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Lampiran 1

PEMERINTAH KABUPATEN KULON PROGO
DINA%KESEHATAN
na ar}{ marunasnxy

Alamat. Jalan Tentara Pelajar Km. 1, Wates, Wates, Kulon Progo
Kode Pos. 55651, Telp. (0274) 773011
Laman: hitps://dinkes kulonprogokab.go.id, Pos-el: din kubon; .9o.id

Wates, 15 April 2026

Nomor : 000.9.2/0816

Sifat : Biasa

Lampiran 1w

Hal : lzin Studi Pendahuluan , Mahasiswa Stikes
Panti Rapih Yk , atas nama Fransiska Rosita
Pasha

Yth. Wakil Ketua | Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Panti Rapih Yogyakarta
di
Tempat

Menindaklanjuti surat dari Stikes Panti Rapih Yogyakarta Nomor : 683/STIKes-PR/IV/2026,
perihal permchonan izin studi pendahuluan mahasiswa Program Studi Keperawatan Program
Sarjana Sekolah Tinggi limu Kesehatan Panti Rapih Yogyakarta.

Dengan ini kami memberikan izin kepada mahasiswa untuk melakukan studi pendahuluan di
lingkungan Dinas Kesehatan Kabupaten Kulon Progo dalam rangka menyelesaikan Skripsi:

Nama Fransiska Rosita Pasha
NIM 202223069

'kaper'luan Pengaruh Terapi' Rendam Kaki Air Hénga'l dengan Jahe Merah :erhadap'
Tekanan Darah Lansia Hipertensi di Puskesmas Nanggulan

Tempat Dinas Kesehatan

Waktu 15 April - 9 Mei 2026

.

Demikian surat ini disampaikan untuk dapat dipergunakan sebagaimana mestinya dan
penuh tanggung jawab.

NIP. 19691 1012002122003

= Dokurmen ini telah ditandatangani secara slektronik
= UU ITE No 11 Tahun 2008 Pasal 5 Ayat 1
“Informasi Elektronik daryatau Dokumen Dolumen Ekelironi dan/atau hasl cetaknya merupakan alat bukh hulasm yang sah™

sertifikat yang Bt
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A YAYASAN PANTI RAPIH
y, SEKOLAH TINGGI ILMU KESEHATAN PANTI RAPIH YOGYAKARTA CB
\nw/ s T e O S
s Website : www. slill‘.';:sg:u"nli:nnih.n:.‘id E-mail : slike‘spr@s(ike:‘.panlimpm,ac.\d Love 1at Rertws

20 Mei 2026

Nomor : 1021/STIKes-PR/B/V/2026
Hal : Pengantar uji etik

Yth. Ketua Komite Etik Penelitian Kesehatan

Politeknik Kesehatan Kementerian Kesehatan Yogyakarta
Jalan Tata Bumi No.3, Area Sawah, Banyuraden,
Gamping, Sleman, D.l.Yogyakarta

Dengan hormat,

Dalam rangka menyelesaikan tugas pada mata kuliah Skripsi (SK VIII.3) bagi mahasiswa
Program Studi Keperawatan Program Sarjana STIKes Panti Rapih Yogyakarta Tahun Akademik
2025/2026, maka dengan ini kami sampaikan bahwa mahasiswa STIKes Panti Rapih
Yogyakarta akan melakukan Uji Etik di Komite Etik Penelitian Kesehatan Politeknik Kesehatan
Kementerian Kesehatan Yogyakarta. Adapun data mahasiswa sebagai berikut:

No NPM Nama Judul Skripsi

Pengaruh Rendam Kaki Air Hangat Dengan Jahe
Fransiska Rosita | Merah terhadap Tekanan Darah Pasien Hipertensi di
Pasha Padukuhan Demen Wijimulyo Nanggulan Kulon
Progo

Efekfivitas  Transcutaneous  Elektrical Nerve
Stimulation pada Lansia Penderita Hipertensi di
Dusun Sembuh Kidul Sidomulyo Godean Sleman

1 | 202223069

Adinda Lorensia

e Bella Margaretha

Demikian surat permohonan izin dari kami. Atas perhatian dan izin yang diberikan, kami

ucapkan terima kasih.

Dipindai dengan CamScanner
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Kementerian Kesehatan

. Poltekkes Yogyakarta
. 4 K k Komite Etik Penelitian Kesehatan
i e m e n es B Jalan Tata Bumi No. 3, Banyuraden, Gamping
= Sieman, DI Yogyakarta 55293

B 0274) 617601
Terakreditas: KEPPKN Mo 005/KEPPKN/AKT/IV/2024 & hitps//poltekkesjogia acid

KETERANGAN LAYAK ETIK
DESCRIPTION OF ETHICAL EXEMPTION
"ETHICAL EXEMPTION™

No.DP.04.03/e-KEPK. /104872026

Protokol penelitian versi | vang divsulkon oleh :
The research protocol proposed by

Penelini utumg . Fransiska Rosita Pasha
Principal In Investigator

Mama Institusi ¢ STIKes Panti Rapih Yogyakarta

Mame af the lestitution

Dengan judul:

Tirle

"Pengarub Rendam Kaki Air Hangat Dengan Jabe Merah Terhadap Tekanan Darab Pasien Hipertensi di Padukuhan
Demen, Wijimulye Nanggulan Kulon Proge”

"The Effect of Soaking Feet in Warm Warer with Red Ginger on Blood Pressure in Hypertension Patients in Demen Hamler,
Wiftmulvo, Nanggulan, Kulon Progo”

Dinyatakan layuk etik sesuai 7 (tujuh) Standar WHO 2011, yaitu 1) Nilai Sosial, 2) Nilai Omiash, 3) Pemerataan Beban dan
Manfaat, 4) Risiko, 5) Bujukun/Eksploitasi, 6) Kerahasiaan dan Privacy, dan T) Py juan Setelah Penjelasan, yang jual
picla Pedoman CIOMS 2016, Hal ini seperti yang ditunjukkan oleh terpenuhinya indikator setiap standar,

Declared 1o be ethically appropriate in accordance to 7 {seven) WHO 201 | Swndards, 1) Social Values. 2) Scientific Values,
3) Equitable Assesxment and Benefits, 4) Risks, 5) Persuasion/Exploitation, 6) Confidentiality and Privacy, and 7) Informed
Concent, referring to the 2016 CIOMS Guidelines. This i as indicated by the fulfillment of the indicators of each standard.
Pernyatann Luik Erik ini berlaku selama kurun waktu tanggal 26 Mei 2026 sampai dengan tanggal 26 Mei 2027,

Thix decluration of ethicy applies during the period May 26, 2026 until May 26, 2027.

