
  

ASUHAN KEPERAWATAN NY. N P1A0 

DENGAN MASALAH NYERI AKUT PADA IBU POST PARTUM 

MATURUS SECTIO CAESAREA TRANSPERITONEAL PROFUNDA 

POD 1 DI RUANG ASTER RSUD KOTA BANDUNG 

TAHUN 2023 

 

KARYA TULIS ILMIAH 

Diajukan untuk menyelesaikan Program Studi Diploma III Keperawatan 
Pada Jurusan Keperawatan Politeknik Kesehatan Kemenkes Bandung 

 

 

 

 

 

Disusun Oleh : 

 
PUTRI AGISTHIA NOER FITRIYANI 

NIM P17320120061 

 

 

 

PROGRAM STUDI DIPLOMA III KEPERAWATAN JURUSAN 

KEPERAWATAN BANDUNG POLITEKNIK KESEHATAN 

KEMENKES BANDUNG 

2023 



 

ii 

 

 



 

iii 

 

 

 

 
\ 
 

 

 



iv 

 

 

 

 
 

 
 



v 

 

 



vi 

 

 

 

 

HALAMAN MOTTO DAN PERSEMBAHAN 

 

 
Allah tidak membebani seseorang melainkan sesuai dengan kesanggupannya . 

(QS. Al Baqarah: 286) 

“Hai masalah besar, aku mempunyai Tuhan yang lebih besar” – Putri Agis 

 
Karya Tulis Ilmiah ini saya persembahkan untuk kedua orang tua saya Ibu Wenny 

Anggreani Widiastuti, Bapak Muhamad Ikram dan kakek saya Wawan 

Hendrawan yang senantiasa mendukung, percaya dan memberikan do’a sejak saya 

kecil hingga saat ini. 

Karya Tulis Ilmiah ini saya persembahkan juga kepada Muhamad Iqbal Husaini, 

Nida Hani Maisa, Nita Yunita dan R.Dini Febriyanti, seluruh anggota Rumah Cue 

yang telah menjadi alasan, selalu memberikan dukungan untuk terus maju dan 

bertahan.serta sahabatku yang tidak dapat disebut satu persatu. 

Terima kasih untuk kepada semua pihak yang telah memberikan do’a dan 

dukungannya yang tidak dapat saya sebutkan satu persatu 



vii 

 

 

 

 

Politeknik Kesehatan Kemenkes Bandung 

Program Studi Diploma III Keperawatan Bandung 

Bandung, Juni 2023 
Putri Agisthia Noer Fitriyani. P17320120061 

 
 

ASUHAN KEPERAWATAN NY. N P1A0 

DENGAN MASALAH NYERI AKUT PADA IBU POST PARTUM 

MATURUS SECTIO CAESAREA TRANSPERITONEAL PROFUNDA 

POD 1 DI RUANG ASTER RSUD KOTA BANDUNG 

TAHUN 2023 

ABSTRAK 

87 hal, 5 Bab, 8 tabel, 1 bagan, 3 gambar, 11 lampiran 

Studi Kasus ini dilatar belakangi oleh banyaknya angka kejadian sectio caesarea di 

Indonesia. Ibu yang mengalami sectio caesarea melahirkan melalui irisan pada 

dinding perut (laparatomi) dan dinding uterus (histerektomi). Hal ini menyebabkan 

rasa nyeri yang hebat. Penatalaksanaan yang dilakukan penulis dalam mengurangi 

nyeri pasien yaitu penerapan mobilisasi dini. Studi kasus menggunakan rancangan 

studi kasus deskriptif. Subjek yang digunakan yaitu pasien post operasi sectio 

caesarea dengan gangguan nyeri. Metode pengumpulan data melalui obsevasi, 

wawancara, pemeriksaan fisik, dan dokumentasi. Hasil penerapan mobilisasi dini 

yang dilakukan selama 3 hari dirumah sakit dan 2 hari dilakukan secara home visit 

menunjukan bahwa terjadi penurunan rasa nyeri pada pasien post operasi sectio 

caesarea. Kesimpulan : Penerapan mobilisasi dini pada pasien post operasi sectio 

caesarea mampu mengurangi nyeri. Bagi ibu yang mengalami post operasi sectio 

caesarea, diharapkan dapat menerapkan mobilisasi dini sebagai upaya mandiri yang 

dapat dilakukan untuk mengurangi nyeri. 

Kata Kunci : Asuhan Keperawatan, Post Operasi Sectio Caesarea, Mobilisasi 

Dini 
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ABSTRACT 

87 page, 5 chapters, 8 tables, 1 chart, 3 figures, 11 appendices 

This case study is motivated by the high incidence of sectio caesarea in Indonesia. 

Mothers who experience cesarean section give birth through a cut in the abdominal 

wall (laparatomy) and uterine wall (hysterectomy). This causes severe pain. The 

management carried out by the author in reducing patient pain is the application 

ofearly mobilization. The case study used a descriptive case study design. The 

subjects used were postoperative sectio caesarea patients with pain disorders. Data 

collection methods through observation, interviews, physical examination, and 

documentation. The results of the application of early mobilization carried out for 

3 days at the hospital and 2 days carried out by home visit showed that there was a 

decrease in pain in postoperative sectio caesarea patients. Conclusion: The 

application of early mobilization in postoperative sectio caesarea patients is able to 

reduce pain. For mothers who experience postoperative sectio caesarea, it is 

expected to apply early mobilization as an independent effort that can be done to 

reduce pain. 

Keywords: Nursing Care, Postoperative Sectio Caesarea, Early Mobilization 
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