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Abstract 

Cases of cholelithiasis or gallstones are one of the diseases that are often found in the field of abdominal 
surgery. One of the procedures performed on cholelithiasis patients is a laparotomy. The process of 
treatment with the laparotomy method has several complications, one of which is pain. Pain is a person's 
emotional experience associated with actual or potential tissue damage that is felt after post surgery. One 
of the actions for postoperative laparotomy care is by carrying out early mobilization. Early postoperative 
mobilization can reduce pain scale. Therefore, nurses need to accompany patients when carrying out early 
mobilization. This research to conduct a case study on post-laparotomy patients with pain disorders with 
early mobilization interventions at PKU Muhammadiyah Gamping Hospital. The method used in writing is a 
case report conducted on day 0 of the postoperative laparotomy patient with 3 surveillance visits. The results 
showed that there was a decrease in the pain scale before and after the early mobilization intervention. The 
patient's pain scale on day 0 was 7, on day 1 it decreased to a scale of 5 and on day 2 the pain scale became 
2. Conclusion: Providing interventions related to pain management with early mobilization in post-
laparotomy patients showed a decrease in pain scale.    
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 Abstrak 

Kasus kolelitiasis atau batu empedu merupakan salah satu penyakit yang sering dijumpai dalam bidang 
bedah abdomen. Salah satu prosedur yang dilakukan pada pasien kolelitiasis adalah tindakan laparatomi. 
Proses pembedahan dengan metode laparatomi memiliki beberapa komplikasi, salah satunya adalah nyeri. 
Nyeri merupakan pengalaman emosional seseorang yang berhubungan dengan kerusakan jaringan aktual 
maupun potensial yang dirasakan setelah post operasi. Tindakan perawatan post operasi laparatomi salah 
satunya yaitu dengan melakukan mobilisasi dini. Mobilisasi dini pasca operasi dapat menurunkan skala 
nyeri. Maka dari itu perawat perlu mendampingi pasien saat melakukan mobilisasi dini. Tujuan penelitian ini 
untuk melakukan studi kasus pada pasien post laparatomi dengan masalah keperawatan nyeri dengan 
intervensi mobilisasi dini di RS PKU Muhammadiyah Gamping. Metode yang digunakan dalam penulisan 
yaitu case report yang dilakukan pada hari ke 0 pasien post operasi laparatomi dengan 3 kali kunjungan 
pemantauan. Hasil penelitian menunjukkan adanya penurunan skala nyeri sebelum dan sesudah dilakukan 
intervensi mobilisasi dini. Skala nyeri pasien pada hari ke 0 adalah 7, pada hari ke 1 mengalami penurunan 
menjadi skala 5 dan pada hari ke 2 skala nyeri menjadi 2. Pemberian intervensi terkait manajemen nyeri 
dengan mobilisasi dini pada pasien post operasi laparatomi menunjukkan penurunan skala nyeri.  
 
Kata Kunci: Nyeri, Laparatomi, Mobilisasi dini  

 

A. PENDAHULUAN
Kolelitiasis atau batu empedu merupakan 

kristal yang ada di dalam kandung empedu, saluran 
empedu, bahkan keduanya. Terdapat tiga jenis batu 

empedu yaitu batu kolesterol yang paling sering 
dijumpai, batu pigmen atau batu bilirubin yang terdiri 
dari pigmen coklat dan hitam, dan batu campuran 
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(Rafilia Adhata et al., 2022). Salah satu prosedur 
yang dilakukan pada pasien kolelitiasis adalah 
tindakan laparatomi.  

Laparatomi merupakan prosedur 
pembedahan mayor dengan cara membuat sayatan 
pada lapisan dinding abdomen untuk mengambil 
organ abdomen yang mengalami masalah (Utami & 
Khoiriyah, 2020). Menurut World Health Organization 
(WHO), angka pembedahan laparatomi di Amerika 
Serikat disampaikan telah meningkat sebesar 50% 
dalam sepuluh tahun terakhir. Data dari Kementrian 
Kesehatan RI tentang pembedahan laparotomi 
meningkat dari tahun ke tahun, terjadi 983 kasus di 
tahun 2015 dan di tahun 2017 meningkat menjadi 
1.281 kasus (Yadi et al., 2018).   