Dr. drg. Wiworo Haryani, M Kes.
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YAYASAN PANTI RAPIH CB

Jalan Tantular 401 Pringwulung, Condongcatur, Depok, Sleman, Yogyakarta
Telp.(0274) 518977, 542744 Fax (0274) 587143 R
Website : www.stikespantirapih.ac.id E-mail : stikespr@stikespantirapih.ac.id Love #at

28 Mei 2026

Nomor  : 1056/STIKes-PR/B/V/2026
Hal : Permohonan izin pengambilan data penelitian

Yth. Kepala Dinas Kesehatan Kabupaten Kulon Progo
Jalan Tentara Pelajar No.1-12, Area Sawah,
Wates, Kulon Progo, D.l.Yogyakarta

Dengan hormat,

Dalam rangka menyelesaikan tugas pada Mata Kuliah Skripsi (SK VIIl.1) bagi Mahasiswa
Program Studi Keperawatan Program Sarjana Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Panti Rapih
Yogyakarta Tahun Akademik 2025/2026, maka dengan ini kami mohon mahasiswa di bawah
ini yang sudah mendapatkan Surat Keterangan Layak Etik dari Komite Etik Penelitian
Kesehatan Politeknik Kesehatan Kementerian Kesehatan Yogyakarta Nomor:
DP.04.03/e-KEPK.1/1048/2026 diperkenankan melakukan pengambilan data penelitian di
Padukuhan Demen, Wijimulyo, Nanggulan, Kulon Progo. Adapun mahasiswa tersebut
adalah :

Nama : Fransiska Rosita Pasha
NPM . 202223089
Judul Skripsi . Pengaruh Rendam Kaki Air Hangat dengan Jahe Merah terhadap

Tekanan Darah Pasien Hipertensi di Padukuhan Demen Wijimulyo
Nanggulan Kulon Progo

Demikian surat permohonan izin dari kami. Atas perhatian dan izin yang diberikan, kami
ucapkan terima kasih.

A

Dipindai dengan

{8 camScanner



Lampiran 5

PEMERINTAH KABUPATEN KULON PROGO
DINAS KESEHATAN
(o]
MINHT 30 M) AT ASN KD,
Alamat. Jalan Tentara Pelajar Km. 1, Wates, Wates, Kulon Proga

Kode Pos. 55651, Telp. (0274) 773011
Laman: https./idinkes kulonprogokab.go.id/, Pos-gl: dinkes@kulonprogokab. go.id

Wates, 07 Juni 2026

Nomor : 000.9.2/1335

Sifat . Biasa

Lampiran ]

Hal . lzin Penelitian dan Pengambilan Data,

Mahasiswa STIKES Panti Rapih YK, atas
nama Fransiska Rosita Pasha

Yth. Ketua STIKes Panti Rapih Yogyakarta
di
Tempat

Menindaklanjuti surat dari STIKES Panti Rapih Yogyakarta Nomor : 1056/STIKes-
PR/B/V/2026, perihal permohonan izin pengambilan data penelitian mahasiswa Program Studi
Keperawatan Program Sarjana Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Panti Rapih Yogyakarta.

Dengan ini kami memberikan izin kepada mahasiswa untuk melakukan pengambilan data
penelitian di lingkungan Dinas Kesehatan Kabupaten Kulon Progo :

Nama Fransiska Rosita Pasha
NIM 202223089

Judul Penelitian Pengaruh Rendam K-a_iiuxi.r"Hangal dengan Jahe Merah terﬁ;d.;_'l.'éi(anan
Darah Pasien Hipertensi di Padukuhan Demen Wijimulyo Nanggulan Kulon

F'rq_go
Tempat Wilayah Kerja Puskesmas Nanggulan
Waktu 5 - 30 Juni 2026

Apabila telah selesai melakukan kegiatan penelitian, mahasiswa wajib mengirimkan
hasilnya secara tertulis ke Dinas Kesehatan Kabupaten Kulon Progo melalui Subag Umum
dan Kepegawaian atau dapat melalui email : sekretariatdinkeskp @ gmail.com.

Demikian surat ini disampaikan untuk dapat dipergunakan sebagaimana mestinya dan
penuh tanggung jawab.

Kepala Dinas Kesehatan

dr. RR. SUSILANINGSIH, M.PH.
Pembina Tk. I; IV/b
NIP. 19681101 2002122003

« Dokumen ini telah QAN LacarE eakironik sentifical eleidronik yang diterbitan BS(E
= UU ITE No 11 Tahun 2008 Pasal 5 Ayat 1
“Informasi Elektroni dan/atsu Dokumen Dokumen Elektronik dan/atau hasil cetaionya merupakan alat bukti kukum yang ssh”




Lampiran 6

PENJELASAN PENELITIAN

Nama Pemberi Informasi : Fransiska Rosita Pasha

Institusi Peneliti : STIKes Panti Rapih Yogyakarta

Judul Penelitian :
Pengaruh Rendam Kaki Air Hangat dengan Jahe Merah terhadap Tekanan Darah
Pasien Hipertensi di Padukuhan Demen, Wijimulyo, Nanggulan, Kulon Progo.

1. Tujuan Penelitian
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh rendam kaki air hangat
dengan jahe merah terhadap tekanan darah pasien hipertensi di Padukuhan
Demen, Wijimulyo, Nanggulan, Kulon Progo.

