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Pengaruh Pemberian Mobilisasi Progresif Terhadap Nilai Saturasi Oksigen Pasien 

dengan Penurunan Kesadaran di Ruang ICU RSD Mangusada 

 

ABSTRAK 

 

Menurunnya kesadaran pada pasien menimbulkan berbagai permasalahan 

pada sistem tubuh, seperti sistem pernapasan dengan salah satu tanda klinis 

berupa penurunan nilai saturasi oksigen. Pemberian mobilisasi termasuk 

mobilisasi progresif menjadi intervensi penting guna mencegah terjadinya 

perburukan kondisi yang mungkin terjadi. Penelitian ini bertujuan untuk 

mengetahui pengaruh pemberian mobilisasi progresif terhadap nilai saturasi 

oksigen pasien dengan penurunan kesadaran di Ruang ICU RSD Mangusada 

Penelitian ini merupakan penelitian pre eksperimental dengan desain one 

group pretest and posttest. Sampel penelitian sebanyak 19 orang dipilih melalui 

teknik purposive sampling. Nilai saturasi oksigen dikumpulkan sebelum dan 

sesudah intervensi menggunakan alat pulse oximetry, kemudian dianalisis 

menggunakan uji Wilcoxon. 

Hasil penelitian menunjukkan ada peningkatan nilai rata-rata saturasi 

oksigen setelah pemberian mobilisasi progresif dari 95% menjadi 97%. Penelitian 

ini mennjukkan ada pengaruh pemberian mobilisasi progresif terhadap nilai 

saturasi oksigen pasien dengan penurunan kesadaran di Ruang ICU RSD 

Mangusada (p=0,000). Pelayanan keperawatan dapat menjadikan mobilisasi 

progresif sebagai prosedur standar dalam perawatan pasien dengan penurunan 

kesadaran 

 

Kata kunci : mobilisasi progresif, penurunan kesadaran. saturasi oksigen 
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The Effect of Providing Progressive Mobilization on the Oxygen Saturation 

Values of Patients with Loss of Consciousness in Intensive Room of Mangusada 

Hospital 

 

ABSTRACT 

 

 

Decreased consciousness in patients causes various problems in body 

systems, such as the respiratory system with one clinical sign being a decrease in 

oxygen saturation values. Providing mobilization, including progressive 

mobilization, is an important intervention to prevent possible worsening of 

conditions. This study aims to determine the effect of providing progressive 

mobilization on the oxygen saturation values of patients with loss of 

consciousness in Intensive Room of Mangusada Hospital  

This research was a pre-experimental study with one group pretest and 

posttest design. The research sample was 19 people, selected using purposive 

sampling technique. Oxygen saturation values were collected before and after the 

intervention using a pulse oximetry, then analyzed using the Wilcoxon test. 

The results of the study showed that there was an increase in the average 

value of oxygen saturation after progressive mobilization has given from 95% to 

97%. This research showed that there is an effect of providing progressive 

mobilization on the oxygen saturation values of patients with loss of 

consciousness in Intensive Room of Mangusada Hospital (p=0.000). Nursing 

services can provide progressive mobilization as a standard procedure in the care 

of patients with loss consciousness 

 

Keywords : progressive mobilization, loss of consciousness, oxygen 

saturation 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Intensive Care Unit (ICU) merupakan unit dalam rumah sakit dengan 

fasilitas medis yang ditujukan untuk memberikan perawatan intensif bagi 

pasien guna mendukung kehidupan lanjut pada pasien kritis yang telah 

dilengkapi personel terlatih dan teknologi canggih (Ehikhametalor et al., 2019). 

