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Abstrak  

Penelitian ini bertujuan untuk mengukur pengaruh pendidikan kesehatan terhadap sikap pasien dalam 

mobilisasi dini pasca operasi di ruang rawat inap RSI PKU Muhammadiyah Pekajangan. Desain penelitian 

menggunakan pra-eksperimental dengan pendekatan satu kelompok pre-posttest. Responden terdiri dari 24 

pasien pra-pembedahan yang diukur sikapnya sebelum dan sesudah diberikan intervensi pendidikan 

kesehatan. Hasil penelitian menunjukkan peningkatan sikap pasien setelah diberikan pendidikan kesehatan, 

di mana responden yang sebelumnya masuk dalam kategori kurang berpindah ke kategori cukup. Analisis 

bivariat menggunakan uji Wilcoxon mengungkapkan hasil signifikan dengan Z hitung sebesar -4.293 dan 

nilai sig sebesar 0.000. Hal ini menunjukkan bahwa pendidikan kesehatan mobilisasi dini memiliki pengaruh 

positif terhadap sikap pasien dalam mempercepat pemulihan pasca operasi. Dengan demikian, pendidikan 

kesehatan berperan penting dalam meningkatkan pengetahuan dan kesadaran pasien mengenai mobilisasi 

dini setelah operasi 

Kata Kunci: mobilisasi dini, pendidikan kesehatan, sikap pasien, pasca operasi, uji Wilcoxon. 

  

Abstract 

This study aims to measure the impact of health education on patients' attitudes towards early mobilization 

after surgery in the inpatient ward of RSI PKU Muhammadiyah Pekajangan. The research design used a pre-

experimental approach with a one-group pre-post test. The respondents consisted of 24 pre-surgery patients 

whose attitudes were measured before and after receiving the health education intervention. The results 

indicated an improvement in patient attitudes after receiving health education, where respondents previously 

categorized as poor shifted to the moderate category. Bivariate analysis using the Wilcoxon test revealed 

significant results with a Z value of -4.293 and a significance value of 0.000. This indicates that early 

mobilization health education positively influences patients' attitudes in accelerating post-surgical recovery. 

Therefore, health education plays an essential role in enhancing patient knowledge and awareness regarding 

early mobilization after surgery 

Keywords: early mobilization, health education, patient attitude, post-surgery, Wilcoxon test.   

 

 

PENDAHULUAN  

Mobilisasi merupakan kemampuan tubuh untuk 

beradaptasi dan menyelesaikan aktivitas fisik yang 

mendukung gaya hidup sehat. Dalam konteks kesehatan, 

mobilisasi digunakan untuk menilai kemampuan seseorang 

dalam bergerak dan menjalani kegiatan sehari-hari. 

Menurut Kamus Besar Bahasa Indonesia (KBBI), 

mobilisasi menggambarkan perkembangan yang cepat dan 

berputar, menekankan fleksibilitas dan kemampuan tubuh 

dalam beradaptasi. Kementerian Kesehatan Republik 

Indonesia (Kemenkes RI) menjelaskan bahwa mobilisasi 

adalah kemampuan bergerak dengan efektif, konsisten, dan 

bertekad untuk mengatasi berbagai tantangan hidup secara 

sehat. Dalam konteks kesehatan, mobilisasi juga menjadi 

indikator penting untuk menilai pemulihan pasien setelah 

mengalami hambatan atau kendala kesehatan, seperti 

pembedahan (Laudia Tysara 2023).  

Jika mobilisasi dini tidak dilakukan, dapat terjadi 

penurunan fungsi tubuh, seperti peristaltik usus yang 

menurun, sehingga memperpanjang masa rawat pasca 

operasi. Pembedahan sering kali dipilih untuk mengatasi 

masalah medis, yang melibatkan prosedur invasif yang 

mempengaruhi jaringan tubuh. Persiapan mental dan fisik 

sebelum prosedur medis sangat penting untuk mengurangi 

risiko komplikasi selama dan setelah tindakan medis 

(Syarifa 2019). 

Pasien yang menjalani pembedahan sering kali 

mengalami kecemasan, yang dapat memengaruhi respons 

fisik seperti peningkatan tekanan darah. Mobilisasi dini 

menjadi penting dalam mempercepat pemulihan pasien 

setelah pembedahan. Beberapa faktor mempengaruhi 

keberhasilan mobilisasi dini, seperti pengetahuan, kondisi 

fisiologis, gaya hidup, dukungan sosial, dan kecemasan. 