2. Manfaat Penelitian
Responden yang berpartisipasi dalam penelitian ini akan memperoleh wawasan
mengenai terapi rendam kaki air hangat dengan jahe merah sebagai salah satu
terapi nonfarmakologis yang dapat membantu menurunkan tekanan darah.

3. Alasan Responden Dianggap Sesuai dengan Penelitian
Responden yang dapat mengikuti penelitian ini harus memenuhi kriteria

sebagai berikut:

e Usia>18 tahun.

e Memiliki tekanan darah >130/85 mmHg.

o Tidak mengalami komplikasi hipertensi.

e Tidak berada dalam kondisi hemodinamik tidak stabil.
o Tidak memiliki luka terbuka pada telapak kaki.

o Tidak menderita diabetes melitus.

e Tidak memiliki alergi terhadap jahe merah.

4. Prosedur Penelitian
Responden yang tergabung dalam kelompok intervensi akan diberikan terapi
rendam kaki air hangat dengan jahe merah selama 30 menit, satu kali sehari,

selama dua hari berturut-turut. Sebelum diberikan terapi, tekanan darah



10.

responden akan diukur terlebih dahulu. Kelompok kontrol akan mendapatkan
perawatan standar selama penelitian dan diberikan terapi pada hari ketiga setelah
penelitian selesai.

Durasi Penelitian

Penelitian dilaksanakan pada bulan Maret hingga Juli 2026. Intervensi berupa
terapi rendam kaki air hangat dengan jahe merah dilakukan selama 30 menit,
satu kali sehari, selama dua hari berturut-turut.

Risiko yang Dapat Dialami Selama Penelitian

Berdasarkan penelitian terdahulu, penelitian ini tidak menimbulkan risiko yang
berarti karena dilakukan sesuai dengan kriteria responden dan SOP yang telah
divalidasi. Namun, apabila selama pelaksanaan terapi muncul reaksi yang tidak
diinginkan, seperti ruam atau kemerahan pada kulit, terapi akan segera
dihentikan dan responden tidak akan dilibatkan lebih lanjut dalam penelitian.
Bujukan/Insentif/Reward

Responden di Padukuhan Demen yang bersedia mengikuti penelitian secara
sukarela hingga selesai akan memperoleh souvenir sebagai bentuk apresiasi dari
peneliti.

Hak untuk Mengundurkan Diri

Partisipasi dalam penelitian ini bersifat sukarela. Responden berhak menolak
atau mengundurkan diri kapan saja tanpa dikenakan sanksi ataupun konsekuensi
apapun.

Jaminan Kerahasiaan Data

Peneliti menjamin kerahasiaan seluruh data responden. Identitas responden tidak
akan dicantumkan dalam laporan penelitian dan hanya menggunakan kode atau
inisial.

Kontak Peneliti

Apabila terdapat hal-hal yang ingin ditanyakan mengenai penelitian ini,
responden dapat menghubungi Fransiska Rosita Pasha dengan nomor

WhatsApp: 083122976426.
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FORMULIR INFORMASI DAN PERNYATAAN PERSETUJUAN
(INFORMED CONSENT) MENJADI RESPONDEN

Saya yang bertanda tangan dibawabh ini :
Nama

Usia

Alamat

Menyatakan bersedia menjadi responden penelitian ini dalam keadaan sadar, jujur
dan tidak ada paksaan. Saya telah mendapatkan penjelasan penelitian dan
memahami informasi yang telah diberikan peneliti serta mengetahui tujuan dan
manfaat dari penelitian ini. Maka dengan ini saya secara sukarela bersedia menjadi

responden penelitian dari :
Nama : Fransiska Rosita Pasha
NPM :202223069

Prodi : Sarjana Keperawatan

Judul :Pengaruh Rendam Kaki Air Hangat Dengan Jahe merah Terhadap Tekanan
Darah Pasien Hipertensi di Padukuhan Demen Wijimulyo Nanggulan Kulon
Progo

Demikian pernyataan ini saya sampaikan dengan sebenar - benarnya dan penuh

kesadaran serta tanpa paksaan pihak manapun.
Kulon Progo,10 Juni 2026

Yang menyatakan
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Standar Operasional Prosedur (SOP)

Terapi Rendam Kaki Air Hangat dengan Jahe Merah

Pengertian Terapi rendam kaki air hangat dengan jahe merah merupakan
salah satu terapi nonfarmakologis yang memanfaatkan air hangat
dan jahe merah sebagai media intervensi. Terapi ini bekerja
melalui respons fisiologis tubuh terhadap paparan air hangat pada
area kaki yang direndam hingga 10-15 cm di atas mata kaki

dengan suhu air 37-40°C selama 30 menit untuk memberikan

efek terapeutik.

Tujuan C ) . .
Menurunkan tekanan darah sistolik dan diastolik pada pasien
hipertensi.

Alat dan I : o

a.2300 ml air biasa dan 700 ml air panas suhu 100 °C
bahan b. 20 gram bubuk jahe merah

c.Termometer air

d.Tensimeter digital yang telah terkalibrasi

e. Ember atau baskom berbahan plastik berdiameter 22,5 cm

f. Handuk

g. Kursi kayu
Prosedur Fase pra interaksi

a. Menyiapkan seluruh alat dan bahan yang diperlukan
b. Mencuci tangan.

Fase Orientasi

a. Memberikan salam kepada klien.

b. Memperkenalkan diri.

c. Menjelaskan tujuan manfaat dan prosedur terapi.

d. Kontrak waktu selama 30 menit.