Adapun salah satu klasifikasi pasien yang dapat dirawat di Ruang ICU adalah 

dengan penurunan kesadaran, sebab penurunan kesadaran merupakan masalah 

kedaruratan yang dapat menunjukkan gangguan yang berat pada fungsi 

serebral sehingga diperlukan pemantauan dan observasi secara kontinyu 

(Anasulfalah, Faozi, & Mulyantini, 2020). Pasien yang mengalami penurunan 

kesadaran umumnya mengalami gangguan jalan nafas, gangguan pernafasan 

dan gangguan sirkulasi dengan salah satu tanda klinis ditunjukkan adalah nilai 

saturasi oksigen yang rendah (Suparti, 2019).  

Studi secara global yang dilakukan Bauer et al., (2023) menunjukkan 

bahwa prevalensi dan etiologi dari penurunan kesadaran sangat bervariasi, 

kondisi tersebut bahkan diperkirakan memiliki angka kematian yang cukup 

tinggi yaitu sekitar 25-87%. Studi lainnya menunjukkan bahwa pasien yang 

dirawat di ruang ICU mengalami penurunan saturasi oksigen dengan rata-rata 

nilai 86-96% (Amini-Saman et al., 2023). Nilai saturasi oksigen pada pasien 

ICU dengan penurunan kesadaran di salah satu rumah sakit Wilayah Indonesia 



2 

 

 

menunjukkan bahwa pasien mengalami penurunan saturasi oksigen dengan 

nilai 91% (Apui, Wiyadi, & Arsyawina, 2023). Studi di salah satu rumah sakit 

daerah di Provinsi Bali mengungkapkan bahwa rata-rata saturasi oksigen 

pasien dengan penurunan kesadaran di Ruang ICU adalah 96,12% (Anggarani, 

2022). 

Penurunan nilai saturasi oksigen yang mempengaruhi kesadaran pasien 

dapat mengakibatkan penurunan kemampuan secara aktif dan dapat 

menggangu sirkulasi darah dan kerja jantung apabila tidak teratasi dengan baik 

(Nugroho, Setiyawan, & Kanita, 2020). Kondisi tersebut apabila terus berlanjut 

dan tidak mendapatkan penanganan dapat membuat pasien mengalami 

kegagalan fungsi multiple pada organ tubuh seperti Dissaminated Intrvascular 

Coagulation (DIC), Systemic Inflammatory Response Syndrome (SIRS) dan 

Multiple Organ Dysfunction Syndrome (MODS) (Suyanti, Iswari, & Ginanjar, 

2019). Akibat lain yang dapat ditimbulkan ialah memperlama proses 

perawatan, serta menambah biaya perawatan bahkan dapat menyebabkan 

masalah mortalitas (Morris et al., 2016). Penatalaksanaan pada masalah 

saturasi oksigen yang dialami pasien dengan penurunan kesadaran dapat 

dilakukan melalui berbagai tindakan, salah satunya ialah penerapan tindakan 

keperawatan mandiri yaitu pemberian mobilisasi progresif (Nurhamidah, 

Taharuddin, & Taharuddin, 2021).  

Mobilisasi progresif merupakan jenis tindakan melibatkan pergerakan 

yang dilakukan secara bertahap pada pasien-pasien dengan kondisi kritis 

(Amalia, Sulastyawati, & Mustayah, 2019). Mobilisasi progresif sebagai 
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bentuk latihan yang dilakukan untuk merangsang sirkulasi darah, memelihara 

kekuatan otot dan mempertahankan jantung dan pernapasan khususnya pada 

pasien yang bedrest atau pasien yang ada gangguan pergerakan atau tidak 

mampu melakukan mobilisasi akibat kelemahan otot dan lain sebagainya 

(Simarmata, 2018). Agustin et al., (2020) menjelaskan bahwa mobilisasi 

progresif khususnya pada level I dapat mempengaruhi saturasi oksigen pasien 

yang juga akan meningkatkan frekuensi dan kedalaman pernafasan, 

meningkatkan ventilasi alveolar, menurunkan kerja pernafasan dan 

meningkatkan pengembangan diafragma.  

