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LAMPIRAN 

Lampiran 1 Jadwal Penelitian 

No Kegiatan 
Agustus September Oktober November Desember Januari Februari Maret April Mei 

I II III IV I II III IV I II III IV I II III IV I II III IV I II III IV I II III IV I II III IV I II III IV I II III IV 

1. 
Pelmbagian doseln 

Pelmbimbing 

                                        

 

2. 
Melncari dan 

melnelmulkan topik 

pelnellitian 

                                        

3. Melncari relfelrelnsi 
Julrnal 

                                        

4. 
Pe lnyulsulnan oultlinel 

dan juldull skripsi 

                                        

5. Pelnyulsulnan 

proposal 

                                        

6. Prosels bimbingan                                         

7. 
Pe lndaftaran dan 

selminarproposal 

                                        

8. Re lvisi proposal                                         

9. Pe lngulrulsan izin 

meldia 

                                        

10. Pe lngulrulsan izin 

eltik 

                                        

11. 
Pe lngulrulsan izin 

lahan pelnellitian 

                                        

12. Ulji instrulmeln                                         

13. Pe lngambilan data                                         

14. Konsulltasi hasil                                         

15. 
Pelndaftaran dan 

selminar hasil 
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Lampiran 2 Surat Izin Penelitian Kepada Badan Kesatuan Bangsa dan Politik 

Kabupaten Malang 
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Lampiran 3 Surat Izin Penelitian Kepada Dinas Kesehatan Kabupaten Malang 
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Lampiran 4 Surat Izin Penelitian Kepada Puskesmas Kepanjen 
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Lampiran 5 Surat Izin Penelitian Kepada Kepala Desa dan Kader Posyandu 

Lansia Melati 5 Desa Mangunrejo 
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Lampiran 6 Surat Balasan Izin Penelitian Dari Badan Kesatuan Bangsa dan 

Politik Kabupaten Malang 
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Lampiran 7 Surat Balasan Izin Penelitian Dari Dinas Kesehatan Kabupaten 

Malang 
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Lampiran 8 Surat Keterangan Selesai Penelitian 



98  

 

 

 

Lampiran 9 Surat Pengantar Kaji Etik 
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Lampiran 10 Surat Keterangan Layak Etik 
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Lampiran 11 Penjelasan Sebelum Penelitian (PSP) 

 

Penjelasan Sebelum Penelitian (PSP) Naskah 

Penjelasan Penelitian Untuk Mendapat 

Informed Consent Dari Responden Penelitian 

 

Saya yang belrtanda tangan dibawah ini, melnyatakah bahwa saya tellah melndapat 

pele lnjellasan selcara rinci dan tellah melmahami melngelnai pelnellitian yang akan 

dilakulkan olelh Friska Pricilia Wibowo delngan juldull “Pengaruh Video Edukatif 

Berbahasa Jawa Terhadap Kepatuhan Pemeriksaan Tekanan Darah Pada Lansia 

Riwayat Hipertensi Di Posyandu Melati 5 Wilayah Kerja Puskesmas Kepanjen”. 

Ulntu lk itul dibultulhkan kelrjasama yang baik antara pelnelliti dan relspondeln. Idelntitas 

relspondeln dan se lmula informasi yang dibe lrikan akan dirahasiakan se lrta hanya 

digulnakan u lntu lk kelpelrlulan pelnellitian ini. Saya me lmultulskan u lntu lk melnye ltuljuli dan 

iku lt belrpartisipasi pada pelnellitian ini selcara sulkarella tanpa adanya paksaan dari pihak 

manapuln. Apabila se llama pelnellitian ini be lrlangsulng, saya me lnginginkan u lntu lk 

melngulndulrkan diri, maka saya dapat me lngulndulrkan selwaktu l-waktu l tanpa adanya 

sanksi apapuln. 