Fase Kerja




a. Mempersilahkan klien berdoa sesuai agama dan keyakinan
masing — masing.

b. Mengukur tekanan darah awal menggunakan tensimeter digital
sebelum tindakan dilakukan

c. Memposisikan klien pada posisi duduk yang stabil (tegak)
dengan punggung bersandar.

d. Mencuci kaki klien terlebih dahulu menggunakan air dengan
suhu £ 25° (suhu kamar)

e. Mengisi baskom dengan 2300 ml air biasa dan 700 ml air panas
dengan suhu 100 °C lalu campurkan dengan 20 gr jahe merah
bubuk.

f. Memastikan suhu air menggunakan termometer hingga mencapai
kisaran 37-40°C

g. Meminta klien merendam kedua kaki hingga 10—15 cm di atas
mata kaki selama 30 menit, kemudian menutup baskom
menggunakan handuk untuk mempertahankan suhu air.
Perendaman segera dihentikan apabila muncul reaksi yang tidak
diinginkan, seperti gatal atau ruam kemerahan.

h. Memantau suhu air tiap 5 menit menggunakan termometer.

1. Apabila suhu air menurun di bawah kisaran yang ditentukan,
meminta klien mengangkat kedua kaki sementara, kemudian
menambahkan sedikit air panas dan mengukur kembali suhu
hingga mencapai 37—-40°C sebelum perendaman dilanjutkan.

j- Setelah proses perendaman selesai angkat kaki klien dan
keringkan menggunakan handuk.

k. Lakukan pengukuran tekanan darah setelah perendaman kaki.

l. Mempersilakan klien berdoa sebagai ungkapan syukur sesuai
agama dan keyakinan masing-masing.

m. Cuci tangan




Fase Terminasi

a. Memberikan pujian atas kerjasama selama tindakan.

b. Menanyakan perubahan atau keluhan yang dirasakan klien setelah
terapi, kemudian mendokumentasikannya.

c. Mempersilakan klien untuk pulang.

d.Mengucapkan salam.

e. Merapikan seluruh peralatan dan membuang sampah pada tempat
yang telah disediakan

Dokumentasi

a. Mencatat hari, tanggal, waktu, dan jam pelaksanaan terapi rendam
kaki air hangat dengan jahe merah.

b. Mendokumentasikan hasil pengkajian, keluhan yang muncul
apabila ada, serta hasil tindakan yang telah dilakukan.

c. Tanda tangan dan nama terang.
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SOP Pengukuran Tekanan Darah

PROSEDUR

Pengertian

Tekanan darah merupakan tekanan hidrostatis yang
ditimbulkan oleh aliran darah terhadap dinding arteri
sebagai akibat kontraksi jantung, sehingga darah dapat

diedarkan ke seluruh jaringan tubuh.

Tujuan

Menentukan nilai tekanan darah sistolik dan diastolik

Persiapan alat

a. Tensimeter digital
b. Alat tulis

c. Lembar observasi

Prainteraksi  a. Peneliti mempersiapkan diri dengan meninjau
kembali konsep serta prosedur penggunaan
tensimeter digital

b. Peneliti mengecek kembali kelengkapan data pasien.
c. Peneliti mempersiapkan diri.

Hal yang perlu a. Pastikan pasien tidak merokok, tidak konsumsi

diperhatikan kafein, dan tidak melakukan aktivitas fisik berat

minimal 30 menit serta mengosongkan kandung
kemih sebelum pengukuran.

b. Anjurkan pasien duduk rileks selama minimal 5
menit dengan punggung bersandar, kedua telapak
kaki menapak di lantai, dan tidak menyilangkan kaki.

c. Pemilihan ukuran manset yang sesuai dengan ukuran
lingkar lengan pasien.

d. Menentukan lengan yang akan digunakan sebagai
lokasi pengukuran tekanan darah

e. Memasang manset sekitar 2-3 cm di atas lipatan siku
dengan kekencangan yang sesuai, yaitu masih dapat
diselipkan satu hingga dua jari di antara manset dan

lengan.




Instruksikan pasien agar tidak berbicara selama

proses pengukuran berlangsung

. Melakukan pengukuran sebanyak 3 kali dengan

interval setidaknya 1 menit antar pengukuran.

Fase kerja

Meminta pasien duduk dengan posisi nyaman,
punggung bersandar, serta lengan dan siku

diletakkan di atas meja sejajar dengan posisi jantung.

. Menginstruksikan pasien untuk tetap tenang, tidak

berbicara, dan meminimalkan gerakan selama
pengukuran
Memastikan pasien tidak memegang manset selama

pemeriksaan berlangsung.

. Memposisikan telapak tangan menghadap ke atas.

Menggulung lengan baju tanpa melipat atau
memberikan tekanan pada lengan atas.
Memastikan kedua telapak kaki menapak rata di

lantai dan tidak dalam posisi menyilang.

. Memasang manset pada lengan atas dengan posisi

sekitar 2-3 cm di atas lipatan siku, tidak terlalu
longgar maupun terlalu ketat, serta sejajar dengan

tinggi jantung.

. Menekan tombol START untuk memulai proses

pengukuran.
Menunggu hingga alat selesai melakukan
pengukuran dan hasil tekanan darah ditampilkan
pada layar.
Mengulangi pengukuran sebanyak tiga kali dengan

jeda waktu satu menit pada setiap pengukuran.

. Mencatat nilai tekanan darah sistolik dan diastolik

pada lembar observasi.
Melepaskan manset dari lengan pasien setelah

pengukuran selesai.




m. Menekan tombol STOP untuk mematikan
tensimeter digital.
n. Menghitung rata-rata hasil pengukuran kedua dan

ketiga sebagai nilai tekanan darah responden.

Evaluasi a. Menyampaikan hasil pengukuran tekanan darah
kepada responden.
b. Memberikan apresiasi atas kerja sama responden
selama proses pemeriksaan.
c. Menyampaikan bahwa pengukuran tekanan darah
akan dilakukan kembali setelah 30 menit sesuai

dengan jadwal pelaksanaan terapi.

Dokumentasi  Mendokumentasikan hasil pengukuran tekanan darah
pada formulir observasi serta memastikan seluruh data

telah tercatat dengan lengkap dan benar.

