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JADWAL KEGIATAN PENELITIAN “HUBUNGAN AKTIVITAS
PERAWATAN DIRI DENGAN TEKANAN DARAH PADA LANSIA DI
PROLANIS DESA SOOKO, KECAMATAN SOOKO KABUPATEN
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No

Uraian
Kegiatan

Penyusunan
proposal

Ujian
Proposal

Penyusunan
Skripsi

Ujian
Skripsi

Yudisium

Pendaftaran
Wisuda

Wisuda




Lampiran 2

Mendapatkan Persetujuan Setelah Penjelasan (penjelasan sebelum

penelitian/PSP):

Informasi esensial untuk calon peserta penelitian

Judul penelitian

Hubungan Aktivitas Perawatan Diri dengan Tekanan
Darah Pada Lansia di Prolanis Desa Sooko,
Kecamatann Sooko, Kabupaten Ponorogo

Jenis penelitian

Cross Sectional

Nama Peneliti

Rehana Aulya Setyoningsih

Alamat Peneliti

Dsn. Soko, Ds. Sukorejo, Kec. Kebonsari , Kab.
Madiun, Prov. Jawa Timur

Tempat Penelitian

Prolanis Desa Sooko, Kecamatann Sooko, Kabupaten
Ponorogo

Sebelum meminta persetujuan individu untuk berpartisipasi dalam penelitian,

peneliti harus memberikan informasi berikut, dalam bahasa atau bentuk komunikasi

lain yang dapat dipahami individu.

1. Tujuan penelitian, metode, prosedur yang harus dilakukan oleh peneliti dan

peserta, dan penjelasan tentang bagaimana penelitian berbeda dengan

perawatan medis rutin.

: Tujuan dari penelitian ini untuk menganalisis Hubungan Aktivitas
Perawatan Diri Dengan Tekanan Darah Pada Lansia D1 Prolanis Desa Sooko
Kecamatan Sooko Kabupaten Ponorogo,
menyebarkan kuesioner ASAS-R dan menggunakan lembar observasi
Tekanan Darah.

2. Untuk mempertimbangkan individu yang sesuai untuk penelitian, dan

partisipasi tersebut bersifat sukarela.

dengan metode/prosedur
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: Anda dilibatkan dalam penelitian karena termasuk responden yang
mengikuti Prolanis di Desa Sooko. Keikutsertaan anda bersifat sukarela dan
tidak memaksa. Anda berhak untuk menolak sebagai responden dalam
penelitian ini, bila anda setuju untuk berpartisipasi dalam penelitian ini anda
diminta untuk menandatangani dan menuliskan tanggal pada lembar
konfirmasi persetujuan untuk berpartisipasi sebagai responden dalam
penelitian ini.

. Bahwa individu bebas untuk menolak untuk berpartisipasi dan bebas untuk
menarik diri dari penelitian kapan saja tanpa penalti atau kehilangan
imbalan yang berhak ia dapatkan

: Seandainya anda tidak menyetujui cara ini maka anda dapat memilih cara
lain yaitu mengundurkan diri atau anda boleh tidak mengikuti penelitian ini
sama sekali. Untuk itu anda tidak akan dikenai sanksi apapun.

. Lama waktu yang diharapkan dari partisipasi individu (termasuk jumlah dan
lama kunjungan ke pusat penelitian dan jumlah waktu yang diperlukan) dan
kemungkinan penghentian penelitian atau partisipasi individu di dalamnya.
: Penelitian ini akan berlangsung selama kurang lebih 4x pertemuan dimana
selama waktu itu peneliti akan memberikan kuesioner dan melakukan
pengecekan Tekanan Darah kepada Lansia yang mengikuti kegiatan
Prolanis yang terbagi menjadi 4 dusun di Desa Sooko disetiap dusunnya
terdapat 30 anggota prolanis dengan pengambilan sampel berjumlah 55
sesuai dengan kriteria.

. Apakah uang atau bentuk barang material lainnya akan diberikan sebagai

imbalan atas partisipasi individu. Jika demikian, jenis dan jumlahnya, dan
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bahwa waktu yang dihabiskan untuk penelitian dan ketidaknyamanan
lainnya yang dihasilkan dari partisipasi belajar akan diberi kompensasi yang
tepat, Moneter atau non-moneter.

: Dengan berpartisipasi dalam penelitian ini anda dapat berperan penting
untuk membuktikan adanya hubungan Aktivitas Perawatan Diri Dengan
Tekanan Darah Pada Lansia di Prolanis Desa Sooko Kecamatan Sooko
Kabupaten Ponorogo, Partisipasi yang Anda berikan dalam penelitian ini
akan mendapatkan kompensasi non moneter berupa barang yang berguna
bagi pasien, sebagai ucapan terima kasih atas waktu yang telah Anda
luangkan untuk mengisi selama pengambilan data dalam penelitian ini

6. Bahwa, setelah selesainya penelitian ini, peserta akan diberitahu tentang
hasil menginginkannya.

: Setelah selesai penelitian,anda akan diberikan informasi tentang hasil
penelitian secara umum jika menginginkannya, akan kami beritahukan
kepada anda secara pribadi/ jika mereka menginginkannya.

7. Bahwa setiap peserta selama atau setelah studi atau pengumpulan data
biologis dan data terkait kesehatan mereka akan mendapat informasi dan
data yang menyelamatkan jiwa dan data klinis penting lainnya tentang
masalah kesehatan penting yang relevan.

: Anda akan mendapatkan informasi tentang keadaan kesehatan anda selama
pengambilan data/sampel berupa tekanan darah.

8. Temuan yang tidak diminta/diharapkan akan diungkapkan jika terjadi.
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: Apabila didapatkan data temuan tentang kondisi Anda yang tidak
diminta/diharapkan selama penelitian berlagsung akan disampaikan kepada
Anda.

Bahwa peserta memiliki hak untuk mengakses data klinis mereka yang
relevan yang diperoleh selama studi mengenai permintaan (kecuali komite
etik riset telah menyetujui sementara atau permanen, data tidak boleh
diungkapkan. Dalam hal mana peserta harus diberitahu, dan diberikan,
alasannya).

: Anda juga akan diinformasikan data lain yang berhubungan dengan
keadaan anda yang kemungkinan ditemukan saat pengambilan sampel/data
berlangsung, kecuali  (komite etik riset telah menyetujui sementara atau
permanen, data tidak boleh diungkapkan. Dalam hal mana peserta harus
diberitahu, dan diberikan alasannya).

Rasa sakit dan ketidaknyamanan akibat intervensi eksperimental, risiko dan
bahaya yang diketahui, terhadap individu (atau orang lain) yang terkait
dengan partisipasi dalam penelitian ini. Termasuk risiko terhadap kesehatan
atau kesejahteraan kerabat langsung peserta.

: Dalam proses pengambilan data, Anda akan diminta untuk mengisi
persetujuan untuk menjadi responden, mengisi kuesioner dan dilakukan
pengecekan Tekanan darah yang memakan waktu 10 menit. Risiko terhadap
kesehatan dan kesejahteraan sangat minimal.

Manfaat klinis potensial, jika ada, karena berpartisipasi dalam penelitian ini.
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: Keuntungan yang anda peroleh dengan keikutsertaan anda adalah untuk
mengetahui Hubungan Aktivitas Perawatan Diri Dengan Tekanann Darah
Pada Lansia
Manfaat yang diharapkan dari penelitian kepada masyarakat atau
masyarakat luas, atau kontribusi terhadap pengetahuan ilmiah.
: Manfaat yang diharapkan dari penelitian ini adalah bahwa terjadi
peningkatan atau penurunan self care dengan tekanan darah mengenai
Hubungan Aktivitas Perawatan Diri Dengan Tekanan Darah Pada Lansia di
Prolanis Desa Sooko Kecamatan Sooko Kabupaten Ponorogo.
Bagaimana transisi keperawatan setelah penelitian disusun dan sampai
sejauh mana mereka akan dapat menerima intervensi studi pasca uji coba
yang bermanfaat dan apakah mereka akan diharapkan untuk membayarnya.
: Anda tidak memerlukan perawatan setelah penelitian karena tidak terdapat
intervensi dalam penelitian ini.
Risiko menerima intervensi yang tidak terdaftar jika mereka menerima
akses lanjutan terhadap intervensi studi sebelum persetujuan peraturan.
Anda tidak mendapatkan intervensi dengan risiko tertentu yang
memerlukan pengobatan atau tindakan kesehatan setelah penelitian ini
karena penelitian ini hanya menggunakan kuesioner dan pengecekan
tekanan darah tidak ada efek samping apapun terhadap kesehatan.
Intervensi atau pengobatan alternatif yang tersedia saat ini.
: Anda tidak memerlukan pengobatan atau tindakan tertentu karena
penelitian ini hanya menggunakan kuesioner dan pengecekan tekanan

darah.
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Informasi baru yang mungkin terungkap, baik dari penelitian itu sendiri atau
sumber lainnya.

: Anda akan diberikan informasi bila didaptkan informasi baru dari
penelitian ini ataupun dari sumber lain.

Ketentuan yang akan dibuat untuk memastikan penghormatan terhadap
privasi peserta, dan untuk kerahasiaan catatan yang mungkin dapat
mengidentifikasi peserta.

: Semua data dalam penelitian ini akan disimpan oleh peneliti (tim peneliti)
dalam bentuk inisial.

Batasan, legal atau lainnya, terhadap kemampuan peneliti untuk menjaga
kerahasiaan aman, dan kemungkinan konsekuensi dari pelanggaran
kerahasiaan.

: Semua informasi yang anda berikan dalam penelitian ini tidak akan disebar
luaskan sehingga kerahasiaannya akan terjamin.

Sponsor penelitian, afiliasi institusional para peneliti, dan sifat dan sumber
pendanaan untuk penelitian, dan, jika ada, konflik kepentingan peneliti,
lembaga penelitian dan komite etika penelitian dan bagaimana konflik ini
akan terjadi.

: Penelitian ini merupakan penelitian pribadi dan tidak ada sponsor yang
mendanai penelitian ini. Tidak ada konflik kepentingan.

Apakah peneliti hanya sebagai peneliti atau selain peneliti juga dokter
peserta.

: Peneliti menjadi peneliti sepenuhnya dalam penelitian ini.
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Kejelasan tingkat tanggung jawab peneliti untuk memberikan perawatan
bagi kebutuhan kesehatan peserta selama dan setelah penelitian.

: Peneliti tidak memberikan jaminan kesehatan atau perawatan kepada
subyek karena penelitian ini tidak mengandung unsur intervensi dan hanya
pengisian kuesioner dan pengecekan Tekanan darah.

