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ABSTRAK 

 

Penerapan Terapi Mobilisasi Dini Pada Pasien Nyeri Akut Post Operasi 

Dengan Diagnosa Appendisitis Di RSUD Al Ihsan 

 

 

Devira Nurholis 

402022115 
 

Pendahuluan: Nyeri post operasi adalah nyeri yang dirasakan akibat dari hasil 

pembedahan. Intervensi keperawatan yang dapat diberikan pada pasien post operasi 

laparatomi adalah latihan rentang gerak atau yang sering disebut mobilisasi dini 

merupakan latihan yang digunakan untuk mempertahankan atau memperbaiki 

tingkat kesempurnaan kemampuan untuk menggerakkan persendian secara normal 

dan lengkap untuk meningkatkan massa otot dan tonus otot, untuk melancarkan 

peredaran darah, mengurangi rasa nyeri pasca operasi dan mempercepat 

penyembuhan luka pasca operasi. Tujuan: penulisan karya ilmiah ini bertujuan 

untuk menganalisis penerapan terapi mobilisasi dini pada pasien nyeri akut post 

operasi dengan diagnosa appendisitis di RSUD Al Ihsan. Metode: penelitian ini 

menggunakan metode studi kasus pada 2 pasien serta pendekatan proses 

keperawatan komprehensif yaitu bio-psiko sosial-spiritual, adapun tehniknya 

dengan wawancara, observasi, pemeriksaan fisik dan literature review dari 5 artikel 

dengan cara penelusuran melalui database google scholar, Pubmed, Proquest, 

Sciencedirect, E-resources, Garuda yang dilakukan bulan Desember 2022 dan EBP 

(Evidence Based Practice). Hasil: Berdasarkan hasil studi kasus pada An. Z dan 

Tn. P menunjukkan sebelum pemberian mobilisasi dini skala nyeri berdasarakan 

NRS An. Z adalah 6 dan Tn. P 6. Setelah diberikan mobilisasi dini selama 5 hari 

Skala nyeri pada An. Z adalah 2 dan Tn. P 3. Kesimpulan, dari karya ilmiah ini 

setelah pemberian terapi mobilisasi dini pada An. Z dan Tn. P selama 5 hari efektif 

dalam penurunan intensitas nyeri. Saran, diharapkan dapat menjadi bahan 

pertimbangan pemberian terapi mobilisasi dini dalam melakukan asuhan 

keperawatan pada pasien post operasi appendiktomi dengan keluhan nyeri akut. 

 

Kata kunci: Appendisitis, Mobilisasi dini, Nyeri Akut, Post Operasi  

Kepustakaan: 5 literatur review (2017-2022). 
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ABSTRACT 
 

Therapeutic Implementation of Early Mobilization in Postoperative Acute Pain 

Patients With Diagnose Appendicitis At Al Ihsan Hospital 

 

Devira Nurholis 

402022115 

 

Introduction: Postoperative pain is pain that is felt as a result of healing. 

Performance interventions that can be given to postoperative laparotomy patients 

are range of motion exercises or what is often called early mobilization, which are 

exercises used to maintain or improve the level of perfection of the ability to move 

joints normally and completely to increase muscle mass and muscle tone, to 

improve blood circulation, reduce postoperative pain and accelerate postoperative 

wound healing. Purpose: The purpose of writing this scientific paper is to analyze 

the application of early mobilization therapy in postoperative acute pain patients 

diagnosed with appendicitis at Al Ihsan General Hospital. Methods: this study used 

a case study method on 2 patients as well as a comprehensive fellowship process 

approach, namely bio-psycho social-spiritual, while the technique involved 

interviews, observation, physical examination and literature review of 5 articles by 

searching through the Google Scholar database, Pubmed, Proquest , Sciencedirect, 

E-resources, Garuda conducted in December 2022 and EBP (Evidence Based 

Practice). Results: Based on the results of the case study on An. Z and Mr. P 

indicates before giving early mobilization pain scale based on NRS An. Z is 6 and 

Mr. P 6. After being given early mobilization for 5 days Pain scale in An. Z is 2 and 

Mr. P 3. Conclusion, from this scientific work after giving early mobilization 

therapy to An. Z and Mr. P for 5 days is effective in reducing pain intensity. 

Suggestions, it is hoped that this can be taken into consideration for giving early 

mobilization therapy in providing relief for weakness in postoperative 

appendectomy patients with complaints of acute pain. 

  

Keywords: Appendicitis, Early mobilization, Acute Pain, Postoperative 

Literature: 5 literature reviews (2017-2022). 
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