Sumber : (American Heart Association, 2025)
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Lampiran 11

PEMERINTAH DAERAH DAERAH ISTIMEWA YOGYAKARTA

DINAS KESEHATAN v KAN
BALAI LABKES DAN KALIBRASI T

SERTIFIBAT BALIBRAS]

No. Pesanan : 0235/KALMZ026
Mao. Sertifikat : 01-W2 6.075-24.0146

IDENTITAS ALAT

Mama Alst : Non lovasive Splygmomsanometer Otometis

Merek : Omron

Type/Model : HEM T121]

Nomdr Sari : HI2601 0 2042VL

Ruangan ' -

IDENTITAS PEMILIK

Nama Pemilik : Fransisks Rosits Pashs

Alsmat : Demsen Wijimulye) KEL. WIJIMULYO, KEC. NANGGULAN,

KAB, KULON 0, FROV. DI YOGEYAKARTA

Sertifikat ie berdied dari 3 halsman
Diterhitkan tangoal : Yogyakarta, 20 Mel 2026

EEPALA BLEK,

Mulka Kumiawati, 5. Farm., M.H . Xes.




Output SPSS

Distribusi frekuensi pada kelompok kontrol

Jeniskelamin?

Lampiran 12

Frequency Percent | Valid Percent Cumulative
Percent
Laki - laki 9 321 321 321
Valid  Perempuan 19 67.9 67.9 100.0
Total 28 100.0 100.0
a. kelompokdata = Kontrol
Usia?
Frequency | Percent | Valid Percent Cumulative
Percent
45-59 Tahun 10 35.7 357 35.7
Valid 260 Tahun 18 64.3 64.3 100.0
Total 28 100.0 100.0
a. kelompokdata = Kontrol
Pendidikan®
Frequency | Percent | Valid Percent Cumulative
Percent
SD 3 10.7 10.7 10.7
SMP 9 321 321 429
Valid  SLTA 14 50.0 50.0 92.9
S1 2 7.1 7.1 100.0
Total 28 100.0 100.0
a. kelompokdata = Kontrol
lamaHipertensi®
Frequency | Percent | Valid Percent Cumulative
Percent
<5 Tahun 12 42.9 42.9 429
Valid > 5 Tahun 16 571 571 100.0
Total 28 100.0 100.0

a. kelompokdata = Kontrol



Konsumsiobat?

Frequency Percent | Valid Percent Cumulative
Percent

Ya 11 39.3 393 39.3

Valid  Tidak 17 60.7 60.7 100.0
Total 28 100.0 100.0

a. kelompokdata = Kontrol

Pekerjaan?
Frequency | Percent | Valid Percent Cumulative
Percent

Petani 10 357 357 35.7
Pedagang 3 10.7 10.7 46.4
Ibu Rumah Tangga 5 17.9 17.9 64.3

Valid  Guru 2 7.1 7.1 714
Wiraswasta 1 3.6 3.6 75.0
Tidak Bekerja 7 25.0 25.0 100.0
Total 28 100.0 100.0

a. kelompokdata = Kontrol

Distribusi frekuensi pada kelompok intervensi

Jeniskelamin®
Frequency | Percent | Valid Percent Cumulative
Percent

Laki - laki 8 28.6 28.6 28.6

Valid Perempuan 20 71.4 71.4 100.0
Total 28 100.0 100.0

a. kelompokdata = Intervensi

Usia?
Frequency Percent | Valid Percent Cumulative
Percent

18-44 Tahun 2 7.1 7.1 7.1
45-59 Tahun 6 214 214 28.6

Valid
260 Tahun 20 71.4 71.4 100.0
Total 28 100.0 100.0

a. kelompokdata = Intervensi




Pendidikan?

Frequency Percent | Valid Percent Cumulative
Percent
SD 5 17.9 17.9 17.9
SMP 7 25.0 25.0 429
Valid  SLTA 15 53.6 53.6 96.4
SMK 1 3.6 3.6 100.0
Total 28 100.0 100.0

a. kelompokdata = Intervensi

lamaHipertensi®

Frequency | Percent | Valid Percent Cumulative
Percent

<5 Tahun 5 17.9 17.9 17.9
Valid > 5 Tahun 23 82.1 82.1 100.0

Total 28 100.0 100.0
a. kelompokdata = Intervensi

Konsumsiobat?
Frequency | Percent | Valid Percent Cumulative
Percent

Ya 19 67.9 67.9 67.9
Valid  Tidak 9 321 321 100.0

Total 28 100.0 100.0
a. kelompokdata = Intervensi

Pekerjaan?
Frequency | Percent | Valid Percent Cumulative
Percent

Petani 13 46.4 46.4 46.4

Pedagang 2 71 71 53.6

Ibu Rumah Tangga 6 21.4 21.4 75.0
Valid

Buruh 1 3.6 3.6 78.6

Tidak Bekerja 6 214 214 100.0

Total 28 100.0 100.0

a. kelompokdata = Intervensi




Uji normalitas kelompok kontrol

Descriptives?

Statistic | Std. Error
Mean 153.86 3.521
Lower Bound 146.63
95% Confidence Interval for Mean
Upper Bound 161.08
5% Trimmed Mean 152.34
Median 150.50
Variance 347.164
Pre_SistoleH1 Std. Deviation 18.632
Minimum 130
Maximum 209
Range 79
Interquartile Range 22
Skewness 1.393 441
Kurtosis 1.895 .858
Mean 92.43 1.314
95% Confidence Interval for Mean Lower Bound 89.73
Upper Bound 95.12
5% Trimmed Mean 91.86
Median 90.50
Variance 48.328
Pre_DiastoleH1 Std. Deviation 6.952
Minimum 85
Maximum 111
Range 26
Interquartile Range 9
Skewness 1.228 441
Kurtosis .755 .858
Mean 153.14 3.293
Lower Bound 146.39
95% Confidence Interval for Mean
Upper Bound 159.90
5% Trimmed Mean 151.60
Post_SistoleH1 Median 14900
Variance 303.608
Std. Deviation 17.424
Minimum 131
Maximum 208
Range 77