Kondisi psikologis pasien dapat memengaruhi kemampuan 

mereka dalam bergerak, di mana kecemasan yang 
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berlebihan bisa menghambat mobilisasi (Rahman and 

Kurniasari 2021).  

Data dari World Wellbeing Association (WHO) 

menunjukkan peningkatan jumlah operasi di seluruh dunia, 

dari 140 juta pada 2017 menjadi 148 juta pada 2019. Di 

Indonesia, terdapat 1,2 juta prosedur medis pada 2019, 

dengan angka ini terus meningkat setiap tahunnya. Pada 

2020, 165 juta operasi dilakukan di seluruh dunia, dan 

Indonesia mencatatkan 1,2 juta prosedur medis pada tahun 

tersebut (World Wellbeing Association 2020). Pasien 

operasi dengan anestesi regional di RSI PKU 

Muhammadiyah Pekajangan pada tahun 2023 berjumlah 

1830, namun belum ada data terkait pengaruh pendidikan 

kesehatan mobilisasi dini terhadap sikap pasien dalam 

menjalani mobilisasi di rumah sakit tersebut. 

Penelitian ini penting dilakukan karena pendidikan 

kesehatan pra operasi sangat diperlukan untuk memberikan 

informasi yang tepat kepada pasien, sehingga dapat 

meminimalkan risiko komplikasi pasca operasi. Di era 

kemajuan teknologi dan ilmu pengetahuan saat ini, 

perawatan pasca operasi merupakan aspek penting dalam 

menjamin keselamatan dan pemulihan pasien.  

Mobilisasi dini berperan besar dalam mencegah 

komplikasi, mempercepat proses pemulihan, dan 

meningkatkan kualitas hidup pasien pasca operasi. Namun, 

mobilisasi dini sering kali menghadapi hambatan, baik dari 

segi pengetahuan maupun sikap pasien. Oleh karena itu, 

pendidikan kesehatan harus ditingkatkan untuk 

menumbuhkan kesadaran pasien tentang pentingnya 

mobilisasi dini (Ramadhan and Muhammad Faizal 2023). 

Rumah Sakit Islam Muhammadiyah (RSI) PKU 

Muhammadiyah Pekajangan, sebagai institusi medis yang 

melayani masyarakat, membutuhkan data empiris tentang 

dampak pendidikan kesehatan mobilisasi dini terhadap 

sikap pasien pasca operasi.  

Penelitian ini bertujuan untuk mengukur pengaruh 

pendidikan kesehatan terhadap sikap pasien dalam 

melakukan mobilisasi dini pasca operasi. Berdasarkan 

literatur, pendidikan kesehatan terbukti mampu mengubah 

sikap pasien dalam melakukan mobilisasi dini. Dengan 

penelitian ini, diharapkan dapat diperoleh pemahaman 

lebih mendalam tentang pentingnya pendidikan kesehatan 

mobilisasi dini, sehingga dapat memberikan kontribusi 

nyata dalam meningkatkan kualitas asuhan keperawatan di 

RSI PKU Muhammadiyah Pekajangan. 

 

METODE 

Rancangan Penelitian 

Penelitian ini menggunakan desain pra-eksperimental 

dengan pendekatan satu kelompok pre-posttest untuk 

menilai hubungan sebab-akibat. Desain ini melibatkan 

pengukuran awal (pre-test) terhadap sikap pasien tentang 

mobilisasi dini sebelum pembedahan, kemudian diberikan 

intervensi berupa pendidikan kesehatan mobilisasi dini. 

Setelah intervensi, dilakukan pengukuran akhir (post-test) 

untuk menilai perubahan sikap setelah intervensi. Subjek 

penelitian diukur sebanyak dua kali, yaitu sebelum dan 

sesudah intervensi. Pengukuran pertama dilakukan 

sebelum pendidikan kesehatan, sementara pengukuran 

kedua dilakukan setelah intervensi pendidikan, dengan 

tujuan mengevaluasi perubahan sikap pasien terhadap 

mobilisasi dini. 

 

Populasi dan Sampel 

Populasi dalam penelitian ini adalah pasien pra-

pembedahan yang dirawat di ruang rawat inap RSI PKU 

Muhammadiyah Pekajangan, dengan rata-rata 25 pasien 

bedah setiap bulannya. Sampel penelitian dipilih dari 

populasi tersebut menggunakan rumus Didik Sugianto 

(2021) untuk menghitung ukuran sampel, dengan perkiraan 

tingkat kesalahan 5%. Berdasarkan perhitungan, diperoleh 

ukuran sampel sebanyak 24 responden yang memenuhi 

syarat sebagai partisipan dalam penelitian ini. 