Proses pembedahan dengan metode 
laparatomi memiliki beberapa komplikasi. Komplikasi 
yang dapat terjadi pada pasien post laparatomi yaitu 
nyeri yang hebat, perdarahan, bahkan dapat 
menimbulkan kematian (Rahmayati et al., 2018).  
Pasien post operasi pasti akan merasakan nyeri, 
nyeri yang biasa dialami pasien dengan post operasi 
adalah nyeri akut. Nyeri akut yang dirasakan pasien 
secara terus menerus dapat menghambat proses 
penyembuhan seperti enggan melakukan mobilisasi 
dini sehingga menyebabkan perawatan yang lebih 
lama di rumah sakit (Utami & Khoiriyah, 2020).  

Nyeri merupakan pengalaman emosional 
seseorang yang berhubungan dengan kerusakan 
jaringan aktual maupun potensial yang dirasakan 
setelah post operasi. Faktor yang mempengaruhi 
nyeri seperti makna nyeri, pengalaman sebelumnya, 
jenis kelamin, mekanisme koping, ansietas, 
kebudayaan, dan kelelahan (Setyanisa et al., 2021). 
Perawatan pada pasien post laparatomi dan 
manajemen nyeri yang kurang adekuat dapat 
menimbulkan masalah keperawatan pada pasien 
seperti gelisah, ganguan pola tidur, kesulitan 
melakukan mobilisasi. Selain menimbulkan masalah 
pada fisik pasien, manajemen nyeri pada pasien post 
operasi yang tidak maksimal dapat juga menimbulkan 
efek psikologis bagi pasien (Asdar et al., 2018). 

Tindakan perawatan post operasi laparatomi 
salah satunya yaitu dengan melakukan mobilisasi dini, 
mulai menggerakkan pasien dengan hati–hati secara 
bertahap. Pengembalian fungsi fisik dapat dilakukan 
segera setelah tindakan laparatomi dengan cara 
latihan nafas, batuk efektif, serta latihan mobilisasi 
dini post operasi (Yuliana et al., 2021). Kebanyakan 

pasien membatasi gerakan tubuhnya karena terdapat 
luka bekas operasi dan dapat memperlambat proses 
penyembuhan luka. Pasien post operasi laparatomi 
disarankan untuk melakukan mobilisasi sejak dini, 
tetapi pasien enggan melakukan mobilisasi dini 
karena merasa kesakitan saat bergerak (Arif et al., 
2021).     

Mobilisasi dini merupakan gerakan yang bisa 
dilakukan pasien pasca operasi dimulai dari latihan di 
atas tempat tidur seperti, latihan menggerakan 
tungkai, latihan miring kanan dan kiri, dukuk di tempat 
tidur dan duduk di samping tempat tidur hingga 
pasien dapat turun dari tempat tidur, berdiri, dan 
mulai latihan berjalan. Mobilisasi dini pasca operasi 
dapat menurunkan skala nyeri, tujuan dari mobilisasi 
dini dapat melancarkan peredaran darah sehingga 
dapat menurunkan rasa nyeri, meningkatkan fungsi 
ginjal, serta mencegah terjadinya trombofleibitis 
(Darmawidyawati et al., 2022).   

Berdasarkan uraian tersebut di atas peneliti 
tertarik untuk melakukan penelitian Pemberian 
Intervensi Mobilisasi Dini Terhadap Penurunan Skala 
Nyeri Pada Pasien Post Operasi Laparatomi.  
 
B. METODE 

Metode dalam studi kasus ini menggunakan 
desain deskriptif dengan pendekatan studi kasus 
yang digunakan untuk memperoleh informasi tentang 
fenomena keperawatan dalam proses keperawatan 
penilaian intensitas nyeri pada pasien post operasi 
laparatomi.  