Interquartile Range 18
Skewness 1.513 441
Kurtosis 2.595 .858
Mean 92.29 1.225
95% Confidence Interval for Mean zower Bound 8.7
Upper Bound 94.80
5% Trimmed Mean 91.90
Median 89.50
Variance 41.989
Post_DiastoleH1 Std. Deviation 6.480
Minimum 84
Maximum 108
Range 24
Interquartile Range 8
Skewness 1.015 441
Kurtosis .236 .858
Mean 150.18 3.041
Lower Bound 143.94
95% Confidence Interval for Mean
Upper Bound 156.42
5% Trimmed Mean 148.95
Median 147.50
Variance 258.967
Pre_SistoleH2 Std. Deviation 16.092
Minimum 130
Maximum 197
Range 67
Interquartile Range 19
Skewness 1.206 441
Kurtosis 1.368 .858
Mean 89.36 1.002
Lower Bound 87.30
95% Confidence Interval for Mean
Upper Bound 91.41
5% Trimmed Mean 89.25
Median 89.00
Pre_DiastoleH2 Variance 28.090
Std. Deviation 5.300
Minimum 81
Maximum 100
Range 19
Interquartile Range 8




Skewness 294 441
Kurtosis -.807 .858
Mean 149.86 3.268
95% Confidence Interval for Mean rower Bound 14315
Upper Bound 156.56
5% Trimmed Mean 148.49
Median 146.00
Variance 299.016
Post_SistoleH2 Std. Deviation 17.292
Minimum 126
Maximum 206
Range 80
Interquartile Range 19
Skewness 1.404 441
Kurtosis 2.865 .858
Mean 89.04 .903
Lower Bound 87.18
95% Confidence Interval for Mean
Upper Bound 90.89
5% Trimmed Mean 88.93
Median 88.50
Variance 22.851
Post_DiastoleH2 Std. Deviation 4.780
Minimum 82
Maximum 98
Range 16
Interquartile Range 8
Skewness .349 441
Kurtosis -.845 .858

a. kelompokdata = Kontrol




Tests of Normality?

Kolmogorov-Smirnov® Shapiro-Wilk
Statistic df Sig. Statistic df Sig.
Pre_SistoleH1 154 28 .087 .874 28 .003
Pre_DiastoleH1 224 28 .001 .855 28 .001
Post_SistoleH1 .162 28 .057 .873 28 .003
Post_DiastoleH1 194 28 .008 .892 28 .008
Pre_SistoleH2 .158 28 .071 .904 28 .014
Pre_DiastoleH2 116 28 .200° .963 28 411
Post_SistoleH2 A27 28 .200° .903 28 .014
Post DiastoleH2 130 28 .200° .951 28 .206
*. This is a lower bound of the true significance.
a. kelompokdata = Kontrol
b. Lilliefors Significance Correction
Uji Wilcoxon kelompok kontrol
Ranks?
N Mean Rank | Sum of Ranks
Negative Ranks 15° 13.27 199.00
Positive Ranks 10¢° 12.60 126.00
Post_SistoleH1 - Pre_SistoleH1
Ties 3d
Total 28
Negative Ranks 13¢ 12.96 168.50
Post_DiastoleH1 - Pre_DiastoleH1 Cosilive Ranks 12 1304 156.50
Ties 39
Total 28
Negative Ranks 14h 12.86 180.00
Post._SistoleH2 - Pre_ SistoleH2 Positive Ranks 10? 12.00 120.00
Ties 4
Total 28
Negative Ranks 12K 15.96 191.50
Positive Ranks 16' 13.41 214.50
Post_DiastoleH2 - Pre_DiastoleH2
Ties om
Total 28

a. kelompokdata = Kontrol

b. Post_SistoleH1 < Pre_SistoleH1
c. Post_SistoleH1 > Pre_SistoleH1
d. Post_SistoleH1 = Pre_SistoleH1

e. Post_DiastoleH1 < Pre_DiastoleH1




f. Post_DiastoleH1 > Pre_DiastoleH1
g. Post_DiastoleH1 = Pre_DiastoleH1
h. Post_SistoleH2 < Pre_SistoleH2

i. Post_SistoleH2 > Pre_SistoleH2

j. Post_SistoleH2 = Pre_SistoleH2

k. Post_DiastoleH2 < Pre_DiastoleH2
|. Post_DiastoleH2 > Pre_DiastoleH2
m. Post_DiastoleH2 = Pre_DiastoleH2

Test Statistics®P

Post_SistoleH1
- Pre_SistoleH1

Post_DiastoleH
1-
Pre DiastoleH1

Post_SistoleH2
- Pre_SistoleH2

Post_DiastoleH
2.
Pre DiastoleH2

z -.988¢ -.163¢ -.861¢ -.265¢
Asymp. Sig. (2-tailed) .323 .871 .389 791
a. kelompokdata = Kontrol
b. Wilcoxon Signed Ranks Test
c. Based on positive ranks.
d. Based on negative ranks.
Uji normalitas kelompok intervensi
Descriptives?
Statistic | Std. Error
Mean 155.25 3.607
Lower Bound 147.85
95% Confidence Interval for Mean
Upper Bound 162.65
5% Trimmed Mean 154.02
Median 151.00
Variance 364.269
Pre_SistoleH1 Std. Deviation 19.086
Minimum 134
Maximum 199
Range 65
Interquartile Range 23
Skewness 1.135 441
Kurtosis .705 .858
Pre_DiastoleH1 Mean 2.9 1826
95% Confidence Interval for Mean Lower Bound 89.65




Upper Bound 97.14
5% Trimmed Mean 92.36
Median 90.00
Variance 93.358
Std. Deviation 9.662
Minimum 85
Maximum 122
Range 38
Interquartile Range 7
Skewness 1.919 441
Kurtosis 3.192 .858
Mean 144.00 3.531
95% Confidence Interval for Mean Lower Bound 13075
Upper Bound 151.25
5% Trimmed Mean 142.63
Median 142.50
Variance 349.185
Post_SistoleH1 Std. Deviation 18.686
Minimum 123
Maximum 190
Range 67
Interquartile Range 21
Skewness 1.357 441
Kurtosis 1.456 .858
Mean 86.54 1.554
Lower Bound 83.35
95% Confidence Interval for Mean
Upper Bound 89.72
5% Trimmed Mean 85.83
Median 84.00
Variance 67.591
Post_DiastoleH1 Std. Deviation 8.221
Minimum 77
Maximum 109
Range 32
Interquartile Range 7
Skewness 1.601 441
Kurtosis 2.436 .858
Mean 144.14 2.442
Pre_SistoleH2 Lower Bound 139.13
95% Confidence Interval for Mean
Upper Bound 149.15