Bahwa pengobatan dan rehabilitasi akan diberikan secara gratis untuk jenis
cedera terkait penelitian tertentu atau untuk komplikasi yang terkait dengan
penelitian, sifat dan durasi perawatan tersebut, nama layanan medis atau
organisasi yang akan memberikan perawatan. Selain itu, apakah ada
ketidakpastian mengenai pendanaan perawatan tersebut.

: Tidak ada pengobatan atau rehabilitasi dan perawatan kesehatan pada
individu/subyek karena penelitian ini tidak mengandung unsur intervensi
terhadap subyek.

Dengan cara apa, dan oleh organisasi apa, peserta atau keluarga peserta atau
orang-orang yang menjadi tanggungan akan diberi kompensasi atas
kecacatan atau kematian akibat luka tersebut (atau perlu jelas bahwa tidak
ada rencana untuk memberikan kompensasi semacam itu).

: Peneliti tidak menjamin apabila terjadi resiko pada subyek karena
penelitian ini non intervensi dan tidak ada organisasi yang bertanggung
jawab karena ini merupakan penelitian pribadi.

Apakah atau tidak, di negara tempat calon peserta diundang untuk
berpartisipasi dalam penelitian, hak atas kompensasi dijamin secara hukum.
: Penelitian ini tidak melibatkan unsur — unsur yang membahayakan kepada

individu/subyek sehingga tidak ada jaminan hukum untuk hal tersebut
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Dalam kasus tertentu, sebelum meminta persetujuan individu untuk berpartisipasi

dalam penelitian, peneliti harus memberikan informasi berikut, dalam bahasa atau

bentuk komunikasi lain yang dapat dipahami individu:

1.

Untuk percobaan terkontrol, penjelasan tentang fitur rancangan penelitian
(misalnya randomisasi, atau tersamar ganda), bahwa peserta tidak akan
diberi tahu tentang perlakuan yang ditugaskan sampai penelitian selesai dan
samaran sudah dibuka.

: Penelitian bukan merupakan penelitian tersamar. Semua informasi akan
diinformasikan secara jelas kepada responden.

Apakah semua informasi penting diungkapkan dan, jika tidak, bahwa
mereka diminta untuk setuju untuk menerima informasi yang tidak lengkap
dan informasi lengkap akan diberikan sebelum hasil studi dianalisis dan
peserta diberi kemungkinan untuk menarik data mereka yang dikumpulkan
di bawah studi ini.

: Seluruh informasi pada penelitian ini akan diinformasikan secara jelas.
Jika responden merasa informasi yang diberikan kurang, maka responden

dapat menarik informasi tersebut.

. Kebijakan sehubungan dengan penggunaan hasil tes genetik dan informasi

genetik keluarga, dan tindakan pencegahan untuk mencegah pengungkapan
hasil uji genetik peserta terhadap keluarga dekat atau kepada orang lain
(misalnya perusahaan asuransi atau pengusaha) tanpa Persetujuan peserta.

: Seluruh data dalam penelitian ini akan dijaga kerahasianya dan hanya

dipergunakan untuk kepetingan penelitian.
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4. Kemungkinan penelitian menggunakan, langsung atau sekunder, catatan
medis peserta dan spesimen biologi yang diambil dalam perawatan klinis.

: Dalam penelitian ini, peneliti mengetahui data dari kuesioner yang
dibagikan kepada responden.

5. Untuk pengumpulan, penyimpanan dan penggunaan bahan biologi dan data
terkait kesehatan, informed consent yang luas akan diperoleh, yang harus
menentukan: tujuan biobank, kondisi dan lama penyimpanan; Aturan akses
ke biobank; Cara donor dapat menghubungi kustodian biobank dan dapat
tetap mendapat informasi tentang penggunaan masa depan; Penggunaan
bahan yang dapat diperkirakan, terlepas dari studi yang sudah benar-benar
didefinisikan atau diperluas ke sejumlah keseluruhan atau sebagian tidak
terdefinisi; Tujuan yang dimaksudkan untuk penggunaan tersebut, baik
untuk penelitian, dasar atau penerapan, atau juga untuk tujuan komersial,
dan apakah peserta akan menerima keuntungan moneter atau lainnya dari
pengembangan produk komersial yang dikembangkan dari spesimen
biologisnya; Kemungkinan temuan yang tidak diminta dan bagaimana
penanganannya; Pengamanan yang akan diambil untuk melindungi
kerahasiaan serta keterbatasan mereka, apakah direncanakan bahwa
spesimen biologi yang dikumpulkan dalam penelitian akan hancur pada
kesimpulannya, dan jika tidak, rincian tentang penyimpanan mereka (di
mana, bagaimana, untuk berapa lama , dan disposisi nal) dan kemungkinan
penggunaan masa depan, bahwa peserta memiliki hak untuk memutuskan
penggunaan masa depan tersebut, menolak penyimpanan, dan

menghancurkan materi yang tersimpan.



101

Pada penelitian ini tidak menggunakan spesimen biologis, tidak
mengandung resiko pada responden.
. Ketika mengenai wanita hamil dan menyusui, risiko partisipasi dalam
penelitian terkait kesehatan untuk diri mereka sendiri, kehamilan mereka,
janin mereka, dan keturunan masa depan mereka, apa yang telah dilakukan
untuk memaksimalkan potensi keuntungan individual dan meminimalkan
risiko, bukti mengenai risiko dapat tidak diketahui atau kontroversial, dan
seringkali sulit untuk menentukan sebab kasus kelainan janin atau bayi.
: Pada penelitian ini tidak ada resiko untuk ibu hamil karena ressponden
lansia bukan usia produktif.
. Ketika mengenai korban bencana yang sebagian besar berada di bawah
tekanan, perbedaan antara penelitian dan bantuan kemanusiaan.
: Penelitian ini dilakukan pada daerah yang aman dan tidak rawan bencana.
Ketika penelitian dilakukan di lingkungan online dan menggunakan alat
online atau digital yang mungkin melibatkan kelompok rentan, informasi
tentang kontrol privasi dan keamanan yang akan digunakan untuk
melindungi data mereka; Dan keterbatasan tindakan yang digunakan dan
risiko yang mungkin ada meskipun ada pengamanan.
: Penelitian ini bersifat offline, data yang kami peroleh melalui kuesioner
yang telah diisi oleh responden. Kami akan menjamin kerahasiaan hasil data

yang kami peroleh.
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Lampiran 3

S SURAT PERNYATAAN PERSETUJUAN
(Informed Consent)

Saya yang bertandatangan dibawah ini:

Nama L —Shraﬁ C kDL(’QM) - /30/66/(3(7 (G&)

%6062L06 7006% 700@

Umur [naw

Alamat g & ol ()a,lar\ﬂan

Menyatakan untuk menjadi responden penelitian yang akan dilakukan oleh:
Nama : Rehana Aulya Setyoningsih

NIM 122632082

Program Studi : S1 Keperawatan
Institusi : Universitas Muhammadiyah Ponorogo

Dengan judul “Hubungan Aktivitas Perawatan Diri Dengan Tekanan Darah
Pada Lansia di Prolanis Desa Sooko, Kecamatan Sooko, Kabupaten Ponorogo™ Adapun
penelitian ini disusun sebagai salah satu syarat menyelesaikan  studi sarjana
keperawatan pada program studi S1 Keperawatan Fakultas IImu Keesehatan
Universitas Muhammadiyah Ponorogo. Demikian Surat Persetujuan inj saya buat
dengan sejujurnya tanpa ada unsur paksaan darj pihak manapun,

Ponorogo, 2/ | 2026

Res;
o Peneliti

i P

Saksi Rehana Aulya §

Riva -
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Lampiran 4

Lampiran 3
SURAT PERNYATAAN PERSETUJUAN
(Informed Consent)

Saya yang bertandatangan dibawah ini:
Nama 2y HAWAﬂ

Umur 32

Alamat . Pin.So0Ko . V§ -1O0KO
Menyatakan untuk menjadi relawan penelitian yang akan dilakukan oleh:
Nama : Rehana Aulya Sctyoningsih

NIM : 22632082

Program Studi : S1 Keperawatan
Institusi : Universitas Muhammadiyah Ponorogo
Dengan judul “Hubungan Aktivitas Perawatan Diri Dengan Tekanan Darah

Pada Lansia di Prolanis Desa Sooko, Kecamatan X
yelesaikan studi  sarjana

disusun scbagai salah satu syarat men
S1 Keperawatan Fakultas Nlmu Keeschatan

penclitian ini
Demikian Surat Persctujuan ini saya buat

keperawatan pada program studi

Universitas Muhammadiyah Ponorogo.
ada unsur paksaan dari pihak manapun.

dengan sejujurnya lanpa

Ponorogo, 2 /4/2026
Peneliti
Saksi Rehana Aulya S
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Lampiran 3
SURAT PERNYATAAN PERSETUJUAN

(Informed C onsent)

Saya yang bertandatangan dibawah ini:

: Téa Fpita /«f(lmﬂ

Nama
Umur : 42
Alamat \D/,[v/, Cacko &(4 fax‘/(l

Menyatakan untuk menjadi relawan penelitian yang akan dilakukan oleh:

Nama : Rehana Aulya Setyoningsih

NIM : 22632082

Program Studi : S1 Keperawatan

Institusi . Universitas Muhammadiyah Ponorogo

Dengan judul “Hubungan Aktivitas Perawatan Dir

Pada Lansia di Prolanis Desa Sooko, Kecamatan Sooko, Kabupaten Ponorogo™ Adapun
h satu syarat menyelesaikan studi  sarjana

i Dengan Tekanan Darah

penelitian ini disusun sebagai sala
keperawatan pada program studi S1 Keperawatan Fakultas Tlmu Keeschatan

Universitas Muhammadiyah Ponorogo. Demikian Surat Persctujuan ini saya buat

dengan sejujurnya tanpa ada unsur paksaan dari pihak manapun.
Ponorogo, 2/ 4( 2026
Peneliti
__,,.7& 5 .
Rehana Aulya S

Rela

Feby wifa | Saksi
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Lampiran 5

KISI-KISI KUESIONER

VARIABEL PARAMETER NOMOR SOAL
Aktivitas Perawatan Diri | Faktor I: Kapasitas dalam 1 — 6 (Positif)
melakukan perawatan diri

Faktor II: Pengembangan 7 — 10 (Positif)
kapasitas perawatan diri

Faktor III: 12 (Positif)
Ketidakmampuan dalam 11, 13, 14, 15 (Negatif)
perawatan diri
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Lampiran 6