 

Teknik Pengumpulan Data 

Prosedur pengumpulan data dalam penelitian ini 

dimulai dengan mendapatkan izin dari Universitas 

Muhammadiyah Pekajangan Pekalongan, Direktur, dan 

Kepala RSI PKU Muhammadiyah Pekajangan Pekalongan. 

Responden pra-pembedahan bulan Maret 2024 dipilih 

sebagai subjek penelitian. Peneliti menjelaskan persetujuan 

menjadi responden (informed consent), dan responden 

yang setuju menandatangani formulir persetujuan serta 

mengisi survei pre-test. Setelah itu, diberikan pendidikan 

kesehatan tentang mobilisasi dini pasca pembedahan 

menggunakan media video, diikuti dengan pengisian 

kuesioner post-test. Responden yang kesulitan membaca 

dan menulis dibantu oleh peneliti. Setelah data terkumpul, 

peneliti mulai melakukan pengolahan data untuk tahap 

analisis lebih lanjut (Rosadi et al. 2021). 

 

Instrumen Penelitian 

Variabel sikap mobilisasi dini diukur menggunakan 

kuesioner yang terdiri dari 10 pertanyaan. Kuesioner ini 

mencakup sikap pasien pada saat melakukan mobilisasi 

dini dari tahapan dan cara melaksanakan mobilisasi dini. 

Pertanyaan dalam jajak pendapat bersifat tertutup, di mana 

responden tinggal memilih jawaban yang diberikan. 

Jawaban sangat setuju diberi skor 4, jawaban setuju diberi 

skor 3, jawaban tidak setuju diberi skor 2, sedangkan 

jawaban yang sangat tidak setuju diberi skor 1. 

 

Teknik Analisis Data 

Analisis data dilakukan secara sistematis untuk 

mendeteksi tren dan hubungan dari data yang telah 

dikumpulkan. Analisis univariat digunakan untuk 
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mengidentifikasi karakteristik variabel seperti usia, jenis 

kelamin, pendidikan, pengalaman operasi, serta 

pengetahuan pasien tentang mobilisasi dini sebelum dan 

setelah pendidikan kesehatan. Perhitungan distribusi 

frekuensi digunakan untuk menggambarkan distribusi data 

karakteristik variabel dengan rumus persentase 

berdasarkan frekuensi dan jumlah total responden (Rosadi 

et al. 2021). 

 

Untuk analisis bivariat, digunakan uji statistik non-

parametrik Wilcoxon Signed Rank Test, yang merupakan 

alternatif dari uji-t berpasangan, ketika data tidak 

berdistribusi normal. Uji ini menganalisis pengaruh 

pendidikan kesehatan terhadap sikap mobilisasi dini pra 

operasi. Pengambilan keputusan didasarkan pada nilai 

probabilitas, di mana jika Asymp.Sig. (2-tailed) ≤ 0,05 

maka Ho ditolak, menunjukkan adanya perbedaan 

signifikan antara variabel awal dan akhir. Namun, jika 

Asymp.Sig. (2-tailed) > 0,05, maka Ho diterima, 

menunjukkan tidak ada perbedaan signifikan (Astungkara 

et al. 2022). 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Karakteristik Responden 

Tabel 1. Karakteristik Responden 

Karakteristik Kategori Frekuensi % 

 Jenis Kelamin     

                      

 Laki-laki                  15              62.5     

 Perempuan                  9               37.5     

 Usia             

                      

                      

                      

 18                         1               4.2      

 20                         2               8.3      

 24                         2               8.3      

 29-77                      19              79.2     

 Pendidikan       

                      

                      

                      

                      

 SD                         4               16.7     

 SMP                        3               12.5     

 SMA                        14              58.3     

 DIPLOMA                    2               8.3      

 SARJANA                    1               4.2      

 Pekerjaan        

                      

                      

                      

 Petani                     3               12.5     

 PNS                        1               4.2      

 Wiraswasta                 5               20.8     

 Lainnya                    15              62.5     

 Jenis Pembedahan 

                      

                      

                      

 Appendiktomy               3               12.5     

 Caesar                     7               29.2     

 Hernioraphy                5               20.8     

 Laparatomi                 3               12.5     

                      

                      

 TURP BPH                   3               12.5     

 URS Litotripsi             3               12.5     

 Total Responden                              24              100.0    

 

Tabel di atas menggambarkan karakteristik responden 

berdasarkan beberapa kategori, yaitu jenis kelamin, usia, 

tingkat pendidikan, pekerjaan, dan jenis pembedahan. 