Penelitian terdahulu mengungkapkan mobilisasi progresif level I 

berpengaruh terhadap saturasi oksigen pasien penurunan kesadaran (p-value 

0,017) (Wistarani, 2022). Sebuah studi kasus yang dilakukan Novrianti (2023) 

menunjukkan bahwa pemberian mobilisasi progresif selama tiga hari mampu 

meningkatkan rata-rata nilai saturasi oksigen pada pasien karena mobilisasi 

progresif yang melibatkan tindakan posisi head of bed membuat gravitasi akan 

menarik diafragma ke bawah sehingga ekspansi paru (menyebarnya oksigen 

dalam paru-paru) menjadi lebih baik dan oksigen yang diikat oleh hemoglobin 

meningkat maka terjadilah peningkatan nilai saturasi oksigen. Penelitian 

lainnya oleh Astuti et al., (2022) juga mengungkapkan hal serupa bahwa 

pemberian mobilisasi progesif level I mampu menstabilkan tekanan darah dan 

saturasi oksigen pasien stroke (p=0,000).  

Hasil studi pendahuluan yang telah peneliti lakukan di Ruang ICU RSD 

Mangusada didapatkan bahwa terdapat 6 pasien yang dirawat di Ruang ICU 
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dan 4 dari enam pasien tersebut mengalami penurunan kesadaran. Seluruh 

pasien dengan penurunan kesadaran mengalami penurunan nilai saturasi 

oksigen sehingga dilakukan pemasangan alat bantu pernapasan yaitu ventilator. 

Saat observasi pada empat pasien dengan penurunan kesadaran tersebut, 

didapatkan bahwa rata-rata nilai saturasi oksigennya adalah 96-97%. 

Pemberian tindakan keperawatan untuk membantu memperbaiki dan 

mengoptimalkan nilai saturasi oksgien belum pernah diterapkan di Ruang ICU 

RSD Mangusada.  

Berdasarkan latar belakang di atas, peneliti tertarik untuk melakukan 

penelitian lebih lanjut mengenai pengaruh pemberian mobilisasi progresif 

terhadap nilai saturasi oksigen pasien dengan penurunan kesadaran di Ruang 

ICU RSD Mangusada.  

 

B. Rumusan Masalah 

Rumusan masalah penelitian ini adalah “Apakah ada pengaruh pemberian 

mobilisasi progresif terhadap nilai saturasi oksigen pasien dengan penurunan 

kesadaran di Ruang ICU RSD Mangusada?” 

 

C. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh pemberian 

mobilisasi progresif terhadap nilai saturasi oksigen pasien dengan 

penurunan kesadaran di Ruang ICU RSD Mangusada. 
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2. Tujuan Khusus 

Tujuan khusus penelitian ini diuraikan dalam poin berikut:   

a. Mengidentifikasi karakteristik responden berdasarkan usia, jenis 

kelamin dan jenis penyakit 

b. Mengidentifikasi nilai saturasi oksigen pasien dengan penurunan 

kesadaran sebelum pemberian mobilisasi progresif di Ruang ICU RSD 

Mangusada. 

c. Mengidentifikasi nilai saturasi oksigen pasien dengan penurunan 

kesadaran sesudah pemberian mobilisasi progresif di Ruang ICU RSD 

Mangusada  

d. Menganalisis pengaruh pemberian mobilisasi progresif terhadap nilai 

saturasi oksigen pasien dengan penurunan kesadaran di Ruang ICU 

RSD Mangusada. 

 

D. Manfaat Penelitian 

1. Pelayanan Keperawatan  

Penelitian ini dapat meningkatkan pelayanan keperawatan 

berkaitan dengan saturasi oksigen melalui penerapan mobilisasi progresif 

pada pasien yang mengalami penurunan kesadaran. 

2. Masyarakat  

Penelitian ini dapat menjadi sumber informasi yang meningkatkan 

pengetahuan masyarakat mengenai tindakan dalam pelayanan keperawatan 

yang membantu mmperbaiki nilai saturasi oksigen pasien sehingga 
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diharapkan masyarakat dapat merespon dengan baik bahkan berperan aktif 

selama pemberian tindakan pada pasien. 