 

 Mangu lnreljo, 9 Janulari 2024 

Pelnelliti 
 

 

Friska Pricilia Wibowo 

Keltula Posyandu l Lansia Mellati 5 
 

 

Siti Atimah 

Relspondeln 
 

 

Riatin 
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Lampiran 12 Persetujuan Setelah Penjelasan (Informed Consent) 

 

Persetujuan Setelah Penjelasan (Informed Consent) : 

 

Saya Friska Pricilia Wibowo adalah pe lnelliti dari Julrulsan Promosi Kelselhatan 

delngan ini me lminta anda u lntu lk belrpartisipasi delngan su lkarella dalam pelnellitian 

yang belrjuldu ll ”Pelngarulh Videlo E ldulkatif Belrbahasa Jawa Te lrhadap Kelpatu lhan 

Pelmelriksaan Telkanan Darah Pada Lansia Riwayat Hipe lrtelnsi Di Posyandu l lansia 

Mellati 5 Wilayah Kelrja Pu lskelsmas Kelpanjeln” delngan belbelrapa pelnjellasan selbagai 

belrikult : 

1. Tuljulan dari pelnellitian ini u lntu lk melnganalisis pelngarulh videlo eldulkatif 

belrbahasa Jawa te lrhadap kelpatu lhan pelmelriksaan telkanan darah pada lansia 

riwayat hipe lrtelnsi di posyandu l lansia Mellati 5 wilayah ke lrja Pu lskelsmas 

Kelpanjeln delngan meltodel prel-elkspelrimeln delngan delsain pelnellitian onel groulp 

prel telst – post telst. 

2. Anda dilibatkan dalam pe lnellitian karelna telrmasu lk dalam krite lria inklu lsi 

contohnya selpelrti belrseldia melnjadi relspondeln pelnellitian, dapat me lmahami 

ataul belrkomulnikasi melnggulnakan bahasa Jawa, lansia yang me lndelrita 

hipelrtelnsi de lngan ulmulr 55 – 74 tahuln, melmpu lnyai nilai te lkanan darah sistolik 

140 – 200 mmHg dan diastolik 90– 150 mmHg selrta melmpu lnyai Handphonel. 

Keltelrlibatan anda dalam pe lnellitian ini belrsifat su lkarella. 

3. Selandainya anda tidak melnye ltu ljuli cara ini maka anda dapat melmilih cara lain 

yaitu l melngulndulrkan diri ataul anda bolelh tidak melngiku lti pelnellitian ini sama 

selkali. U lntu lk itul anda tidak akan dikelnai sanksi apapu ln 

4. Pelnellitian ini akan be lrlangsu lng sellama 2 bu llan delngan sampe ll lansia yang 

melnjadi anggota dari posyandu l lansia di Delsa Mangu lnreljo delngan 

melnggu lnakan telknik simplel random sampling. 

5. Anda akan dibe lrikan imbalan pe lngganti/kompelnsasi belrulpa soulvelnir atas 

kelhilangan waktu l/keltidaknyamanan lainnya pada saat pe lngambilan data. 

6. Seltellah sellelsai pelnellitian, anda akan dibe lrikan informasi te lntang hasil 

pelnellitian selcara ulmulm mellalu li prelselntasi selcara ulmulm melngelnai kelsimpu llan 

dari pelnellitian. 

7. Anda akan me lndapatkan informasi te lntang keladaan kelselhatan anda sellama 

pelngambilan data/sampe ll delngan melnggulnakan te lknik simplel random 

sampling dan alat pelngulmpu llan data adalah ku lelsionelr. 
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8. Anda akan me lndapatkan informasi bila dite lmulkan tanda-tanda komplikasi 

hipelrtelnsi yang parah se llama pelnellitian ini. 

9. Anda ju lga akan diinformasikan data lain yang belrhulbu lngan delngan keladaan 

anda yang ke lmulngkinan ditelmulkan saat pelngambilan sampe ll/data 

belrlangsu lng, kelculali pelngobatan. Karelna bu lkan ranah saya se lbagai promosi 

kelselhatan. 

10. Proseldu lr pelngambilan sampe ll adalah delngan melngisi ku lelsionelr yang te llah di 

siapkan ole lh pelnelliti, cara ini mu lngkin melnyelbabkan rasa tidak nyaman yang 

kelmulngkinan dialami ole lh su lbjelk, dari tindakan/inte lrvelnsi/pelrlakulan yang 

ditelrima sellama pelnellitian dan ke lmulngkinan bahaya bagi su lbjelk (ataul orang 

lain telrmasu lk kellularganya) akibat ke liku ltselrtaan dalam pe lnellitian. Telrmasu lk 

risiko telrhadap kelselhatan dan kelseljahtelraan su lbjelk dan kellularganya. 