Mayoritas responden adalah laki-laki (62,5%) dan berusia 

antara 29 hingga 77 tahun (79,2%). Tingkat pendidikan 

terbanyak adalah lulusan SMA (58,3%) dengan sebagian 

besar responden memiliki pekerjaan yang dikategorikan 

sebagai "lainnya" (62,5%). Jenis pembedahan yang paling 

sering dilakukan adalah operasi caesar, yang melibatkan 

29,2% dari total responden. Tabel ini memberikan 

gambaran mendetail tentang latar belakang responden yang 

berpartisipasi dalam penelitian ini. 

 

Hasil Penelitian 

Hasil Pre-test Sikap sebelum dilakukan Pendidikan 

Kesehatan Mobilisasi Dini 

Tabel 2. Nilai responden sebelum diberikan 

pendidikan kesehatan mobilisasi dini 

Hasil Pre Test 

Kategori Frequency % 

Kurang 19 79.2 

Cukup 4 16.7 

Baik 1 4.2 

Total 24 100.0 

 

Tabel 2 di atas menunjukkan pemahaman pasien 

mengenai mobilisasi dini sebelum mendapat pendidikan 

kesehatan menunjukkan bahwa dengan kategori kurang 

sebanyak 19 responden atau 79,2 %, dengan kategori cukup 

sebanyak 4 responden atau 16,7 %, sedangkan dengan 

kategori baik sebanyak 1 responden atau 4,2 %. 

Hasil Post-test Sikap sesudah dilakukan Pendidikan 

Kesehatan Mobilisasi Dini 

Tabel 3. Nilai responden sesudah diberikan 

pendidikan kesehatan mobilisasi dini 

Hasil Post Test 

Kategori Frequency % 

Kurang 3 12.5 

Cukup 18 75.0 

Baik 3 12.5 

Total 24 100.0 

 

Tabel 3 di atas menunjukkan pemahaman pasien 

mengenai mobilisasi dini sesudah mendapat pendidikan  

kesehatan menunjukkan bahwa dengan kategori kurang 

sebanyak 3 responden atau 12,5 %, dengan kategori cukup 

sebanyak 18 responden atau 75 %, sedangkan dengan 

kategori baik sebanyak 3 responden atau 12,5 % 

Uji Hipotesis Pengaruh pendidikan kesehatan 

mobilisasi dini terhadap sikap pasien dalam mobilisasi dini 
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pasca operasi di ruang rawat inap RSI PKU 

Muhammadiyah Pekajangan 

Dalam penelitian ini uji Wilcoxon digunakan untuk 

membandingkan dan melihat perbedaan antara data pretest 

dan data posttest. Adapun kriteria terjadinya perubahan 

yakni apabila nilai sig ≤ dari 0.05, sedangkan apabila sig ≥ 

dari 0,05 maka tidak terjadi perubahan setelah diberikan 

treatment. 

Tabel 4. Hasil uji hipotesis dengan uji Wilcoxon 

 

Test Statisticsa 

 Post_Test - Pre_Test 

Z -4.293b 

Asymp. Sig. (2-tailed) .000 

a. Wilcoxon Signed Ranks Test 

b. Based on negative ranks. 

 

Dari tabel 4 hasil uji Wilcoxon dari sikap pasien 

menunjukkan bahwa Z hitung sebesar -4.293 dan sig 

sebesar 0, .000, maka dapat disimpulkan bahwa terdapat 

pengaruh dari sebelum berikan pendidikan kesehatan 

mobilisasi dini dan sesudah diberikannya pendidikan 

kesehatan mobilisasi dini. Hal ini menunjukkan bahwa 

pendidikan kesehatan mobilisasi dini berdampak terhadap 

pemahaman pasien pra bedah terhadap mobilisasi dini. 

Alternatifnya, dapat dikatakan bahwa pendidikan 

kesehatan bekerja dengan baik untuk meningkatkan 

kesadaran pasien akan mobilisasi dini 

PEMBAHASAN 

Sikap Mobilisasi Dini pada Pasien Sebelum Diberikan 

Pendidikan Kesehatan 

Sebelum menerima pendidikan kesehatan, pemahaman 

pasien tentang mobilisasi dini termasuk dalam kategori 

cukup baik, terutama mengenai teknik pernapasan dalam 

yang melibatkan menarik napas perlahan melalui hidung 

dan mengeluarkannya secara perlahan melalui mulut. 