HUBUNGAN AKTIVITAS PERAWATAN DIRI DENGAN
TEKANAN DARAH PADA LANSIA

Di Prolanis Desa Sooko Kecamatan Sooko Kabupaten Ponorogo

No. Responden : (Diisi oleh peneliti)

Petunjuk umum pengisian :

1. Isilah pertanyaan pada data demografi di bawah ini dengan benar
2. Berilah tanda Cheklist ( V) pada kolom yang telah disediakan pada

jawaban yang sesuai dengan keadaan Bapak/Ibu yang sebenarnya

DATA DEMOGRAFI
1. Jenis kelamin S |:| Laki —laki |:| Perempuan
2. Umur
3. TB
4. BB
5. Pekerjaan : [ ] Tidak Bekerja
|:| ASN/TNI/POLRI
[ ] Wiraswasta
[ ] Buruh/Petani
6. Pendidikan terakhir : |:| Tidak sekolah |:| SMA
|:| SD |:| Perguruan Tinggi
[ ] smp
7. Status perkawinan : |:| Belum menikah |:| Janda
[ ] Menikah [ ] Duda

8. Riwayat Merokok ] Ya [ ] Tidak
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Lampiran 7

MINI-MENTAL STATE EXAM (MMSE)

Penilaian Aspek Kognitif dari Fungsi Mental Lansia

Nama Klien : Jenis Kelamin : L / P

Usia : Register

ASPEK PERTANYAAN SKOR NILAI
Orientasi Sebutkan waktu sekarang : 5
- Tahun
Musim
- Tanggal
- Hari
- Bulan
Sebutkan dimana sekarang 5
berada :
- Negara
Provinsi
- Kota
Rumah/Panti/Posyandu
- Ruang
Registrasi Sebutkan nama 3 obyek 3
dengan waktu 1 detik tiap
obyek. (lansia diminta untuk
menyebutkan kembali 3 obyek

tersebut)
Perhatian dan | - Hitung mundur angka 100 5
Kalkulasi dikurangi 7 dan

seterusnya tetap dikurangi
7 sampai dengan 5 kali
jawaban
- Mengeja kata atau kalimat
dari belakang
Mengingat Sebutkan nama 3 obyek yang 3
telah disebutkan sebelumnya
pada aspek registrasi
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Bahasa

Tunjuk 2 benda dan lansia
diminta untuk
menyebutkan namanya

Sebutkan kata : “Tak ada
jika, dan atau tetapi”

Ikuti perintah :
Ambil kertas, lipat menjadi
dua dan letakkan di meja

Total Skor =




Lampiran 8

KUESIONER ASAS-R

Petunjuk pengisian : Berilah tanda checklist (V) pada kotak yang telah

disediakan sesuai dengan jawaban yang menunjukkan gambaran kemampuan

Anda.

Pilihan Jawaban:

1= Sangat Tidak Setuju

2= Tidak Setuju

3=Ragu-Ragu

4= Setuju

5= Sangat Setuju

109

No Pernyataan Sangat | Tidak | Ragu- | Setuju | Sangat
tidak | setuju | Ragu Setuju
setuju

Faktor I: Kapasitas dalam melakukan perawatan diri

1. | Seiring perubahan keadaan, saya melakukan
penyesuaian perawatan diri yang diperlukan
untuk tetap sehat.

2. |Jika gerak saya terbatas, saya melakukan
penyesuaian yang diperlukan.

3. | Bila perlu, saya menetapkan prioritas kegiatan
yang saya lakukan agar tetap sehat.

4. | Saya melakukan perawatan diri sesuai dengan
kemampuan saya

5. | Saya telah mengubah beberapa kebiasaan lama
saya, untuk meningkatkan kesehatan.

6. | Saya secara teratur mengevaluasi dampak

kegiatan yang saya lakukan untuk tetap sehat.

Faktor II: Pengembangan kapasitas perawatan diri
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1. | Jika saya mendapat obat baru, saya mencari
informasi tentang efek sampingnya.

2. | Saya secara rutin melakukan kegiatan untuk
memastikan keselamatan diri saya.

3. | Saya mampu mendapatkan informasi yang
saya butuhkan ketika kesehatan saya
terganggu.

4. | Saya mencari bantuan ketika tidak mampu

merawat diri sendiri.

Faktor III: Ketidakmampuan dalam perawatan diri

1. | Saya sering cepat lelah untuk merawat diri
sendiri seperti biasanya

2. | Bila perlu, saya meluangkan waktu untuk
merawat diri sendiri.

3. | Dalam aktivitas sehari-hari, saya jarang
meluangkan waktu untuk merawat diri sendiri.

4. | Saya jarang punya waktu untuk diri sendiri.

5. | Saya tidak selalu mampu merawat diri sendiri

dengan cara yang saya inginkan
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Lampiran 9

SOP PENGUKURAN TEKANAN DARAH

Pengertian ~ : Mengumpulkan dan menganalisis data hasil pengukuran fungsi
vital
Tujuan : Untuk mengetahui keadaan hemodinamik klien dan keadaan

Kesehatan menyeluruh

Persiapan Alat/Bahan: Spigmomanometer beserta manset dan Stetoskop

Prosedur Tindakan:

Tahap Persiapan:

1. Justifikasi Identitas klien

2. Siapkan alat dan bahan yang diperlukan

Komunikasi Terapeutik:

1. Perkenalkan diri
2. Jelaskan pada klien tujuan tindakan yang akan dilakukan
3. Jaga privasi klien

4. Bantu klien untuk mengatur posisi senyaman mungkin

Tahap Kerja:

1. Dibutuhkan waktu sekitar 10—15 menit untuk melaksanakan pengukuran
tekanan darah, yang mencakup masa istirahat awal selama 5 menit

sebelum pengukuran .
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2. Pengukuran tekanan darah tidak dilakukan setelah aktivitas fisik, merokok,

atau konsumsi kafein minimal 30 menit sebelumnya.

Periksa tekanan darah dengan spigmomanometer, dengan cara:

1. Letakkan tensimeter sejajar dengan jantung klien

2. Buka lengan baju klien atau digulung

3. Raba arteri brachialis

4. Pasang manset tensimeter pada lengan atas 2-3 cm diatas denyut arteri
dengan posisi pipa Karetnya berada searah dengan arteri tersebut. Manset
dipasang tidak terlalu longgar atau terlalu kencang.

5. Tempatkan bagian telinga stetoskop di telinga, memastikan bahwa suara
terdengar jelas dan tidak teredam

6. Tempatkan diagfragma stetoskop langsung diatas denyut arteri tanpa
terhalangpakaian atau manset sfigmomanometer

7. Tutup katup pompa sfigmomanometer hingga manset mengembang sampai
30 mmHg di atas tekanan sistolik

8. Lepaskan katup pompa sfigmomanometer secara perlahan-lahan, catat nilai
pada manometer saat pertama kali dan terakhir kali terdengar

9. Lepaskan manset

Sumber: (Umpo, 2022) (Cardia, 2020)



Lembar Hasil Pengukuran Tekanan Darah

No

Responden

Tekanan Darah

D

Tidak Normal

Normal

1. Normal= TD sistolik <139 mmHg.
2. Tidak Normal= TD sistolik >140 mmHg.
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Data Responden Penelitian
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No No Jenis Umur | Pekerjaan | Pendidikan Status Riwayat Vi V2
Responden | Kelamin Terakhir | Perkawinan | Merokok
1. R1 P 62 Tidak SMA Janda Tidak Tidak | Normal
Bekerja mampu
2. R2 P 68 Petani SD Menikah Tidak Tidak Tidak
mampu | Normal
3. R3 P 67 Tidak SMP Menikah Tidak Mampu | Normal
Bekerja
4. R4 P 71 Petani SD Janda Tidak Tidak | Normal
mampu
5. RS P 71 Tidak SMA Menikah Tidak Mampu | Normal
Bekerja
6. R6 P 59 Petani SD Menikah Tidak Mampu | Tidak
Normal
7. R7 P 58 Petani SD Menikah Tidak Tidak | Normal
mampu
8. R8 L 71 Tidak Perguruan Menikah Tidak Mampu | Tidak
Bekerja Tinggi Normal
9. R9 P 55 Tidak SMP Janda Tidak Mampu | Tidak
Bekerja Normal
10. R10 L 77 Petani SD Menikah Tidak Tidak Tidak
mampu | Normal
11. R11 P 65 Tidak SMP Janda Tidak Tidak | Normal
Bekerja mampu
12. R12 P 61 Tidak Perguruan Menikah Tidak Tidak Tidak
Bekerja Tinggi mampu | Normal
13. R13 P Petani SMA Menikah Tidak Tidak | Normal
mampu
14. R14 P 61 Tidak SD Menikah Tidak Tidak | Tidak
Bekerja mampu | Normal
15. R15 P 67 Tidak Perguruan Menikah Tidak Mampu | Tidak
Bekerja Tinggi Normal
16. R16 P 65 Petani SD Menikah Tidak Tidak Tidak
mampu | Normal
17. R17 P 71 Petani SD Menikah Tidak Tidak | Normal
mampu
18. R18 L 59 Petani SMA Menikah Tidak Tidak Tidak
mampu | Normal
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No No Jenis Umur | Pekerjaan | Pendidikan Status Riwayat Vi V2
Responden | Kelamin Terakhir | Perkawinan | Merokok
19. R19 P 62 Petani SD Menikah Tidak Tidak Tidak
mampu | Normal
20. R20 L 71 Tidak SD Menikah Tidak Mampu | Normal
Bekerja
21. R21 P 57 Tidak SMA Janda Tidak Tidak | Normal
Bekerja mampu
22. R22 P 80 Tidak Tidak Janda Tidak Tidak | Tidak
Bekerja Sekolah mampu | Normal
23. R23 P 63 Tidak Perguruan Menikah Tidak Tidak | Normal
Bekerja Tinggi mampu
24. R24 P 75 Tidak SD Janda Tidak Tidak | Normal
Bekerja mampu
25. R25 P 63 Wiraswast SD Menikah Tidak Tidak | Normal
a mampu
26. R26 P 67 Tidak SD Menikah Tidak Tidak Tidak
Bekerja mampu | Normal
27. R27 P 70 Petani Tidak Menikah Tidak Mampu | Tidak
Sekolah Normal
28. R28 L 71 Petani SD Menikah Tidak Mampu | Tidak
Normal
29. R29 P 66 Petani SMP Menikah Tidak Mampu | Tidak
Normal
30. R30 L 82 Petani SD Menikah Tidak Mampu | Normal
31. R31 P 69 Petani SD Menikah Tidak Mampu | Tidak
Normal
32. R32 L 60 Tidak SMA Menikah Tidak Mampu | Tidak
Bekerja Normal
33. R33 L 61 Petani SMA Menikah Tidak Mampu | Normal
34. R34 P 66 Wiraswast SMA Menikah Tidak Mampu | Normal
a
35. R35 P 66 Petani SMP Janda Tidak Mampu | Tidak
Normal
36. R36 L 61 Petani SD Menikah Ya Mampu | Normal
37. R37 L 68 Petani SD Menikah Ya Mampu | Tidak
Normal
38. R38 L 62 Petani SMP Duda Tidak Mampu | Tidak
Normal
39. R39 P 65 Wiraswast SD Janda Tidak Mampu | Tidak
a Normal
40. R40 L 70 Petani SD Duda Ya Mampu | Normal
41. R41 P 69 Petani SD Janda Tidak Mampu | Normal
42. R42 P 63 Petani SMP Janda Tidak Mampu | Normal
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No No Jenis Umur | Pekerjaan | Pendidikan Status Riwayat Vi V2
Responden | Kelamin Terakhir | Perkawinan | Merokok
43. R43 P 58 Petani Tidak Menikah Tidak Tidak | Normal
Sekolah mampu