Studi kasus ini dilakukan di ruang Ar-Royan 
pada November 2022. Subjek yang digunakan pada 
studi kasus 1 pasien yang sesuai dengan kriteria 
inklusi yang telah ditentukan yaitu pasien yang 
bersedia menjadi subjek studi kasus dengan keluhan 
nyeri post operasi laparatomi. Studi kasus ini 
dilakukan setelah mendapatkan persetujuan dari 
pembimbing klinik, pasien, dan keluarga. 
Pengambilan data dengan cara melakukan 
pengkajian, kemudian menentukan diagnosa 
keperawatan dan intervensi yang selanjutnya akan 
diberikanimplementasi selama 3 hari berupa 
mobilisasi dini serta dilanjutkan dengan evaluasi. 
Sebelum dilakukan tersebut pasien dan keluarga 
diberikan penjelasan mengenai tujuan dan prosedur 
dari mobilisasi dini, selanjutnya memberikan posisi 
yang nyaman bagi pasien untuk diukur tekanan darah 
dan skala nyeri yang di rasakan. Skala nyeri diukur 
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dengan Numerical Rating Scale (NRS). 
Pengumpulan data intensitas nyeri post operasi 
laparatomi dengan cara wawancara, yaitu peneliti 
mendapatkan keterangan atau pengendalian secara 
lisan dari seseorang sasaran penelitian (responden) 
atau bercakap cakap berhadapan muka dengan 
orang tersebut (face to face). Dalam wawancara ini 
pasien diberikan pertanyaan tentang operasi yang 
telah dilakukan. Jika pasien yang ditemukan tidak 
dilakukan operasi laparatomi, maka pasien tidak 
dijadikan sebagai sampel. Jika operasi yang telah 
dilakukan merupakan operasi laparatomi, yaitu 
prosedur bedah yang dilakukan dengan membuat 
sayatan di dinding perut.  

Pasien diberikan pertanyaan terkait berapa 
tingkat nyeri yang dirasakan oleh pasien saat 
pengkajian dilakukan dengan meminta pasien 
menyebutkan angka antara 0 - 10 yang dikategorikan 
menjadi tidak nyeri bila skala 0, nyeri ringan bila skala 
nyeri 1 - 3, nyeri sedang bila skala nyeri 4 - 6, dan 
nyeri berat bila skala nyeri 7 - 9, serta nyeri berat tak 
tertahankan bila skala nyeri 10. Data yang telah 
dikumpulkan dari pengkajian kemudian dilakukan 
analisis data. 

 
C. HASIL DAN PEMBAHASAN 

Hasil pengkajian awal menunjukkan pasien 
berjenis kelamin perempuan. Pasien dalam studi 
kasus mengatakan nyeri pada luka bekas operasi, 
nyeri menetap, nyeri bertambah ketika bergerak, 
nyeri seperti ditusuk-tusuk, nyeri tidak menjalar ke 
bagian tubuh yang lain, skala nyeri 7, nyeri selama 5 
menit, pasien mengerti nyeri karena luka bekas 
operasi, dan pasien berhadap nyeri segera hilang. 
Nyeri yang dirasakan pasien post operasi disebabkan 
karena adanya rangsangan mekanik luka yang 
membuat tubuh menghasilkan mediator-mediator 
kimia nyeri dan menimbulkan nyeri pada pasien yang 
telah mengalami pembedahan (Kadri & Fitrianti, 
2020).  

Berdasarkan data yang telah dikumpulkan 
pasien dirumuskan diagnosa keperawatan nyeri akut 
berhubungan dengan agen pencendera fisik dengan 
proses pembedahan (Tim Pokja SDKI DPP PPNI, 
2017). Untuk mengatasi masalah keperawatan nyeri 
akut dapat menggunakan manajemen nyeri yang 
bertujuan untuk menurunkan nyeri. Impelementasi 
keperawatan yang dilakukan teknik non farmakologi 

untuk mengidentifikasi nyeri, mengukur tanda-tanda 
vital, dan mendampingi pasien untuk melakukan 
mobilisasi dini. Selain itu pasien juga mendapatkan 
terapi farmakologi berupa ketorolac 30 mg injeksi 
melalui IV setiap 12 jam.  