3. Institusi Pendidikan  

Penelitian ini dapat menjadi dasar bagi institusi pendidikan dalam 

kegiatan pembelajaran terkait tindakan keperawatan yang dapat diterapkan 

dalam membantu memperbaiki nilai saturasi oksigen pasien dengan 

penurunan kesadaran. 

4. Pengembangan Ilmu Keperawatan 

Penelitian ini dapat menjadi salah satu evidence based dalam 

pengembangan ilmu keperawatan khususnya pada pengembangan ilmu 

keperawatan medikal bedah dan bidang keperawatan kritis.  

 

E. Keaslian Penelitian 

1. Penelitian yang berjudul “Mobilisasi Progresif Meningkatkan Status 

Hemodinamika Pada Pasien Kritis di Intensive Care Unit: Literature 

Review” (Hidayat & Julianti, 2022). Penelitian bertujuan untuk 

mengidentifikasi artikel penelitian tentang pengaruh mobilisasi progresif 

terhadap status Hemodinamik (Heart Rate (HR), Respiratory Rate (RR), 

saturasi oksigen (Sa), Tekanan Darah) pada pasien kritis di ICU. Desain 

yang digunakan adalah tinjauan pustaka atau literature review dengan cara 

mengumpulkan artikel yang sesuai topik dan tujuan penulisan yang didapat 

dari berbagai data based jurnal. Hasil analisis review pada 7 artikel 

penelitian yang diperoleh menunjukkan bahwa terdapat pengaruh 
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mobilisasi progresif terhadap status Hemodinamika pada pasien kritis di 

ICU. Dapat disimpulkan bahwa mobilisasi progresif dapat meningkatakn 

status hemodinamika pasien. Perbedaan penelitian ini terletak pada metode 

penelitian yang menggunakan metode eksperimen dengan pendekatan one 

group pretest and posttest design.  

2. Penelitian Budaya et al., (2022) yang berjudul “Efektivitas Mobilisasi 

Progresif Dalam Mempengaruhi Saturasi Oksigen Pada Pasien yang 

Dirawat Intensive Care Unit (ICU) : Literature Review”. Metode yang 

digunakan pada penelitian ini yaitu literature review. Hasil review 

menunjukkan dari 12 artikel bahwa mobilisasi progresive tindakan 

nonfarmakologi yang efektif untuk meningkatkan saturasi oksigen 

meskipun dalam peningkatan saturasi oksigen tidak terlalu besar tetapi 

mobilisasi sangatlah mudah dilakukan dan sederhana, selain itu mobilisasi 

memiliki tingkat efek samping yang relative kecil pada pasien yang dirawat 

di ruang ICU. Perbedaan penelitian ini terletak pada metode penelitian 

yang menggunakan metode eksperimen dengan pendekatan one group 

pretest and posttest design. 

3. Penelitian yang berjudul “Level I Progressive Mobilization effected on 

Improvement Pulmonary Oxygenation Ventilation Function in Non 

Hemorrhagic Stroke Patients” (Setyaningrum, Mardiyono, & Sujianto, 

2017). Penelitian menggunakan metode eksperimen dengan pendekatan 

pretest posttest with control group design. Sampel penelitian ditentukan 

secara random sebanyak 52 orang pasien stroke non-hemoragik yang 



8 

 

 

dibagi menjadi dua kelompok dengan masing-masing kelompok berjumlah 

26 orang. Analisis data menggunakan uji Wilcoxon dan Mann Whitney 

didapatkan bahwa ada pengaruh mobilisasi progresif pada fungsi ventilasi 

oksigenasi paru non hemoragik pasien stroke di RSUP Dr. Adhyatma 

Semarang (p=0,000). Perbedaan penelitian ini terletak pada metode 

penelitian yang menggunakan metode eksperimen dengan pendekatan one 

group pretest and posttest design serta teknik sampling yang menggunakan 

purposive sampling. 
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