44. R44 L 63 Petani SD Menikah Ya Mampu | Normal
45. R45 P 58 Petani Tidak Janda Tidak Mampu | Tidak
Sdkolah Normal
46. R46 P 49 Petani SMP Menikah Tidak Mampu | Tidak
Normal
47. R47 L 73 Petani SMP Menikah Tidak Mampu | Normal
48. R48 P 67 Petani SD Janda Tidak Mampu | Normal
49. R49 P 56 Petani SMP Menikah Tidak Mampu | Normal
50. R50 P 51 ASN Perguruan Menikah Tidak Mampu | Tidak
Tinggi Normal
51. R51 P 75 Petani SD Janda Tidak Tidak Tidak
mampu | Normal
52. R52 P 61 Petani SD Menikah Tidak Tidak Tidak
mampu | Normal
53. R53 P 65 Petani SD Menikah Tidak Tidak | Tidak
mampu | Normal
54. R54 P 78 Tidak Tidak Menikah Tidak Tidak Tidak
bekerja sekolah mampu | Normal
55. R55 L 72 Petani SD Menikah Tidak Mampu | Normal




Aktivitas Perawatan Diriada Lansia
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No No.‘ ASAS-R Total| T Score | Kategori |Kode
bl 1 2 3 14567 8 9 |10 | 11 |12 |13 [ 14| 15
1 R1 4 5 4 |45 4| 4 2 4 4 4 4 (4] 5 5 62 39 Tidak Mampu | 1
2 R2 5 4 4 1515 51 4 4 4 4 4 414 4|4 64 44 Tidak Mampu | 1
3 R3 5 4 5 515 514 4 4 4 4 4 1515 5 68 53 Mampu 2
4 R4 5 5 4 | 4] 4| 4| 4 4 4 4 4 4141 4 5 63 42 Tidak Mampu | 1
5 R5 5 4 4 1515 515 5 4 4 4 4 1515 5 69 55 Mampu 2
6 R6 5 5 4 1415 515 5 4 4 4 4 151]5 5 69 55 Mampu 2
7 R7 4 5 4 |44 4]5 5 4 4 4 4 14 4|4 63 42 Tidak Mampu | 1
8 R8 5 4 5 515 515 5 5 5 4 4 151]5 5 72 62 Mampu 2
9 R9 5 4 5 51411414 5 4 4 4 4 1515 5 67 51 Mampu 2
10 R10 5 4 5 515 515 4 4 4 4 414 4|4 66 48 Tidak Mampu | 1
11 R11 5 4 4 [ 5]14]4]2 4 4 4 4 4 14| 4|4 60 35 Tidak Mampu | 1
12 RI12 5 5 4 | 4] 4| 4] 4 4 4 4 4 51515 5 66 48 Tidak Mampu | 1
13 R13 5 4 5 515 51 4 4 4 4 4 41215 5 65 46 Tidak Mampu| 1
14 R14 4 4 4 1415 515 4 4 4 4 dal 2|, 3 5 63 42 Tidak Mampu | 1
15 R15 5 4 5, 5|15 514 5 5 5 4 4 15]5 5 71 60 Mampu 2
16 R16 35 4 5 414 4] 4 4 4 4 4 4 14| 4| 4 62 39 Tidak Mampu | 1
17 R17 5 4 5 414145 4 4 4 4 4 |55 5 66 48 Tidak Mampu | 1
18 R18 5 4 4 4] 4] 4|5 5 S5 5 4 4 14| 4| 4 65 46 Tidak Mampu | 1
19 R19 5 5 4 | 4] 4| 4|5 5 4 4 4 41215 5 64 44 Tidak Mampu | 1
20 R20 4 5 4 |5]5 514 5 5 5 4 4 141414 67 51 Mampu 2
21 R21 4 5 4 |5 4| 41| 4 5 4 5 2 4 14| 4| 4 62 39 Tidak Mampu | 1
22 R22 5 4 4 [ 4] 5 >~ 2 4 4 4 2 2.1 4|5 5 59 32 Tidak Mampu| 1
23 R23 4 5 5 4145 4 4 4 4 4 4 14| 4| 4 63 42 Tidak Mampu | 1
24 R24 5 4 5 4 (4] 4] 4 4 4 4 4 4 1515 5 65 46 Tidak Mampu | 1
25 R25 4 5 4 4] 5] 4| 4 4 4 4 4 4 14| 4|4 62 39 Tidak Mampu | 1
26 R26 4 4 4 |5 5| 4|4 4 5 5 1 4 1415 5 63 42 Tidak Mampu | 1
27 R27 5 4 5 414]15]5 4 4 4 4 4 15]5 5 67 51 Mampu 2
28 R28 5 5 4 1515 5] 4 4 4 5 4 4 15]5 5 69 55 Mampu 2
29 R29 5 4 4 [ 4] 41415 S 5 5 4 4 151]5 5 68 53 Mampu 2
30 R30 5 4 3 515 515 4 5 4 5 5 18 L3 5 72 62 Mampu 2
31 R31 5 4 5 415 S 4 5 4 4 4 [ 515 5 69 55 Mampu 2
32 R32 5 5 4 |54 5] 4 4 5 4 5 5[5 5 5 70 57 Mampu 2
33 R33 5 4 5 515 515 5 4 5 5 51515 5 73 64 Mampu 2
34 R34 5 5 5 415 515 5 5 4 5 S[5]5 5 73 64 Mampu 2
35 R35 5 4 5 5141515 5 4 5 5 4 1515 5 71 60 Mampu 2
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No |, No. ASAS-R Total| T_Score | Kategori |Kode
= 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 | 11 |12 |13 | 14 | 15
36 R36 5 4 5 5|5 5 5 4 5 5 5 5 2 5 5 70 57 Mampu 2
37 R37 4 5 4 51 4 5 5 5 5 5 4 4 5 5 5 70 57 Mampu 2
38 R38 5 5 5 515 5 5 4 5 4 4 4 5 5 5 71 60 Mampu 2
39 R39 5 4 5 415 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 73 64 Mampu 2
40 R40 5 5 4 51 4 5 5 5 4 5 5 5 5 5 5 72 62 Mampu 2
41 R41 5 4 5 5|5 4 5 ) ) 4 5 5 ) 4 4 70 57 Mampu 2
42 R42 5 4 5 415 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 73 64 Mampu 2
43 R43 5 4 5 415 4 2 4 4 4 4 4 5 5 5 64 44 Tidak Mampu | 1
44 R44 5 4 5 415 4 5 5 5 5 5 4 5 5 5 71 60 Mampu 2
45 R45 5 4 5 515 4 4 5 5 4 4 4 5 5 5 69 55 Mampu 2
46 R46 5 4 5 414 4 5 5 4 5 4 5 ) 5 5 69 55 Mampu 2
47 R47 5 4 5 415 5 5 4 5 4 4 4 5 5 5 69 55 Mampu 2
48 R48 5 4 4 51 4 4 5 4 4 5 4 4 5 5 5 67 51 Mampu 2
49 R49 5 4 5 415 4 5 5 5 4 5 4 5 5 5 70 57 Mampu 2
50 R50 5 4 5 415 5 5 4 5 4 5 4 5 5 5 70 57 Mampu 2
51 R51 5 5 5 515 5 2 2 2 2 4 4 5 5 5 61 37 Tidak Mampu | 1
52 R52 5 4 5 41 4 5 4 5 4 4 2 4 5 4 4 63 42 Tidak Mampu| 1
53 R53 5 4 5141 (42| 4]|4]4 2 12|55 |5 36 26 |Tidak Mampu| 1
54 R54 4 4 4 412 5 1 4 4 2 4 | 4 4 4 54 21 Tidak Mampu | 1
55 R55 s | s |5 |(s5[s]s5]a4]s5|5]s5]s5[5]a]a]al|n 60 Mampu 2
Total 265 238 252 246 247 252 236 241 240 237 221 228 247 260 261 3671 2752
Mampu= MT>T
Tidak Mampu MT<T

MT(Mean Test)




Tekanan Darah Pada Lansia

No No B BB | TD Sistolik Kategori
Responden
1. R1 155 51,7 110 Normal
2. R2 147 75,4 140 Tidak Normal
3. R3 149 47,3 100 Normal
4, R4 150 46,3 130 Normal
5. R5 150 53 110 Normal
6. R6 148 59.4 160 Tidak Normal
7. R7 153 41,4 100 Normal
8. RS 155 54,2 90 Tidak Normal
0. R9 161 79,3 160 Tidak Normal
10. R10 160 51 160 Tidak Normal
11. R11 155 50,5 100 Normal
12. R12 151 44 140 Tidak Normal
13. R13 153 59 130 Normal
14. R14 145 81 180 Tidak Normal
15. R15 161 63 150 Tidak Normal
16. R16 155 52 160 Tidak Normal
17. R17 150 61,7 130 Normal
18. R18 156 75 160 Tidak Normal
19. R19 157 49,1 150 Tidak Normal
20. R20 160 54,6 120 Normal
21. R21 152 56,2 100 Normal
22. R22 149 53,6 160 Tidak Normal
23. R23 150 53,6 120 Normal
24, R24 145 45 110 Normal
25. R25 153 51,1 120 Normal
26. R26 147 46,1 140 Tidak Normal
27. R27 146 36,4 140 Tidak Normal
28. R28 155 38 140 Tidak Normal
29. R29 148 42,7 160 Tidak Normal
30. R30 160 56,6 110 Normal
31. R31 150 437 170 Tidak Normal
32. R32 163 59,3 160 Tidak Normal
33. R33 160 51 100 Normal
34, R34 160 72,5 120 Normal
35. R35 150 55 150 Tidak Normal
36. R36 165 66,1 130 Normal
37. R37 163 54 160 Tidak Normal

