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Abstrak

Pendahuluan: Mobilisasi dini yaitu proses
aktivitas yang dilakukan setelah operasi dimulai
dari latihan ringan diatas tempat tidur sampai
dengan bisa turun dari tempat tidur, berjalan ke
kamar mandi dan berjalan ke luar kamar.
Masalah yang sering dihadapi terkait mobilisasi
dini pada pasien pasca operasi keterbatasan fisik
dan keterbatasan pada tim medis. Tujuan:
mengetahui  adanya pengaruh mobilisasi dini
terhadap waktu pulih sadar pada pasien post
operasi dengan anestesi umum. Metode:
penelitian ini  menggunakan teknik Non
Probability Sampling dengan tehnik purvosive
sampling semua pasien post operasi dengan
anestesi umum di Recoveryy sampel dalam
penelitian ini yang dimana 10 kelompok
perlakuan dan 10 kelompok kontrol sampel
sebanyak penelitian kuantitatif yang
menggunakan desain Quasi Eksperimental.
Hasil: Terdapat 20 responden 10 responden
kelompok perlakuan dengan hasil rata-rata
waktu pulih  30-40 menit setelah diberikan
mobilisasi sedangkan 10  kelompok kontrol
dengan waktu pulih 10-20 menit. Analisa data
menujukan hasil dengan nilia p = volue 0,10
yang dimana nilai p = value (< 0,05).
Kesimpulan: Tidak ada Pengaruh mobilisasi
dini terhadap waktu pulih sadar pada pasien post
operasi dengan anestesi umum di Recovery
Room Di RSUD Awet Muda Nermada Lombok
Barat.

Kata kunci Waktu Pulih Sadar, Mobilisasi
dini , Pasien Post Operasi Dengan Anestesi
Umum.

Abstract

Introduction: Early mobilization refers to the
process of physical activity initiated after
surgery, starting from light exercises in bed to
the ability to get out of bed, walk to the
bathroom, and walk outside the room (Brunner
& Suddarth, 2002). A common issue associated
with early mobilization in postoperative patients
is the presence of physical limitations and
constraints within the medical team. Objective:
This study aims to determine the effect of early
mobilization on the consciousness recovery time
in postoperative patients undergoing general
anesthesia. Method: This study employed a non-
probability sampling technique using purposive
sampling, involving all postoperative patients
who underwent general anesthesia in the
recovery room. The sample consisted of 10
patients in the treatment group and 10 patients
in the control group. This is a quantitative study
using a quasi-experimental design. Result:
There are 20 respondents: 10 respondents in the
treatment group with an average recovery time
of 30-40 minutes after mobilization, while the 10
in the control group had a recovery time of 10-
20 minutes, indicated a p-value of 0.10. This
value is greater than the commonly accepted
significance level of 0.05. Conclusion: In
conclusion, there is no significant effect of early
mobilization on the consciousness recovery time
in postoperative patients undergoing general
anesthesia in the Recovery Room of Awet Muda
Narmada Regional General Hospital, West
Lombok.

Keywords: conciousness recovery time, early
mobilization, postoperative patients undergoing
general anasthesia.
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Pendahuluan

Masalah yang sering dihadapi terkait
mobilisasi dini pada pasien pasca operasi:
Beberapa pasien mengalami nyeri, kelemahan,
atau keterbatasan gerak setelah operasi,
sehingga menghambat mobilisasi. Pasien tidak
memahami pentingnya mobilisasi dini, yang
dapat mengurangi motivasi mereka untuk
bergerak, dan minimnya dukungan Keluarga
yang dapat mempengaruhi semangat pasien
untuk melakukan mobilisasi.

Dalam setiap pembedahan diperlukan
upaya untuk menghilangkan nyeri yaitu dengan
menggunakan anastesi anastesi umum atau
anastesi regional. Anastesi umum ialah suatu
keadaaan yang ditandai dengan hilangnnya
persepsi terhadap semua sensasi akibat induksi
obat. Dalam hal ini, selain hilangnya rasa nyeri,
kesadaran juga hilang sedangkan anastesi
regional bertujuan untuk membuat suatu bagian
tubuh sangat tidak sensitive terhadap nyeri
(Mangku, 2010)

Pelayanan kesehatan di Indonesia terus
mengalami perkembangan, terutama dalam hal
peningkatan mutu perawatan perioperatif. Salah
satu fokus utama dalam perawatan pasca bedah
adalah mempercepat waktu pulih sadar setelah
pasien menjalani anestesi umum.