Implementasi dilakukan pada bulan November 
2022 di bangsal Ar-Royan RS PKU Muhammadiyah 
Gamping. Hari ke 0 setelah pasien menjalani 
prosedur laparatomi, pasien mengatakan nyeri skala 
7 dan meningkat pada malam hari sehingga pasien 
sering terbangun ketika tidur. Pasien mendapatkan 
injeksi ketorolac pada pukul 06.00 dan 18.00. Satu 
jam setelah operasi pasien mampu menarik nafas 
dalam dan batuk. Setelah itu pasien mulai 
menggerakkan kaki dan tangan, menekuk lulut 
secara mandiri maupun masih memerlukan bantuan, 
latihan miring kanan dan kiri, dan duduk bersandar 
menggunakan bed pasien atau bantal secara 
bertahap mulai dari 15o, 30o, 45o, 60o dan diakhir jam 
ke 24 pasien mampu duduk bersandar 90o.  

Pada hari ke 1 pasien mengatakan skala nyeri 
menurun menjadi 5, sebelum melalukan 
implementasi harus dipastikan dulu kondisi pasien 
stabil dan dilakukan pengukuran tanda-tanda vital. 
Membantu pasien untuk duduk tanpa bersandar di 
tempat tidur dilanjutkan duduk di samping tempat 
tidur secara perlahan. Pada hari ke 2 pasien 
mengatakan skala nyeri menurun menjadi 2, pasien 
mampu berdiri di samping tempat tidur dan 
memastikan pasien tidak merasa pusing. Setelah itu 
peneliti membantu pasien berjalan 3-4 langkah di 
samping tempat tidur. Pasien mengatakan setelah 
melakukan latihan mobilisasi dini nyeri yang 
dirasakan berkurang.  

Sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh  
Anggraeni, (2018) mobilisasi dini mempunyai 
peranan penting khususnya dalam mengurangi rasa 
nyeri yang dirasakan oleh pasien dan mencegah 
terjadinya komplikasi post operasi laparatomi. 
Mobilisasi dini juga berfungsi untuk mengurangi 
aktivitas mediator kimiawi dan mengurangi transmisi 
saraf nyeri menuju ke pusat. Mobilisasi dini sangat 
bermanfaat dalam proses penyembuhan luka. 
Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh Pratiwi & 
Irdianty, (2019) intervensi mobilisasi dini terbukti 
efektif dilakukan pada pasien post operasi laparatomi 
sebagai teknik non farmakologi untuk menurunkan 
nyeri yang dialami oleh pasien.  
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Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh 
Sugara et al., (2023) mobilisasi dini yang dilakukan 
pada pasien post operasi laparatomi juga terbukti 
mampu mempercepat proses penyembuhan luka. 
Mobilisasi ini dapat meningkatkan alirah darah 
sehingga mempercepat proses penyembuhan luka 
karena darah mengandung zat-zat seperti oksigen, 
obat-obatan, dan nutrisi yang berperan dalam proses 
penyembuhan luka.  

 
D. PENUTUP 
Simpulan 
 Berdasarkan hasil analisa dan pembahasan 

yang dilakukan pada laporan kasus yang berjudul 
“Pengaruh Mobilisasi Dini Terhadap Penurunan 
Skala Nyeri Pada Pasien Dengan Post Operasi 
Laparatomi Di RS PKU Muhammadiyah Gamping” 
dapat disimpulkan bahwa intervensi mobilisasi dini 
post operasi laparatomi yang dilakukan secara 
bertahap dapat mengurangi rasa nyeri. Dalam hal ini 
perawat dapat secara efektif dan efisien memutuskan 
pemberian terapi farmakologi, nonfarmakologi atau 
kombinasi untuk mengurangi nyeri pasien. Sehingga 
dapat mempercepat proses penyembuhan. 

Saran 

1. Peneliti 
Diharapkan hasil penelitian ini dapat 

digunakan sebagai informasi untuk memberikan 
terapi non farmakologi pada pasien post operasi 
laparatomi.  

2. Pelayanan kesehatan 
Diharapkan tenaga kesehatan khususnya 

perawat mampu mengatasi masalah pasien, 
khususnya pada pasien post operasi laparatomi 
dengan memberikan intervensi mobilisasi dini untuk 
mengurangi nyeri dan memberikan asuhan 
keperawatan secara komprehensif.  
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