119



No No B BB | TD Sistolik Kategori
Responden
38. R38 165 72 140 Tidak Normal
39. R39 147 59,4 150 Tidak Normal
40. R40 158 49 120 Normal
41. R41 150 44,2 110 Normal
42. R42 148 48.8 100 Normal
43. R43 150 55,5 120 Normal
44. R44 168 61,2 120 Normal
45. R45 148 44,4 160 Tidak Normal
46. R46 151 72,8 170 Tidak Normal
47. R47 160 45,3 130 Normal
48. R48 148 51,5 110 Normal
49. R49 150 66,1 130 Normal
50. R50 150 65,8 140 Tidak Normal
51. R51 155 67 210 Tidak Normal
52. R52 155 69 150 Tidak Normal
53. R53 155 56 160 Tidak Normal
54. R54 145 45 190 Tidak Normal
55. R55 160 60 120 Normal
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No No MMSE Total Kategori
Responden (12 /3/4|5/6|7|8
1. R1 5(513[5(3|2|4(3]| 30 |Tidak Demensia
2. R2 5(513[5(3|2|4(3]| 30 | Tidak Demensia
3. R3 51513151312 |4]3]| 30 |Tidak Demensia
4, R4 5(513[5(3|2|4(3]| 30 |Tidak Demensia
5. R5 505/3[5(3|2|4|3]| 30 |Tidak Demensia
6. R6 5(513[5(3|2|4(3]| 30 |Tidak Demensia
7. R7 505/3[5(3|2|4|3]| 30 |Tidak Demensia
8. R8 5151315131214 ]3]| 30 |Tidak Demensia
9. R9 5151315132 |4]3]| 30 |Tidak Demensia
10, R10 5(5/3({5(3|2|4|3]| 30 | Tidak Demensia
11. R11 5151315132 |4|3| 30 |Tidak Demensia
12, R12 5(513[5(3|2|4(3]| 30 | Tidak Demensia
13. R13 50513[5|3[2|4|3]| 30 |Tidak Demensia
14, R14 5(5/3|5(3|2|4|3]| 30 |Tidak Demensia
15, R15 5(5/3[5(3|2|4|3] 30 |Tidak Demensia
16. R16 5051315132 |4]3| 30 |[Tidak Demensia
17, R17 5(5/3[5(3|2|4|3]| 30 | Tidak Demensia
18. R18 51513513214 ]3| 30 |Tidak Demensia
19, R19 5(5/3(5(3|2|4(3]| 30 | Tidak Demensia
20, R20 505131513214 (3| 30 |Tidak Demensia
21, R21 5151315132 |4]3]| 30 |Tidak Demensia
22 R22 50(513(5(3|2|4|3| 30 | Tidak Demensia
23, R23 50513513214 (3]| 30 | Tidak Demensia
24, R24 5{513|5(3|2|4|3| 30 | Tidak Demensia
25, R25 505|13(5|3(2|4]3]| 30 |[Tidak Demensia
26. R26 5(5(3[5[3|2|4|3]| 30 | Tidak Demensia
27, R27 5(5/3|5(3|2|4|3]| 30 | Tidak Demensia
28, R28 505131513 [2|4(3]| 30 |[Tidak Demensia
29, R29 50513513214 ]3]| 30 |Tidak Demensia
30. R30 51513[5|13[2|4]3]| 30 |Tidak Demensia
31, R31 5051315131214 ]3]| 30 |Tidak Demensia
32. R32 505/3[5(3|2|4|3]| 30 | Tidak Demensia
33, R33 50513151312 |4]3]| 30 |Tidak Demensia
34, R34 5051315131214 ]3]| 30 |Tidak Demensia
35, R35 51513151312 |4]3]| 30 |Tidak Demensia
36. R36 50513151312 |4]3]| 30 |Tidak Demensia
37, R37 505/3[5(3|2|4|3]| 30 | Tidak Demensia
38. R38 50513151312 |4]3]| 30 |Tidak Demensia
39, R39 5151315131243 ]| 30 |Tidak Demensia
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No No MMSE Total Kategori
Responden (1234 |5/6|7|8
40, R40 505/3[5(3|2|4|3]| 30 |Tidak Demensia
41, R41 5(513[5(3|2|4(3]| 30 |Tidak Demensia
42) R42 5(513[5(3|2|4(3]| 30 |Tidak Demensia
43) R43 505/3[5(3|2|4|3]| 30 | Tidak Demensia
44 R44 5(513[5(3|2|4(3]| 30 |Tidak Demensia
45) R45 505/3[5(3|2|4|3]| 30 | Tidak Demensia
46, R46 5(513(5(3|2|4(3]| 30 |Tidak Demensia
47, R47 50513[5(3|2|4|3]| 30 |Tidak Demensia
48, R48 5(513(5(3|2|4(3]| 30 |Tidak Demensia
49 R49 5151315131214 ]3]| 30 |Tidak Demensia
50, R50 515131513 (2|4]3| 30 |Tidak Demensia
51. R51 5151315132 |4[3]| 30 |Tidak Demensia
52, R52 5(5(3[5(3|2|4|3| 30 |Tidak Demensia
53. R53 50513[5|3[12|413]| 30 |Tidak Demensia
54, R54 5(5(3|5(3|2|4(3]| 30 | Tidak Demensia
55, R55 5(5|13[5|13[2|4|3]| 30 |Tidak Demensia
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HASIL UJI VALIDITAS
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Correlations
PO1 P02 PO3 PO4 POS P06 PO7 PO8 P09 P10 P11 P12 P13 P14 P15 TOTAL
PO1 Pearson Correlation 1 4917 250 -,408 396 1,000" 692" 463 167 315 582" 840" 650" 372 250 786
Sig. (2-tailed) 028 288 074 084 .000 <,001 040 482 A76 007 <,001 002 107 288 <,001
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
P02 Pearson Correlation 491 1 218 -535° 134 491 431 ,299 218 183 029 6427 350 192 218 446"
Sig. (2-tailed) 028 355 015 572 028 058 200 355 439 902 002 130 418 355 .049
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
P03 Pearson Correlation 250 218 1 -.204 440 1250 474 483" .000 -140 403 420 382 473 6007 597
Sig. (2-tailed) 288 355 388 052 288 035 031 1,000 556 078 065 .096 035 005 .005
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
PO4 Pearson Correlation  -,408 -535" -204 1 -341 -.408 -323 -395 -,408 -343 -146 -343 -343 - 497" -,408 -,497"
Sig. (2-tailed) 074 015 388 41 074 165 085 074 139 539 139 138 026 074 026
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
POS Pearson Correlation 396 134 440 -341 1 396 452" 312 -117 210 240 333 114 244 440 540
Sig. (2-tailed) 084 572 052 A41 084 045 180 622 375 307 152 631 300 052 014
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
P06 Pearson Correlation 1,000 4917 1250 -,408 396 1 692" 463" 167 315 582" 840" 650" 372 1250 786
Sig. (2-tailed) 000 028 288 074 084 <,001 040 482 76 007 <,001 ,002 07 288 <,001
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
PO7 Pearson Correlation 692" 431 474" -323 452" 692" 1 350 ,000 332 425 664" 242 053 158 BT
Sig. (2-tailed) <,001 058 035 165 045 <,001 130 1,000 153 062 001 304 823 508 001
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
P08 Pearson Correlation 463 299 483 395 312 463 350 1 564 305 382 474 505 6327 483" 779
Sig. (2-tailed) 040 200 031 085 180 040 130 010 192 096 035 ,023 003 031 <,001
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
P09 Pearson Correlation 167 218 000 -,408 -117 167 000 5647 1 607 433 140 331 428 ,000 AT
Sig. (2-tailed) 482 355 1,000 074 622 482 1,000 010 005 057 556 154 060 1,000 036
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
P10 Pearson Correlation 315 183 -140 -343 210 315 332 305 807" 1 520" 412 o 028 000 495"
Sig. (2-talled) 76 439 556 139 375 176 153 192 005 019 071 964 905 1,000 026
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
P11 Pearson Correlation 582" 029 403 -146 240 582" 425 382 433 5207 1 583" 455 360 224 732"
Sig. (2-tailed) 007 802 078 539 307 007 062 096 057 019 007 044 119 343 <001
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
P12 Pearson Correlation 840" 642" 420 -343 333 840" 6647 474 140 412 583" 1 546" 312 420 792"
Sig. (2-talled) <001 002 065 139 152 <001 001 035 556 o7 007 013 180 065 <,001
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
P13 Pearson Correlation 650" 350 382 -343 114 650" 242 505" 331 011 455" 546 1 7917 382 6617
Sig. (2-tailed) 002 130 096 138 631 002 304 023 154 964 044 013 <,001 096 002
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
P14 Pearson Correlation 312 192 473 - 497" 244 372 053 632" 428 028 360 312 7917 1 743" 837"
Sig. (2-tailed) 107 418 035 026 300 107 823 003 060 905 119 180 <,001 <,001 003
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
P15 Pearson Correlation 250 218 600" -,408 440 250 158 483 000 000 224 420 382 743" 1 534
Sig. (2-tailed) 288 355 005 074 052 288 506 031 1,000 1,000 343 085 096 <001 015
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
TOTAL  Pearson Correlation 786" 446 597" - 497" 540" 786" 6717 779" a7’ 495" 732" 792" 6617 637" 534" 1
Sig. (2-tailed) <,001 043 005 026 014 <,001 001 <,001 036 026 <,001 <,001 002 003 015
N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20

HASIL UJI RELIABILITAS

Reliability Statistics

Cronbach's
Alpha N of ltems

824 15
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HASIL OLAH DATA PENELITIAN
(OUTPUT SPSS)

Jenis Kelamin

Cumulative

Frequency Percent Valid Percent Percent

Valid L 15 27,3 27,3 27,3
P 40 72,7 72,7 100,0
Total 55 100,0 100,0
Umur
Cumulative

Frequency Percent Valid Percent Percent

Valid 45-59 11 20,0 20,4 20,4

60-74 38 69,1 70,4 90,7

75-90 5 9,1 9,3 100,0

Total 54 98,2 100,0
Missing System 1 1,8
Total 55 100,0
Pekerjaan

Cumulative

Frequency Percent

Valid Percent Percent

Valid Tidak Bekerja 17 30,9
ASN/TNI/POL 1 1,8
RI
Wiraswasta 3 5.5
Petani 34 61,8
Total 55 100,0