Menurut World Health Organization
(WHO) menekankan pentingnya peningkatan
keselamatan dan kualitas perawatan
perioperatif, termasuk fase pemulihan anestesi.
Salah satu aspek yang direkomendasikan WHO
adalah penerapan pendekatan yang

mempercepat pemulihan tanpa meningkatkan

risiko bagi pasien, seperti mobilisasi dini (early
mobilization). Mobilisasi dini menjadi salah
satu langkah preventif yang direkomendasikan
untuk mencegah komplikasi seperti gangguan
pernapasan, sirkulasi yang lambat, serta
keterlambatan kesadaran.

Tujuan untuk Mengetahui pengaruh
mobilisasi dini terhadap waktu pulih sadar pada
pasien post operasi dengan umum di Ruang
Recoveryy Room RSUD Awet Muda.

Metode

Populasi dalam penelitian ini adalah
semua pasien post operasi dengan anestesi
umum di Recoveryy Room Rumah Sakit Awet
Muda yang berjumlah 20 yang dimana 10
kelompok perlakuan dan 10 kelompok kontrol

Analisa bivariat yang di gunakan uji
Paired T-test.berfungsi untuk mengetahui
pengaruh mobilisasi dini pada waktu pulih
sadar pasien psca operasi dengan anestesi
umum.

Hasil
Hasil penelitian dapat dijabarkan sebagai
berikut:

Tabel 1 Karakteristik responden

Usia jumlah Persentase
1. 26-35 thn 8 40
36-45 thn 9 45
>46 thn 3 15

2. Jenis Kelamin

Perempuan 13 65
Laki-laki 7 35

Total 20 100%

Sumber data: Data primer yang diolah

Berdasarkan tabel 1 dapat dilihat bahwa
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responden dalam penelitian ini sebagian besar
terdiri dari Perempuan sebanyak 13 responden
(65%). Responden terbanyak di usia 36-45
tahun (45%), dan terendah di usia >46 tahun
sebanyak 3 responden (15%).

Tabel 2 Distribusi Pengaruh Mobilisasi
Dini Terhadap Waktu Pulih Sadar Pada
Pasien Post Operasi Dengan anestesi
Umum

No.  Variabel Jumlah
1.  Waktu Pulih  Frekuensi Presentase
Sadar Klp
Perlakuan
10- 20 menit 7 70
30- 40 menit 2 20
50- 60 menit 1 10
2. Waktu Pulih
Sadar Klp
Kontrol
10- 20 menit 3 30
30- 40 menit 3 30
50- 60 menit 4 40
Total 20 100

Sumber data: Data primer yang diolah

Berdasarkan Tabel 2, dapat diketahui
bahwa pada kelompok perlakuan sebagian
besar yaitu 7 responden (70%) memiliki
waktu pulih sadar 10-20 menit, sedangkan
pada kelompok kontrol sebagian besar
yaitu 4 responden (40%) memiliki waktu
pulih sadar 50- 60 menit.

Tabel 3 Analisis Uji Paired Sample Test

Pared Smples Tast

Dari hasil Uji Paired Sample Test

didapatkan hasil bahwa nilai p-value 0,10
dengan demikian nilai p-value 5% 0,005.
Berdasarkan hasil uji hipotesis yang dilakukan
Ha ditolak HO diterima sehingga dapat
disimpulkan bahwa tidak ada pengaruh
mobilisasi dini terhadap waktu pulih sadar
pada pasien post operasi dengan anestesi umum
di Recovery Room di RSUD Awet Muda
Narmada.

Pembahasan

Waktu Pulih Sadar Responden Post Operasi
Dengan Anestesi Umum Yang Dilakukan
Mobilisasi Dini Kelompok perlakuan pada
penelitian ini dilakukan mobilisasi dini
pasif segera setelah di Recovery Room,
yang berupa Room Pasif yaitu gerakan
miring Kiri dan miring kanan, fleksi dan
ekstensi pergelangan tangan,fleksi dan
ekstensi ekstensi siku, setelah itu dilakukan
penguluran Alderet Score yang
menunjukan status pemulihan responden
sampai nilai Alderet Score rata-rata 9.
Berdasarkan  hasil  penelitian  yang
ditampilkan pada tabel .3 dapat di ketahuai
bahwa hampir setengah dari responden
waktu pulih sadar pasien post operasi

dengan anestesi umum yang dilakukan
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adalah  30-60 menit
termasuk kategori sedang , sebagai kecil

mobilisasi  dini

lainnya kurang dari 30 menit.Hal ini
dimungkinkan karena efek mobilisasi dini
dalam memepercepat proses pulih sadar
dengan cara  menstabilkan  fungsi
kardiovasikuler dan sirkulasi. Stabilitas
fungsi  kardivaskuler  berperan  dalam
adekuasi proses sirkulasi dan eliminasi zat
sedative dan anestesi umum. Hal ini sesuai
dengan pendapat Potter and Perry (2006).

