien sebanyak 3 kali 

14. Melakukan fleksi dan ekstensi kaki kanan klien 

sebanyak 3 kali 

15. Melakukan fleksi dan ekstensi kaki kiri klien sebanyak 

3 kali 

16. Melakukan aduksi dan abduksi kaki kanan  klien 

sebanyak 3 kali 

17. Melakukan aduksi dan abduksi kaki kiri klien 

sebanyak 3 kali 

18. Atur posisi klien supinasi yang nyaman 

19. Salam terapeutik 

 

 

 



 
 

 
 

Lampiran10 

Hasil Data Penelitian 

Kelompok Umur ASA Pendidikan Sistole 

Pre 

Test 

Sistole 

Post 

Test 

Selisih 

Sistole 

Diastole 

Pre Test 

Diastole 

Post 

Test 

Selisih 

Diastole 

Denyut 

Nadi 

Pre 

Test 

Denyut 

Nadi 

Post 

Test 

Selisih 

Denyut 

Nadi 

Intervensi 31-40 

tahun 

ASA2 SMA 110 115 naik 70 80 naik 72 86 naik 

Intervensi 31-40 

tahun 

ASA2 SD 110 110 tetap 75 75 tetap 76 76 tetap 

Intervensi 31-40 

tahun 

ASA2 SMP 105 123 naik 65 85 naik 76 86 naik 

Intervensi 31-40 

tahun 

ASA2 SD 110 110 tetap 76 76 tetap 80 80 tetap 

Intervensi 21-30 

tahun 

ASA1 PT 110 120 naik 70 85 naik 76 85 naik 

Intervensi 21-30 

tahun 

ASA1 SMA 116 128 naik 80 90 naik 64 80 naik 

Intervensi 21-30 

tahun 

ASA1 SMP 110 125 naik 80 96 naik 82 86 naik 

Intervensi 21-30 

tahun 

ASA1 SMA 113 120 naik 74 82 naik 65 79 naik 

Intervensi 31-40 

tahun 

ASA2 SMP 107 120 naik 77 85 naik 70 79 naik 

Intervensi 31-40 

tahun 

ASA2 PT 110 125 naik 75 80 naik 76 88 naik 

Intervensi 21-30 

tahun 

ASA2 SMP 110 120 naik 70 85 naik 62 78 naik 

Intervensi 21-30 

tahun 

ASA1 SMA 100 95 turun 70 68 turun 70 70 tetap 



 
 

 
 

Intervensi 21-30 

tahun 

ASA1 SMA 115 100 turun 73 65 turun 70 62 turun 

Intervensi 21-30 

tahun 

ASA1 SMA 105 90 turun 65 58 turun 66 65 turun 

Intervensi 21-30 

tahun 

ASA1 SMA 100 95 turun 75 60 turun 78 66 turun 

Intervensi 31-40 

tahun 

ASA1 SMA 110 125 naik 65 86 naik 64 82 naik 

Intervensi 31-40 

tahun 

ASA1 SD 105 120 naik 70 85 naik 70 83 naik 

Intervensi 31-40 

tahun 

ASA1 SMA 102 123 naik 60 75 naik 65 81 naik 

Kontrol 21-30 

tahun 

ASA1 SMA 110 95 turun 65 60 turun 65 59 turun 

Kontrol 31-40 

tahun 

ASA1 SD 105 110 naik 70 75 naik 74 80 naik 

Kontrol 31-40 

tahun 

ASA1 SMP 109 115 naik 70 80 naik 74 80 naik 

Kontrol 21-30 

tahun 

ASA1 SMA 105 98 turun 70 60 turun 75 62 turun 

Kontrol 31-40 

tahun 

ASA1 SMP 100 100 tetap 65 65 tetap 72 74 naik 

Kontrol 21-30 

tahun 

ASA1 SMA 115 100 turun 70 65 turun 64 58 turun 

Kontrol 21-30 

tahun 

ASA1 SMA 105 95 turun 65 59 turun 70 65 turun 

Kontrol 31-40 

tahun 

ASA1 SMA 100 98 turun 69 60 turun 72 60 turun 

Kontrol 31-40 

tahun 

ASA2 SMA 115 105 turun 75 70 turun 70 68 turun 

Kontrol 31-40 

tahun 

ASA2 SD 117 117 tetap 75 75 tetap 72 72 tetap 



 
 

 
 

Kontrol 21-30 

tahun 

ASA1 SMA 105 95 turun 70 65 turun 68 60 turun 

Kontrol 21-30 

tahun 

ASA1 SMP 100 94 turun 68 60 turun 70 66 turun 

Kontrol 21-30 

tahun 

ASA1 SMP 115 99 turun 76 68 turun 72 67 turun 

Kontrol 21-30 

tahun 

ASA1 SMA 108 89 turun 70 65 turun 70 66 turun 

Kontrol 31-40 

tahun 

ASA1 SMP 110 100 turun 75 70 turun 70 65 turun 

Kontrol 21-30 

tahun 

ASA1 SMA 100 88 turun 65 63 turun 58 54 turun 

Kontrol 21-30 

tahun 

ASA1 SMA 105 98 turun 60 58 turun 60 55 turun 

Kontrol 31-40 

tahun 

ASA1 PT 112 105 turun 70 65 turun 75 69 turun 

 

 

 

 

 

 



 
 

 
 

Lampiran 11 

ANGGARAN PENELITIAN 

TAHUN 2018 

No Kegiatan Volume Satuan Unit cost Jumlah 

1 Perijinan penelitian   400.000 400.000 

2 ATK dan penggandaan     

a. Kertas 2 rim 40.000 80.000 

b. Tinta 1 bh 100.000 100.000 

c. Revisi proposal 1 pkt 100.000 100.000 

d. Foto copy dan jilid 1 pkt 300.000 300.000 

3 Transportasi     

a. Stupen penelitian 1 kl 150.000 150.000 

4 Pengadaan bahan habis pakai     

a. Penggandaan lembar 

observasi 

50 lbr 1000 50.000 

b. Tali asih responden 30 org 10.000 300.000 

5 Asisten Peneliti 1 org 200.000 200.000 

 

6 Konsumsi 10  15.000 150.000 

7 Laporan Skripsi 1 pkt 150.000 150.000 

8 Revisi Laporan Skripsi Akhir 1 pkt 150.000 150.000 

9 Biaya tak terduga    350.000 

 JUMLAH    2.480.000 

 

Yogyakarta, Januari 2018 

 

Peneliti 

 

 

 



 
 

 
 

Lampiran 12 

JADWAL PENELITIAN 

 

No. 

 

Kegiatan 

W A K T U 

Januari’18 Februari’18 Maret’18 April’18 Mei’18 Juni’18 Juli’18 

1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 

1 Penyusunan proposal Skripsi                                                

2 Seminar proposal Skripsi                                                

3 Revisi proposal Skripsi                                                

4 Perijinan penelitian                                                

5 Persiapan penelitian                                                

6 Pelaksanaan penelitian                                                

7 Pengolahan Data                                                

8 Laporan Skripsi                                                

9 Sidang Skripsi                                                

10 Revisi laporan Skripsi                             

 

 

 

 

 

 



 
 

 
 

 



 
 

 
 

 



 
 

 
 

 



 
 

 
 

 



 
 

 
 

 

 



 
 

 
 

 



 
 

 
 

 



 
 

 
 

 



 
 

 
 

 



 
 

 
 

 