30,9 30,9
1,8 32,7
5,5 38,2
61,8 100,0

100,0
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Pendidikan Terakhir
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Tidak Sekolah 5 9,1 9,1 9,1
SD 27 49,1 49,1 58,2
SMP 10 18,2 18,2 76,4
SMA 8 14,5 14,5 90,9
Perguruan Tinggi 5 9,1 9,1 100,0
Total 55 100,0 100,0
Status Perkawinan
Cumulative

Frequency Percent

Valid Percent Percent

Valid Menikah 39 70,9 70,9 70,9
Janda 14 25,5 25,5 96,4
Duda 2 3,6 3,6 100,0
Total 55 100,0 100,0
Riwayat Merokok
Cumulative

Frequency Percent

Valid Percent Percent

Valid Ya 4 7.3
Tidak 51 92,7
Total 55 100,0

7,3
92,7
100,0

7,3

100,0
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N Minimum Maximum Mean Std. Deviation
Aktivitas Perawatan Di55 54 73 66,75 4,423
ri
Valid N (listwise) 55
Aktivitas Perawatan Diri
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid tidak mampu 24 43,6 43,6 43,6
mampu 31 56,4 56,4 100,0
Total 55 100,0 100,0
Tekanan Darah
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Hipotensi 1 1,8 1,8 1,8
Normotensi 26 473 473 49,1
Hipertensi 28 50,9 50,9 100,0
Total 55 100,0 100,0
Tekanan_Darah
Cumulative

Frequency Percent

Valid Percent Percent

Valid Tidak Normal 29 52,7
Normal 26 473
Total 55 100,0

52,7 52,7
47,3

100,0

100,0




MMSE

Cumulative

Frequency Percent Valid Percent Percent
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Valid 30 55 100,0 100,0 100,0
Case Processing Summary

Cases

Valid Missing Total

N Percent N Percent N Percent
Self Care * 55 100,0% 0 0,0% 55 100,0%

Tekanan Darah

Aktivitas_Perawatan_Diri * Tekanan_darah Crosstabulation

Tekanan_darah

Tidak Normal Normal  Total
Aktivitas Perawatan Tidak Mampu Count 13 11 24
Diri
Expected Count 12,7 11,3 24,0
% within 54,2% 45,8% 100,0%
Aktivitas Perawatan
Diri
Mampu Count 16 15 31
Expected Count 16,3 14,7 31,0
% within 51,6% 48,4% 100,0%
Aktivitas Perawatan
Diri
Total Count 29 26 55
Expected Count 29,0 26,0 55,0
% within 52,7% 47,3% 100,0%

Aktivitas Perawatan
Diri




Chi-Square Tests
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Asymptotic
Significanc Exact Sig. Exact Sig.
Value df e (2-sided) (2-sided) (1-sided)

Pearson Chi-Square ,035% 1 ,851
Continuity ,000 1 1,000
Correction®
Likelihood Ratio  ,035 1 ,851
Fisher's Exact Test 1,000 ,534
Linear-by-Linear ,035 1 ,852

Association

N of Valid Cases 55

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

count is 11,35.

b. Computed only for a 2x2 table

Jenis_Kelamin * Aktivitas_Perawatan_Diri Crosstabulation

Aktivitas Perawatan Diri

Tidak Mampu Mampu Total
Jenis_Kelamin Laki-Laki  Count 2 13 15
% within 13,3% 86,7% 100,0%
Jenis_Kelamin
Perempuan Count 22 18 40
% within 55,0% 45,0% 100,0%
Jenis Kelamin
Total Count 24 31 55
% within 43,6% 56,4% 100,0%

Jenis Kelamin




Umur * Aktivitas_Perawatan_Diri Crosstabulation

Aktivitas Perawatan Diri

Tidak Mampu Mampu Total
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Umur 45 -59 tahun Count 5

Total

% within Umur45,5%
60 -74 tahun Count 14

% within Umur 36,8%
75 — 90 tahun Count 5

% within Umur 100,0%

Count 24

% within Umur44,4%

6 11
54,5% 100,0%
24 38
63,2% 100,0%

0 5
0,0% 100,0%
30 54

55,6% 100,0%

Pekerjaan * Aktivitas_Perawatan_Diri Crosstabulation

Aktivitas Perawatan Diri

Tidak Mampu Mampu Total
Pekerjaan Tidak Bekerja Count 10 7 17
% within Pekerjaan 58,8% 41,2% 100,0%
ASN/TNI/POL Count 0 1 1
RI % within Pekerjaan 0,0% 100,0% 100,0%
Wiraswasta Count 1 2 3
% within Pekerjaan 33,3% 66,7% 100,0%
Petani Count 13 21 34
% within Pekerjaan 38,2% 61,8% 100,0%
Total Count 24 31 55
% within Pekerjaan43,6% 56,4% 100,0%
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Pendidikan_Terakhir * Aktivitas_Perawatan_Diri Crosstabulation

Aktivitas Perawatan_Diri

Tidak Mampu Mampu  Total

Pendidikan Tidak Count 3 2 5
Terakhir Sekolah — — -
% within Pendidikan Terakhir 60,0% 40,0% 100,0%
SD Count 14 13 27
% within Pendidikan Terakhir 51,9% 48,1% 100,0%
SMP Count 1 9 10
% within Pendidikan Terakhir 10,0% 90,0% 100,0%
SMA Count 4 4 8
% within Pendidikan Terakhir 50,0% 50,0% 100,0%
PerguruanCount 2 3 5
Tinggi . - o : . . .
% within Pendidikan Terakhir 40,0% 60,0% 100,0%
Total Count 24 31 55
% within Pendidikan Terakhir 43,6% 56,4% 100,0%

Status_Perkawinan * Aktivitas Perawatan_Diri Crosstabulation
Aktivitas Perawatan Diri

Tidak Mampu Mampu Total

Status Per Menikah Count 17 22 39
kawinan — -
% within Status Perkawinan 43,6% 56,4% 100,0%
Janda Count 7 7 14
% within Status Perkawinan 50,0% 50,0% 100,0%
Duda Count 0 2 2
% within Status Perkawinan 0,0% 100,0% 100,0%
Total Count 24 31 55

% within Status_Perkawinan 43,6% 56,4% 100,0%




Riwayat_Merokok * Aktivitas_Perawatan_Diri Crosstabulation

Aktivitas Perawatan_Diri
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Tidak Mampu Mampu Total
Riwayat Ya Count 0 4 4
Merokox % within Riwayat Merokok  0,0% 100,0%  100,0%
Tidak  Count 24 27 51
% within Riwayat Merokok 47,1% 52,9% 100,0%
Total Count 24 31 55
% within Riwayat Merokok 43,6% 56,4% 100,0%
Jenis_Kelamin * Tekanan_Darah Crosstabulation
Tekanan Darah
Tidak Normal Normal Total
Jenis_Kelamin Laki-Laki Count 7 8 15
% within Jenis_Kelamin 46,7% 53,3% 100,0%
Perempuan Count 22 18 40
% within Jenis_Kelamin 55,0% 45,0% 100,0%
Total Count 29 26 55
% within Jenis_Kelamin 52,7% 47,3% 100,0%




Umur * Tekanan_Darah Crosstabulation

Tekanan Darah
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Tidak Normal Normal Total
Umur 45-59 Tahun Count 6 5 11
% within Umur 54,5% 45,5% 100,0%
60-74 Tahun Count 19 19 38
% within Umur 50,0% 50,0% 100,0%
75-90 Tahun Count 4 2 6
% within Umur 66,7% 33,3% 100,0%
Total Count 29 26 55
% within Umur52,7% 47,3% 100,0%

Pekerjaan * Tekanan_Darah Crosstabulation

Tekanan Darah

Tidak Normal Normal Total
Pekerjaan Tidak Bekerja Count 9 8 17
% within Pekerjaan 52,9% 47,1% 100,0%
ASN/TNI/POL Count 1 0 1
RI % within Pekerjaan 100,0% 0,0% 100,0%
Wiraswasta Count 1 2 3
% within Pekerjaan 33,3% 66,7% 100,0%
Petani Count 18 16 34
% within Pekerjaan 52,9% 47,1% 100,0%
Total Count 29 26 55
% within Pekerjaan 52,7% 47,3% 100,0%
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Tekanan Darah

Tidak Normal Normal Total
Pendidikan_ Tidak Sekolah Count 4 1 5
[efakiue % within Pendidikan_Terakhir 80,0% 20,0%  100,0%
SD Count 14 13 27
% within Pendidikan Terakhir 51,9% 48,1%  100,0%
SMP Count 5 5 10
% within Pendidikan Terakhir 50,0% 50,0%  100,0%
SMA Count 2 6 8
% within Pendidikan Terakhir 25,0% 75,0%  100,0%
Perguruan Count 4 1 5
Tingei % within Pendidikan_Terakhir 80,0% 20,0%  100,0%
Total Count 29 26 55
% within Pendidikan Terakhir 52,7% 47.3%  100,0%
Status Perkawinan * Tekanan_Darah Crosstabulation
Tekanan Darah
Tidak Normal Normal Total

Status Per Menikah Count
kawinan — -
% within Status Perkawinan
Janda Count
% within Status Perkawinan
Duda Count
% within Status Perkawinan

Total Count

% within Status Perkawinan

22

56,4%

42,9%

50,0%

29

52,7%

17 89

43,6% 100,0%

8 14

57,1% 100,0%

1 2

50,0%  100,0%

26 55

47,3%  100,0%




Riwayat_Merokok * Tekanan_Darah Crosstabulation

Tekanan Darah
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Tidak Normal Normal Total

Riwayat Ya Count 1 3 4
Merokok Y.

% within Riwayat Merokok  25,0% 75,0% 100,0%

Tidak Count 28 23 51

% within Riwayat Merokok 54,9% 45,1% 100,0%
Total Count 29 26 55

% within Riwayat Merokok 52,7% 47,3% 100,0%
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PERMOHONAN IZIN PENGAMBILAN DATA AWAL

_ UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH PONOROGO
’ FAKULTAS ILMU KESEHATAN

J1. Budi Utomo No. 10 Ponorogo 63471 Jawa Timur Indonesia
Telp. (0352) 481124, Fax (0352) 461796, email: akademik@umpo.ac.id, website: www umpo ac.id
Akreditasi Institusi UNGGUL oleh BAN-PT
(SK Nomor : 2470/SK/BAN-PT/Ak/PT/VI11/2025)

Nomor : 796/IV.6/KM-PN/2025 Ponorogo, 27 Oktober 2025
Hal : Permohonan Izin Pengambilan Data Awal

Kepada :
Yth. Kepala PKM Sooko
Di-

Ponorogo

Assalamu‘alaikum wr. wb.