5% Trimmed Mean

143.32

Median 143.00
Variance 167.016
Std. Deviation 12.923
Minimum 129
Maximum 175
Range 46
Interquartile Range 23
Skewness .720 441
Kurtosis -.207 .858
Mean 88.21 J77
95% Confidence Interval for Mean zower Bound 86.62
Upper Bound 89.81
5% Trimmed Mean 88.06
Median 87.00
Variance 16.915
Pre_DiastoleH2 Std. Deviation 4.113
Minimum 80
Maximum 98
Range 18
Interquartile Range 3
Skewness 1.180 441
Kurtosis 1.983 .858
Mean 134.11 2.514
95% Confidence Interval for Mean Lower Bound 12895
Upper Bound 139.27
5% Trimmed Mean 133.21
Median 131.00
Variance 176.988
Post_SistoleH2 Std. Deviation 13.304
Minimum 116
Maximum 169
Range 53
Interquartile Range 17
Skewness 1.143 441
Kurtosis 1.090 .858
Mean 82.75 1.101
Lower Bound 80.49
Post_DiastoleH2 95% Confidence Interval for Mean
Upper Bound 85.01
5% Trimmed Mean 82.55




Median 81.00
Variance 33.972
Std. Deviation 5.829
Minimum 71
Maximum 99
Range 28
Interquartile Range 7
Skewness .670 441
Kurtosis 1.310 .858
a. kelompokdata = Intervensi
Tests of Normality?
Kolmogorov-Smirnov® Shapiro-Wilk
Statistic df Sig. Statistic df Sig.
Pre_SistoleH1 133 28 .200° .871 28 .003
Pre_DiastoleH1 272 28 .000 .750 28 .000
Post_SistoleH1 180 28 .020 .841 28 .001
Post_DiastoleH1 192 28 .010 .823 28 .000
Pre_SistoleH2 129 28 .200° 912 28 .022
Pre_DiastoleH2 210 28 .003 .846 28 .001
Post_SistoleH2 170 28 .037 .904 28 .014
Post DiastoleH2 154 28 .089 .961 28 .359
*. This is a lower bound of the true significance.
a. kelompokdata = Intervensi
b. Lilliefors Significance Correction
Uji Wilcoxon kelompok intervensi
Ranks?
N Mean Rank | Sum of Ranks
Negative Ranks 27° 15.00 405.00
Positive Ranks 1° 1.00 1.00
Post_SistoleH1 - Pre_SistoleH1
Ties 0d
Total 28
Negative Ranks 28° 14.50 406.00
Positive Ranks 0f .00 .00
Post_DiastoleH1 - Pre_DiastoleH1 Tios 0
Total 28
Post_SistoleH2 - Pre_SistoleH2 Negative Ranks 28" 14.50 406.00




Positive Ranks 0 .00 .00
Ties 0
Total 28
Negative Ranks 24k 15.29 367.00
Positive Ranks 3 3.67 11.00
Post_DiastoleH2 - Pre_DiastoleH2
Ties im
Total 28

a. kelompokdata = Intervensi

b. Post_SistoleH1 < Pre_SistoleH1

c. Post_SistoleH1 > Pre_SistoleH1

d. Post_SistoleH1 = Pre_SistoleH1

e. Post_DiastoleH1 < Pre_DiastoleH1
f. Post_DiastoleH1 > Pre_DiastoleH1
g. Post_DiastoleH1 = Pre_DiastoleH1
h. Post_SistoleH2 < Pre_SistoleH2

i. Post_SistoleH2 > Pre_SistoleH2

j. Post_SistoleH2 = Pre_SistoleH2

k. Post_DiastoleH2 < Pre_DiastoleH2
|. Post_DiastoleH2 > Pre_DiastoleH2
m. Post_DiastoleH2 = Pre_DiastoleH2

Test Statistics®P

Post_SistoleH1
- Pre_SistoleH1

Post DiastoleH
1-
Pre DiastoleH1

Post_SistoleH2
- Pre_SistoleH2

Post_DiastoleH
2.
Pre DiastoleH2

z
Asymp. Sig. (2-tailed)

-4.607°¢
.000

-4.628°
.000

-4.630°
.000

-4.285°
.000

a. kelompokdata = Intervensi

b. Wilcoxon Signed Ranks Test

c. Based on positive ranks.




Uji man-whitney

Ranks
kelompokdata N Mean Rank | Sum of Ranks
Intervensi 28 29.18 817.00
Pre_SistoleH1 Kontrol 28 27.82 779.00
Total 56
Intervensi 28 23.45 656.50
Post_SistoleH1 Kontrol 28 33.55 939.50
Total 56
Intervensi 28 28.77 805.50
Pre_DiastoleH1 Kontrol 28 28.23 790.50
Total 56
Intervensi 28 20.61 577.00
Post_DiastoleH1 Kontrol 28 36.39 1019.00
Total 56
Intervensi 28 25.54 715.00
Pre_SistoleH2 Kontrol 28 31.46 881.00
Total 56
Intervensi 28 20.21 566.00
Post_SistoleH2 Kontrol 28 36.79 1030.00
Total 56
Intervensi 28 26.63 745.50
Pre_DiastoleH2 Kontrol 28 30.38 850.50
Total 56
Intervensi 28 19.68 551.00
Post_DiastoleH2 Kontrol 28 37.32 1045.00
Total 56
Test Statistics?
Pre_Sistole | Post_SistoleH1 | Pre_Diastole | Post_Diastole | Pre_Sistole | Post_Sistol | Pre_Diastole | Post_DiastoleH
H1 H1 H1 H2 eH2 H2 2
Mann- 373.000 250.500 384.500 171.000 309.000 160.000 339.500 145.000
Whitney U
Wilcoxon W 779.000 656.500 790.500 577.000 715.000 566.000 745.500 551.000
z -.312 -2.321 -.123 -3.629 -1.361 -3.805 -.863 -4.056
Asymp. Sig. .755 .020 .902 .000 73 .000 .388 .000
(2-tailed)

