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ABSTRAK
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Kritis

XIII + 100 halaman + 10 tabel + 2 gambar + 10 lampiran

Kurangnya keterlibatan pasien dalam pengambilan keputusan terkait perawatan,
pengaruh faktor psikososial terhadap hasil rehabilitasi, dan perbandingan
efektivitas individualized care dengan perawatan standar di ICU. Penelitian lebih
lanjut diperlukan untuk mengeksplorasi faktor-faktor ini serta bagaimana
individualized care dapat diimplementasikan secara lebih efektif dalam kondisi
yang terbatas. Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis pengaruh individualized
care terhadap mobilisasi progresif pada pasien kritis di ICU. Metode yang
digunakan adalah quasy experiment dengan desain one group pretest-posttest
yang melibatkan 33 responden. Intervensi individualized care dilaksanakan
dengan pendekatan holistik, melibatkan aspek situasi klinis, kehidupan personal,
serta partisipasi pasien dalam pengambilan keputusan. Mobilisasi progresif diukur
menggunakan Perme ICU Mobility Score. Hasil penelitian menunjukkan skor skor
mobilisasi sebelum intervensi individualized care sebesar 24, skor mobilisasi
progresif setelah intervensi individualized care sebesar 31. Hasil yang dibuktikan
melalui uji Wilcoxon dengan nilai 0,000 (<0,05) artinya ada pengaruh
individualized care terhadap mobilisasi progresif pada pasien kritis. Temuan ini
menunjukkan bahwa penerapan individualized care secara signifikan
meningkatkan kemampuan mobilisasi progresif pada pasien kritis. Studi ini
merekomendasikan penerapan individualized care sebagai pendekatan standar
dalam asuhan keperawatan di ICU untuk meningkatkan hasil rehabilitasi pasien.

Kata kunci  : ICU, individualized care, mobilisasi progresif, pasien kritis
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XIII + 100 pages + 10 tables + 2 figures + 10 appendices

This study aims to analyze the effect of individualized care on progressive
mobilization in critical patients in the ICU. The research highlights the lack of
patient involvement in decision-making regarding care, the influence of
psychosocial factors on rehabilitation outcomes, and the comparison of the
effectiveness of individualized care versus standard care in the ICU. Further
research is needed to explore these factors and how individualized care can be
more effectively implemented in resource-limited conditions. A quasi-
experimental design with a one-group pretest-posttest approach was used,
involving 33 respondents. The individualized care intervention was implemented
using a holistic approach, considering clinical situations, personal life
circumstances, and patient participation in decision-making. Progressive
mobilization was measured using the ICU Mobility Score. The results show a
mobility score of 24 before the intervention and a score of 31 after the
individualized care intervention. The findings, supported by Wilcoxon test results
with a p-value of 0.000 (<0.05), indicate a significant effect of individualized care
on progressive mobilization in critical patients. This study recommends the
implementation of individualized care as a standard approach in nursing care in
the ICU to improve patient rehabilitation outcomes.

Keywords : ICU, individualized care, progressive mobilization, critically ill
patients
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