Disampaikan dengan hormat bahwa sebagai rangkaian pelaksanaan Ujian Akhir Program
(UAP) Mahasiswa Program Studi S1 Keperawatan Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas
Muhammadiyah Ponorogo Tahun Akademik 2025-2026, maka mahasiswa/mahasiswi
diwajibkan untuk menyusun Skripsi lingkup Keperawatan.

Maka bersama ini mengharap bantuan dan kerjasama Bapak untuk dapatnya memberikan
kemudahan bagi mahasiswa kami dalam melaksanakan izin pengambilan data awal untuk
penyusunan proposal penelitian skripsi.

Adapun nama mahasiswa/mahasiswi kami sebagai berikut :

Nama : Rehana Aulya Setyoningsih

NIM T 22632082

Jurusan . S1 Keperawatan

Judul/data akan diambil : Data Lansia yang mengikuti Prolanis
Keterangan : Pengambilan Data Awal

| Demikian, atas bantuan dan kerjasamanya di sampaikan terima kasih.

Wassalamu ‘alaikum wr. wb.

rhidayat, S. Kep., Ns., M. Kep
1214 200302 12

NIK 1979
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PERMOHONAN IZIN PENELITIAN

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH PONOROGO
FAKULTAS ILMU KESEHATAN

JI. Budi Utomo No. 10 Ponorogo 63471 Jawa Timur Indonesia
Telp (0352) 481124, Fax. (0352) 461796, c-mail : akademiki@umpo.ac.id, website :www.umpo.ac.id
Akreditasi Institusi UNGGUL olch BAN-PT
(SK Nomor 2470/SK/BAN-PT/AK/PT/VIL/2025)

Nomor : 165/1V.6/KM-PN/2026 Ponorogo, 10 Maret 2026
Hal :  Permohonan lzin Penelitian
(Skripsi)

Yth. Kepala Puskesmas Sooko
di-
Ponorogo

Assalamu*alaikum wr. wb.

Disampaikan dengan hormat bahwa scbagai rangkaian pelaksanaan Ujian Akhir Program
(Skripsi) Prodi S1 Keperawatan Fakultas llmu Keschatan Universitas Muhammadiyah
Ponoroge Tahun Akademik 2025/2026, maka mahasiswa/mahasiswi diwajibkan untuk
menyusun Skripsi dalam lingkup Keperawatan.

Untuk kegiatan dimaksud mengharap bantuan dan kerjasamanya untuk dapatnya memberikan
kemudahan dalam melaksanakan izin penclian kepada mahasiswa/mahasiswi kami guna
penyusunan Skripsi. Adapun nama mahasiswa/mahasiswi sebagai berikut :

Nama :  Rehana Aulya Setyoningsih
NIM o 22632082
Lokasi Riset :  Desa Sooke Kecamatan Sooko Kabupaten Ponorogo

Waktu/Lama Penclitian/Riset  © 1 bulan

Judul Penelitian/Riset/Skripsi  : Hubungan Aktivitas Perawatan Diri Dengan Tekanan Darah
Pada Lansia di Prolanis Desa Sooko, Kecamatan Sooko,
Kabupaten Ponorogo.

Demikian, atas bantuan dan kerja sama yang diberikan kami ucapkan terima kasih.

Wassalamu ‘alaikum wr. wh.

NIK 1p791214 200302 12



UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH PONOROGO
FAKULTAS ILMU KESEHATAN

JI. Budi Utomo No. 10 Ponorogo 63471 Jawa Timur Indonesia
Telp (0352) 481124, Fax. (0352) 461796, e-mail : akademiki@umpo.acid, website ;www. umpo.ac.id
Akreditast Institust UNGGUL oleh BAN-PT
(SK Nomor 2470/SK/BAN-PT/AK/PT/VIL/2025)

Nomor @ 16T/IV.6/KM-PN/2026 Ponorogo, 10 marct 2026
Hal : Permohonan Izin Penclitian
(Skripsi)

¥th. Dinas Keschatan Ponorogo
di-
Ponorogo

Assalamu*alaikum wr. wh.
Disampaikan dengan hormat bahwa scbagai kai laksanaan Ujian Akhir Program

g
(Skripsi) Prodi S1 Keperawatan Fakultas IImu Kcschalan Universitas  Muhammadiyah
Ponorogo Tahun Akademik 2025/2026, maka mahasiswa/'mahasiswi diwajibkan untuk
menyusun Skripsi dalam lingkup Keperawatan.

Untuk kegiatan dimaksud mengharap bantuan dan kerjasamanya untuk dapatnya memberikan
kemudahan dalam melaksanakan izin penelitian kepada mahasiswa/mahasiswi kami guna

penyusunan Skripsi. Adapun nama mahasiswa/mahasiswi sebagai berikut :

Nama : Rechana Aulya Setyoningsih
NIM 1 22632082
Lokasi Riset : Desa Sooko, Kecamatan Sooko, Kabupaten Ponorogo

Waktu/Lama Penclitian/Riset  : 1 Bulan

Judul Penelitian/Riset/Skripsi  : Hubungan Aktivitas Perawatan Diri Dengan Tekanan Darah
Pada Lansia di Prolamis Desa Sooko, Kecamatan Sooko,
Kabupaten Ponorogo.

Demikian, atas bantuan dan kerja sama yang diberikan kami ucapkan terima kasih.

Wassalamu ‘alaikum wr. wh.

TNIK l 791214 200302 12
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PEMERINTAH KABUPATEN PONOROGO
DINAS KESEHATAN

JI. Basuki Rahmad Gedung Terpadu Graha Bhak$ Praja LL 1 dan 2 Penoroga, Jawa Timur Kode Pos £3418

Telepon 0352-481438 Faximile 0352484550
Laman dinkes ponorogo_go id, Pos-el dinkes@ponorogo go.id

13 Maret 2026

Momor  © 400.7/KRP/50/405.09/2026
Sifat : Biasa/Terbuka
Perihal : Permohonan lzin Penelitian

¥ith. Kepala Puskesmas Sooko
Kecamatan Sooko
Kabupaten Ponorogo

Menindaklanjuti surat dari Universitas Muhammadiyah Ponorogo Fakultas limu Kesehatan
Momor : *167/1V.6/KM-PM/2026™ tanggal 10 Maret 2026 perihal Permohonan Studi Pendahuluan
Kegiatan Penelitian, maka bersama ini diberikan Puskesmas Sooko Kabupaten Ponorogo sebagai
tempat pengambilan izin penelitian kepada mahasiswa berikut

nama : Rehana Aulya Setyoningsih
NIM 1 22632082
judul : "Hubungan Aklivitas Perawatan Din dengan Tekanan Darah

pada Lansia di Prolanis Desa Sooko, Kecamatan Sooko,
Kabupaten Ponorogo”

pelaksana : 1(Satu) Bulan (Menyesuaikan Jadwal Puskesmas)

Demikianlah rekomendasi ini diberikan untuk digunakan sebagaimana mestinya, atas kerja

sama Saudara, kami ucapkan terima kasih.

Kepala Dinas Kesehatan

Dr. Dyah Ayu Puspitaningarti, SKM,M_Kes
Pembina Utama Muda (1V/c)
NIP_197602062002122012

Crobusmen ini ielah ditandalangani sscara slekironik menggunakan sertifisad elekironik
yang diterbitkan cleh Balai Besar Serificasi Elsironik (BErE), Badan Siber dan Sand Negara ([BSSN).
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LAYAK ETIK

KOMISI ETIK PENELITIAN KESEHATAN FAKULTAS ILMU KESEHATAN
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH PONOROGO
J1. Budi Utomo No. 10 Ponorogo63471 Jawa Timur Indonesia
Telepon (0352) 481124, Faksimile (0352) 461796
email : akademik{@umpo.ac.id Website : www.umpo.ac.id
Akreditasi Institusi oleh BANPT=B
(SK Nomor 77/SK/BAN-PT/Ak-FPI/PT/IV/2020)

KETERANGAN LAYAK ETIK
DESCRIPTION OF ETHICAL EXEMPTION
"ETHICAL EXEMPTION"

No ES6ER/KEPK/2026

Protokol penelitian versi | vang diusulkan olch :
The research protocol proposed by

Eencliti utama : REHANA AULYA SETYONINGSIH

Principal In Investigator

Nama Institusi : UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH
POMNOROGO

Name of the Institution

Dengan judul:

Tidle

"Hubungan Aktivitas Perawatan Diri Dengan Tekanan Darah Pada Lansia di Prolanis Desa Sooko Kecamatan Sooko
Kabupaten Ponorogoe”™

"The Relationship between Self~Care Activities and Blood Pressure in Elderly Residents in Prolanis, Socke Village, Sooko
District, Ponorogo Regency™

Diinyatakan layak etik sesuai 7 {tujuh) Standar WHO 2011, yait 1) Nilai Sosial, 2) Nilai lmiah, 3) Pemerataan Beban dan
Manfaat, 4) Risike, 5) Bujukan/Fksploitasi, ) Kerahasiaan dan Privacy. dan 7) Persetujuan Setelah Penjelasan, yang merujuk
pada Pedoman CIOMS 2016. Hal ini seperti vang ditunjulkdan oleh terpenuhinya indikator setiap standar.

Declared io be ethically appropriete in accordance fo 7 (seven) WHO 201 1 Standards, I} Social Values, 2} Scienrific Values,
3} Equitable Assessment and Benefirs, 4) Rizks, 5} Persvasion/Explaitation, 6) Confidentialiny and Privacy, and 7) Informed
Concent, referring fo the 2006 CIOMS Guidelines. This is as indicated by the fiulfiiiment of the indicators of each standard.