a. Grouping Variable: kelompokdata




Uji Chi — square

Crosstabs
Case Processing Summary
Cases
Valid Missing Total
N Percent N Percent N Percent
kelompokdata * Jeniskelamin 56 100.0% 0 0.0% 56 100.0%
kelompokdata * Pendidikan 56 100.0% 0 0.0% 56 100.0%
kelompokdata * Usia 56 100.0% 0 0.0% 56 100.0%
kelompokdata * lamaHipertensi 56 100.0% 0 0.0% 56 100.0%
kelompokdata * Konsumsiobat 56 100.0% 0 0.0% 56 100.0%
kelompokdata * Pekerjaan 56 100.0% 0 0.0% 56 100.0%
kelompokdata * Jeniskelamin
Crosstab
Jeniskelamin Total
Laki - laki Perempuan
Count 8 20 28
Intervensi
Expected Count 8.5 19.5 28.0
kelompokdata
Count 9 19 28
Kontrol
Expected Count 8.5 19.5 28.0
Count 17 39 56
Total
Expected Count 17.0 39.0 56.0
Chi-Square Tests
Value df Asymp. Sig. (2- | Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square .0842 771
Continuity Correction® .000 1.000
Likelihood Ratio .085 771
Fisher's Exact Test 1.000 .500
Linear-by-Linear Association .083 773
N of Valid Cases 56

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 8,50.

b. Computed only for a 2x2 table




kelompokdata * Pendidikan

Crosstab
Pendidikan Total
SD | SM | SLTA |SMK | S1
P
Count 5 7 15 1 0 28
Intervensi 40| 80| 14.5 5 1.0 28.0
kelompokdat Expected Count . - . - - -
a Count 3 9 14 0 2 28
Kontrol
Expected Count 4.0 8.0 14.5 5 1.0 28.0
Count 8| 16 29 1 2 56
Total
Chi-Square Tests
Value df Asymp. Sig. (2-
sided)
Pearson Chi-Square 3.7842 4 436
Likelihood Ratio 4.949 4 .293
Linear-by-Linear Association .558 1 455
N of Valid Cases 56
a. 6 cells (60,0%) have expected count less than 5. The minimum
expected count is ,50.
kelompokdata * Usia
Crosstab
Usia Total
18-44 Tahun 45-59 Tahun =60 Tahun
Count 2 6 20 28
Intervensi
Expected Count 1.0 8.0 19.0 28.0
kelompokdata
Count 0 10 18 28
Kontrol
Expected Count 1.0 8.0 19.0 28.0
Count 2 16 38 56
Total
Expected Count 2.0 16.0 38.0 56.0




Chi-Square Tests

Value df Asymp. Sig. (2-
sided)
Pearson Chi-Square 3.1052 212
Likelihood Ratio 3.889 143
Linear-by-Linear Association .000 1 1.000
N of Valid Cases 56

a. 2 cells (33,3%) have expected count less than 5. The minimum

expected count is 1,00.

kelompokdata * lamaHipertensi

Crosstab
lamaHipertensi Total
< 5 Tahun > 5 Tahun
Count 5 23 28
Intervensi

Expected Count 8.5 19.5 28.0
kelompokdata

Count 12 16 28

Kontrol

Expected Count 8.5 19.5 28.0

Count 17 39 56
Total

Expected Count 17.0 39.0 56.0

Chi-Square Tests
Value df Asymp. Sig. Exact Sig. (2- | Exact Sig. (1-
(2-sided) sided) sided)

Pearson Chi-Square 4.1392 1 .042
Continuity Correction® 3.041 1 .081
Likelihood Ratio 4.233 1 .040
Fisher's Exact Test .080 .040
Linear-by-Linear Association 4.065 1 .044
N of Valid Cases 56

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 8,50.

b. Computed only for a 2x2 table




kelompokdata * Konsumsiobat

Crosstab
Konsumsiobat Total
Ya Tidak
Count 19 9 28
Intervensi
Expected Count 15.0 13.0 28.0
kelompokdata
Count 11 17 28
Kontrol
Expected Count 15.0 13.0 28.0
Count 30 26 56
Total
Expected Count 30.0 26.0 56.0
Chi-Square Tests
Value df Asymp. Sig. (2-| Exact Sig. (2- | Exact Sig. (1-
sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square 4.5952 1 .032
Continuity Correction® 3.518 1 .061
Likelihood Ratio 4.661 1 .031
Fisher's Exact Test .060 .030
Linear-by-Linear Association 4.513 1 .034
N of Valid Cases 56
a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 13,00.
b. Computed only for a 2x2 table
kelompokdata * Pekerjaan
Crosstab
Pekerjaan Total
Petani | Pedaga Ibu Guru | Wiraswa | Buruh Tidak
ng Rumah sta Bekerja
Tangga
Count 13 2 6 0 0 1 6 28
Interve
nsi Expecte 11.5 25 5.5 1.0 5 5 6.5] 28.0
i
kelompokd d Count
ata Count 10 3 5 2 1 0 7 28
Kontrol  Expecte 11.5 25 55 1.0 5 5 6.5 28.0
d Count
Count 23 5 11 2 1 1 13 56
Total Expecte 23.0 5.0 11.0 2.0 1.0 1.0 13.0] 56.0
d Count




Chi-Square Tests

Value df Asymp. Sig. (2-
sided)
Pearson Chi-Square 4.7592 6 575
Likelihood Ratio 6.307 6 .390
Linear-by-Linear Association .308 1 .579
N of Valid Cases 56

a. 8 cells (57,1%) have expected count less than 5. The minimum expected count is

,50.
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