Namun, beberapa aspek seperti gerakan lengan dan kaki 

serta mobilisasi setelah sayatan bedah mengering kurang 

dipahami. Responden dengan pendidikan lebih tinggi, 

seperti SMA dan Diploma/S1, menunjukkan pemahaman 

yang lebih baik. Studi oleh Sugianto (2021) dan Grace 

(2012) mendukung temuan ini, di mana pasien 

menunjukkan pemahaman yang terbatas tentang kapan dan 

bagaimana memulai mobilisasi dini . Pendidikan dan 

paparan informasi menjadi faktor kunci dalam 

meningkatkan pemahaman pasien, seperti yang dijelaskan 

oleh Notoadmodjo (2010) dan Azwar (2009) yang 

menyatakan bahwa pendidikan memengaruhi sikap dan 

perilaku pasien. 

 

Sikap Mobilisasi Dini pada Pasien Sesudah Diberikan 

Pendidikan Kesehatan 

Setelah pendidikan kesehatan diberikan, sikap pasien 

terhadap mobilisasi dini menunjukkan peningkatan. Teknik 

pernapasan dalam tetap menjadi aspek yang paling 

dipahami, sementara gerakan lengan dan kaki masih 

menjadi bagian yang paling sering dijawab dengan kurang 

tepat. Pengetahuan pasien tentang pentingnya mobilisasi 

dini setelah operasi meningkat, sejalan dengan pendapat 

Azwar (2009) dan Soekanto (2002) bahwa pengetahuan 

individu berkembang melalui informasi dan pembelajaran 

yang berkelanjutan. Pasien juga lebih memahami bahwa 

penundaan mobilisasi dapat menyebabkan masalah 

pernapasan . Meskipun pendidikan telah diberikan, teknik 

tertentu, seperti latihan kaki dan tangan, masih sulit 

dilakukan oleh beberapa pasien karena baru diperkenalkan. 

 

Pengaruh Pendidikan Kesehatan Mobilisasi Dini 

Terhadap Sikap Pasien Pasca Operasi 

Pendidikan kesehatan memiliki pengaruh signifikan 

terhadap perubahan sikap pasien terhadap mobilisasi dini 

pasca-operasi. Hasil uji statistik Wilcoxon menunjukkan 

adanya peningkatan sikap dari kategori kurang menjadi 

cukup, dengan nilai Z hitung -4.293 dan signifikansi 0.000, 

yang mendukung hipotesis penelitian ini. Mobilisasi 

pernapasan merupakan aspek yang paling sering 

ditanyakan, dan latihan miring kiri dan kanan juga 

mengalami peningkatan respons yang signifikan. 

Responden akhirnya menyadari bahwa mobilisasi dini 

harus dilakukan segera setelah operasi, bukan setelah masa 

pemulihan. Pendidikan kesehatan, terutama informasi 

tentang cara melakukan mobilisasi dini, terbukti efektif 

dalam meningkatkan sikap pasien . Namun, karena sikap 

sebelum pendidikan sudah termasuk baik, peningkatan 

yang terjadi setelah pendidikan relatif kecil. 

 

PENUTUP 

Simpulan 

Berdasarkan hasil penelitian dapat disimpulkan bahwa 

terdapat pengaruh pendidikan kesehatan terhadap sikap 

pasien dalam mobilisasi dini pasca operasi di ruang rawat 

inap RSI PKU Muhammadiyah Pekajangan. 

 

Saran 

Penelitian ini diharapkan dapat memberikan kontribusi 

signifikan bagi berbagai pihak. Bagi profesi keperawatan, 

temuan ini dapat memperkaya pengetahuan tentang 

pengaruh pendidikan kesehatan mobilisasi dini terhadap 

sikap pasien. Peneliti selanjutnya juga dapat 

menjadikannya sebagai acuan untuk penelitian lebih lanjut. 

Bagi rumah sakit, hasil penelitian ini dapat menjadi dasar 

dalam penyusunan SOP terkait pendidikan kesehatan 

mobilisasi dini di ruang rawat inap. Sementara bagi pasien, 
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penelitian ini diharapkan dapat meningkatkan pemahaman 

tentang pentingnya mobilisasi dini untuk mempercepat 

pemulihan pasca operasi. 
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