Waktu Pulih Sadar Responden Post Operasi
Dengan Anestesi Umum vyang Tidak
dilakukan Mobilisasi Dini Pada penelitian
ini  pengukuran nilai Alderet Score
dilakukan

Room sampai nilai

pasien masuk di Recovery
Alderet  Score
menunjukan  >9.  Berdasarkan  hasil
penelitian yang ditampilkan pada tabel
.3diketahui bahwa hampir setengah waktu
pulih sadar pasien post operasi dengan
General anestesi yang tidak dilakukan
mobilisasi dini adalah 90 menit. Hal ini
diakibatkan  oleh  tidak

mobilisasi dini, dengan tidak dilakukannya

diberikannya
mobilisasi dini dapat memparpanjang
waktu pulih sadar dikarenakan mobilisasi
dini dapat meningkatkan curah jantung,
memperbaiki kontraksi
miokardial,kemudian  menguatkan  otot

jantung menstabilkan tekanan darah,

memperbaiki aliran  darahbalik vena,

sehingga proses eliminasi zat sedative dari
anestesi tidak berkerja dengan adekuat.
Sebagian kecil responden dengan waktu
pulih sadar 60 menit.

Dikarenakan waktu pulih sadra pada pasien
post operatif dengan anestesi umum

merupakan efek dari penggunan zat
sedative yang masih memerlukan waktu
untuk dieliminasi sehingga bisa mencapai
pemulihn, kondisi fisiologi pada fase
pemulihan yang memerlukan aktu cukup
untuk terjadinya pulih sadar adalah
hipotensi. Hal ini sesuai dengan pendapat
Munaf(2008).Bahwa

dosis, penurunan

Halotan memiliki

otomatisitas  sistem
konduksi, penurunan aliran darah ginjal dan
splanknikus dari curah jantung yang
berkurang, serta pengurangan sensitivitas
miokard terhadap aritmia yang diinduksi
ketekolamin yang menyebabkan terjadinya
hipotensi untuk menghindari efek hipotensi
yang berat selama anestesi.

tabel.1 ldentifikasi karaktristik responden
berdasarkan hasil penelitian dapat diketahui
bahwa usia dewasa akhir sebanyak 9
responden dengan presentase (45,0%).
Identifikasi karaktristik berdasarkan hasil
penelitian dapat diketahui bahwa jenis
kelamin yang terbanyak adalah perempuan
dengan 13 responden dengan presentase
(65,0%). tabel.2 Identifikasi karaktristik

responden berdasarkan hasil penelitian
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dapat diketahui bahwa pada kelompok
perlakuan dengan waktu 50-60 menit
sebanyak 4 responden dengan presentase
(40,0%). berdasarkan hasil penelitian dapat
diketahui bahwa pada kelompok kontrol
dengan waktu 10-20 menit sebanyak 7
responden dengan presentase (70,0%).
tabel.1 analisa data berdasarkan tabel.3
dilakukan uji statistik menggunakan paired
T-test yang sudah dikoreksi dan dapatkan
P=volue 0,010

berdasarkan  hasil uji hipotesis yang

hasil bahwa nilai

dilakukan Ha ditolak HO diterima sehingga
dapat disimpilkan bahwa tidak ada
pengaruh mobilisasi dini terhadap waktu
pulih sadar pada pasien pist operasi dengan
anestesi umum diRecovery Room di
RSUDAwet MudaNarmada.

Dari 20 responen terdapat bahwa pada
kelompok perlakuan setelah diberikan
mobilisasi dini sebanyak 10 orang dengan
mobilisasi dini dengan waktu 30-60 menit
sedangkan kelompok kontrol diberikan
mobilisasi dini dengan waktu 30-60 menit
sebanyak 10 orang dengan analisa data
menunjukan hasil nilai P= value0,010 yang
dimana nilai P=value (<0,05).

Kesimpulan dan Saran

Tidak ada pengaruh mobilisasi dini terhadap
waktu pulih sadar pada pasien post operasi
dengan anestesi umum di Recovery Room di
RSUD Awet Muda Narmada.Saran Dianjurkan

penerapan mobilisasi dini pada pasien post

operasi dengan anestesi umum untuk

mempercepat waktu pulih sadar di Recovery

Room mengurangi komplikasi dan

mempercepat pemulihan secara keseluruhan .
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