Permyataan Laik Etik ini berlaku selama kurun waktu tanggal 06 Maret 2026 sampai dengan tanggal (6 Maret 2027,

This declaration of ethics applies during the period March 06, 2026 ung! March 6, 2027,
March 06, 2026

Chairperson,
A

o
\i

Siti Munawaroh, 5. Kep.. Ners., M. Kep
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Lembar Konsultasi Bimbingan Skripsi

Lembar Konsultasi Dosen Pembimbing 1

Nama Pembimbing
Nama Mahasiswa
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Judul

22632082
Hubungan Aktivitas Perawatan Diri Dengan Tekanan
Darah Pada Lansia D1 Prolanis Desa Sooko Kecamatan
Sooko Kabupaten Ponorogo
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Rehana Aulya Setyoningsih

Hari /tanggal

Rekomendasi

Tanda
tangan

e 4740 g

Peoaaison 3udu “ Huwogon ¥AGIOYON PrO0tiL
Owoon Tedwivo. Winsienry Coda Lontia &i
J1so SOOFO KQIoMOrom  J00r0 KOiupaAT
Yoltoao”

swaw [y, 110f05c

Fuds Judu “ Hubutopn ovWtO!  Roworon
T oo Waxon e {ada \anva v
frolanis Vuva Soo¥e Yororoan®

cams (6 /v /mu,

Gag

LParooymr | - 3 ViEnFaL TRl | TarostoR
Yang 10y nowolah toda 2 Natoba Juds .
®uran vofmoy R ~ar oron Erot
& tAL 2

2. foroouae 4- & Sin0gFol Wax 2 YovooroR

T voldah Grasida Aurhaie
3. Vorogtot 9-4 , €ToRooont Miera Wwtopm
arvEvos  don Ao don doxvonwo

avaTo
M.logyue gap \-M

vomis [w V2[00

xR Lan \-3
LPOCOORE | EONOMEND ofka PamuHon &%,
Tsoton dotan dom \0MG
2. Tuxaoon damn < Weoaug
Nedwo
Hagesiensy
5. Tevaron dosan WtwWoEca & hores
M. TUIION EMUNS “Mugurut? Gok
WAnoidaneivs
. \nskcunan  B=s t-ttaye Mdax Coltow
Foruna odd Lodivokoxr FRROANON
Ungotoron  Stdonojran CaMtonden F T
€. Yypburgan Ruroworan diet Wropn TeEonon
Oorom  di hamus
7- KORKOS, Aoran doron AOTROh Wite
& vatotgrn Aot 4 Aspie Towonan dv

L g QL

hojus x

o [\ 112 [ g e

lngammn W~ Scale digona Thepuraron
nstruman AsAs - ¢

{

141



LEMBAR KONSULAN

142

Hari /tanggal Rekomendasi Tanda
tangan
o 1 2 1N (2020 | U ABimko | AAL-¢ & kOuboveon M0t
OrAuo , J1rmon, Weghy BRI Fiomwor

Ouoota . i \ndomara ewm oda
2. SeQ\0 UBAYE 4 Thaavon
L tanaox Tdor L

3t Qday  stain
3¢ Qo - RO
N7 .
©* Sopopx iAUW
3. FULotur UDIUF  FONAOT - ZoxAOT bOoh
Saxoron
M. Modirlvos  PURtionyr worg aton dWbocjton
FL tesrondan
€. ¥oromto Wos DOt utg -
Longa st cone
¥y ; ? Yoleny
Crous dRMTant wot
4 firooon davon

TeROnON ool

¥amis, / 22/ Vo2 ¢

AR 3y
Lojee WAO__—AYtOMm 2
Tueonon \soran doron
NAode ooy
2. ¥aratia COmap:

1 s

7. €enn

2, VivitiG  ofiodotan

1 R0t

Iyt A avon

Svor i Y

Yoo = 1> ¥

Ndor womgus MYEY

Jita WY =T tova m:b
Tevorol doton yror dBMoRas
[$Mol tv \orgumg te awos
. {rordut Tuocumiulon 00 d\Aamieih
@, seon\ng AQrvolx

§. Wi pers Roxol ara?

8. voriar uuaka |\ vtot




143

LEMBAR KONSULAN

ari /tanggal Rekomendasi Tanda

tangan

Koals [22/1fp0, . | v ea® 2
L Fpronam 1o Utug Pross tiioonls
digeryglas Whan 9ava Ndue )

2. 0 %eopuan dovey, Eoan Teveueuton
i 7

5. U vusticndt  tamfcliean  SOr Ta¥etow potoh
i Lepivag

$00h0 26 [ fa0ae |1 persad D0mat G

2. facvolwy  ¥umops faopde AaiANIn
Trruh & Semon BIn

3. Tuhsan Acbn diotay

N. BAR 9

frocedut Yaoumnuon $NA bohava
Aerkoisi

.

5 FUoloner  ASAL- B \aecteaivahs Yot &vom

G. SO0 Verguvuran Twonan Qombh Aol
W

Aee

Ravu, 2075 [ 2026  |BAW ¢
1. Rrvoleon Muicon “Gomvaton WM Lowos tumivay
Hdav diwatta

Laméron ©

\ Yoda Tavoron doroh AOmmoN AL OMOPH
J.Yodo Vota Tetporden Yemuiwion Aommoh Actbay
UPAUKE  TOsit alegory Navobalddon 2

Seown /25 (o5 (302¢ | mAe o
Cawi ¥oleqot EAUNY  \uiang

—"‘m— Feorul  Rsaluruhan

IoETS—————
Jumar [ 3 /o7/-n2¢ W .

A eje G LA




Lembar Konsultasi Pembibing 2

Nama Pembimbing
Nama Mahasiswa

NIM
Judul

Anni Fithriyatul Mas'udah, S.Stat., M.KM

Rehana Aulya Setyoningsih
22632082

144

Hubungan Aktivitas Perawatan Diri Dengan Tekanan
Darah Pada Lansia Di Prolanis Desa Sooko Kecamatan

Sooko Kabupaten Ponorogo

LEMBAR KONSULAN

Hari /tanggal

Rekomendasi

Tanda
tangan

faasa [ay Ito[,m‘,

COoNRITma  Juduy " Atoan  MERMEGY TRINOA0D
Ni Yoo Tekanon  Doran da Uma & roamy
Yud S%0 YOnoroon ¢

@ fip [Mregc

WAL\

L Ratogor | fenomtna ABTHNGY ceconon damn
7. Ganovon  Trounixatt 040 oM owol

3.1 ogiia ™\ ) Kowmor

. kora asing CrAQ¥ Mt .

Q. Kaatian Wotinan dIRATIROL ROFGY wuone(ic

¢ IRy SAT 2

Sa\oo [ ax [“aopc

tag 2
1. DIUEUNVEOD S Lob - Lonsia - axowoion & -
Teeonon  Cxon

7. CLF A%eE vong  dlutur dargen \WNWELMRN Yoo
avon dgunarom Yot Antron

3. - x

M. Prosy tanua PUdo \ORa -4 X

§ Fttong¥a ALOT 1 B Kaxexcitedn ook

faona [, | “l.!oa\-

BAR 2
L MUUNGEN FLromiokan & AWOen TeRonon
varoh  frh TRt YOV9) wandstung

2. ¥oyrivafi TFOoran GOron -1 CBE  tumiss ol

). FORYOT YO IMMITojorut ALROTON  Ackob
QTG Al YaTsoyo

M. Citomro X908 - CLE XOMD vondh

T. VoFtor vusioea -1 qudul Adoe \Worae vofaay

a0 /g [ [z05¢

©he 2
€arongkn kIOt -1 ROah GNIK\ow
\anyy WAS T -y

ko [\ [ Jaggc

KOMRTIOS Lasdtumen Gooa ASPS -

ane (¢ [ |20pe

L Lol hikruman ASAL-Z vurg \ndonenio , W\va
Qdok oda WOXO (ovin UM ooy dam
TLaRiton.

2. Coti 4aori Wxodon dancin Trocorwy 2
(Htvorent, WOrWO), wistany)

3. (ar Aof WoMIO Yorg Ador TANTD WATVOMon
M0T GO Whn ¥t ook goyn
N

Gonti 4emes Yorwoh — \36 (Yrowoms)
MANETOM  Tumyy \oNin

?’z—?@-ﬁ




145

/ LEMBAR KONSULAN
Aari /tanggal Rekomendasi Tanda
tangan
¥omhs, 22 "/l&o LEOTRRION daTEan Yoot were Gmesnitod

7. Yovgy wp dvopn  vosopd
Viomgs = vt 71
Tor wowu: WWIELX
1. FOORlt ot WL 4 Qo O\ O8N - tasom

AT

3,

BAL W
L ¥erom) ¥ opfotionol
2. fumst Qo (479
Hody S6,q ~1 ¢7
3-Ska Qromon din -4 ordwal X
A Ttroron, domon <4 Womeae % .

U-Kodng ryiomr AW -¢ X
¥ rodg aviwaton Quowohon A\t

¢ vawm = J (&oom):

(“ a ,awf \,(fa-\'aM

koS, 21 f5 [202¢

BAY v
L Ganii ¥otagor Tevonon dovah tonyodi
error don Tdor notwal

Rom/1/6 /203¢

\Tombow Vagn Fertungan T-teofe davindios

Vetowotos @ri Yoo dova

1. Tomyah Voot gtoty anofo ‘i UMWY
Mrgeiawt tomry  don Aldax ey

varis | 4 7or7‘ro_,c

Bée €
Hiturg wans
furpdEy  “oke) \ampitan

wabli [E log /:azg
Jun‘ar [ 31710

tambal, fabu doral foda ot
"““”"MO'\
Paggurihen

e




146

Lampiran 18

PLAGIASI

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH PONOROGO
LEMBAGA LAYANAN PERPUSTAKAAN
Jalan Budi Utomo No. 10 Ponorogo 63471 Jawa Timur Indonesia
Telp. (0352) 481124, Fax (0352) 461796, e-mall : lib@umpo.ac.id
website :
TERAKREDITASI A
(SK Nomor 00012/ LAP.PT/1.2017)
NPP. 3502102D2014337

SURAT KETERANGAN
HASIL SIMILARITY CHECK KARYA ILMIAH MAHASISWA
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH PONOROGO

Dengan ini kami nyatakan bahwa karya ilmiah ilmiah dengan rincian sebagai berikut :

Nama : REHANA AULYA SETYONINGSIH
NIM 1 22632082
Judul - HUBUNGAN AKTIVITAS PERAWATAN DIRI DENGAN TEKANAN DARAH PADA

LANSIA DI PROLANIS DESA SOOKO KECAMATAN SOOKO KABUPATEN PONOROGO

Fakultas / Prodi  : S1 KEPERAWATAN
Dosen pembimbing :
1. Laily Isro'in,S Kep., Ns.,M.Kep
2. Anni Fithriyatul Mas'udah, S.Stat. M.KM
Telah dilakukan check plagiasi berupa Skripsi di Lembaga Layanan Perpustakaan Universitas
Muhammadiyah Ponorogo dengan prosentase plagiasi sebesar 10 %

Demikian surat keterangan dibuat untuk digunakan sebagaimana mestinya.

Ponorogo, 09/07/2026
Kepala Lembaga Layanan Perpustakaan

@i

Yolan Priatna, SIIP, MA
NIK. 19920528 202209 21

NB: Dosen pembimbing dimohon untuk melakukan verifikasi
verifika,
keaslian karya beserta hasi/ cek Turnitin yang telah dllakuk:,nu’ang Sy Sele0ghepan dan