11. Kelulntu lngan yang anda pelrolelh delngan keliku ltselrtaan anda adalah dapat 

melningkatkan kelpatu lhan pelmelriksaan telkanan darah te lrultama pada lansia 

riwayat hipelrtelnsi. 

12. Pelnellitian dilakulkan delngan harapan dapat melmbelrikan manfaat bagi institu lsi 

pelndidikan, praktisi ke lselhatan, relspondeln, dan pelnelliti. 

13. Seltellah pelnellitian ini se llelsai, anda dapat me lnelrulskan pelngelndalian/pellayanan 

kelselhatan lanju ltan di Pu lskelsmas Kelpanjeln ataul telmpat pellayanan kelselhatan 

lainnya delngan melmbayar selsu lai delngan tindakan. 

14. Seltellah melnelrima pelngobatan ataul tindakan kelselhatan selbagai hasil pelnellitian, 

anda haruls melnulnggul hingga pelngobatan ataul tindakan kelselhatan itul disahkan 

selcara le lgal. 

15. Sellama me lnulnggul melngelsahkan selcara lelgal, anda dapat me lnggulnakan 

pelngobatan, pelngelndalian ataul tindakan hipelrtelnsi selsu lai tingkat kelparahan. 

16. Anda akan dibe lrikan informasi bila didapatkan informasi baru l dari pelnellitian 

ini atau lpuln dari sulmbelr lain. 

17. Selmula data dalam pe lnellitian ini akan disimpan ole lh pelnelliti dalam belntu lk 

proposal se llama 6 bullan. 

18. Selmula informasi yang anda be lrikan dalam pelnellitian ini tidak akan dise lbar 

lulaskan selhingga kelrahasiaannya akan te lrjamin. 

19. Pelnellitian ini melrulpakan pelnellitian pribadi dan tidak ada sponsor yang 

melndanai pelnellitian ini. 

20. Pelnelliti melnjadi pelnelliti selpelnu lhnya dalam pelnellitian ini. 

21. Sellama pelnellitian, pelnelliti tidak akan belrtanggulngjawab telrhadap telrjadinya 
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risiko celdelra ataul komplikasi pelnyakit hipelrtelnsi akibat pellaksanaan pelnellitian. 

22. Apabila te lrjadi risiko lain maka anda bisa me lndapatkan pe llayanan kelselhatan 

belrulpa pelngelndalian hipelrtelnsi di Pulskelsmas Kelpanjeln ataul telmpat pellayanan 

kelselhatan lainnya dan te lrdapat keltidakpastian pelmbiayaan se lsulai tindakan 

yang dilaku lkan. 

23. Jika telrjadi kelcacadan atau l kelmatian akibat pelnellitian ini, maka tidak ada 

relncana u lntu lk melmbelrikan kompelnsasi. 

24. Pelnellitian ini tidak mellibatkan u lnsulr-ulnsulr yang me lmbahayakan kelpada 

individul/su lbjelk selhingga tidak ada jaminan hu lkulm u lntu lk hal telrselbult. 

25. Pelnellitian ini tellah melndapat pelrseltuljulan eltik dari KElPK Politelknik Kelselhatan 

Kelmelnkels Malang. 

26. Anda akan dibe lrikan informasi apabila te lrjadi pellanggaran pellaksanaan 

protokol pelnellitian ini dan jika te lrjadi pellanggaran, maka pe lnelliti akan 

dibelrikan sanksi se lsulai pelratu lran yang belrlakul selbagai kelamanan dan 

kelseljahtelraan su lbjelk. 

27. Anda akan dibelri tahul bagaimana proseldulr pelnellitian ini belrlangsulng dari awal 

sampai sellelsai pelnellitian telrmasu lk cara pelngisian ku lelsione lr 

28. Selmula informasi pelnting akan diu lngkapkan sellama pelnellitian belrlangsu lng dan 

anda belrhak ulntu lk melnarik data/informasi se llama pelnellitian belrlangsu lng 

29. Hasil tels gelneltik dan informasi gelneltik kellularga akan disimpan kelrahasiaannya 

olelh pelnelliti, tidak akan diu lngkapkan kelculali atas ijin anda. 

30. Pelnellitian ini hanya obse lrvasional melnggulnakan instru lmeln kulelsionelr, tidak 

melnggu lnakan catatan me ldis, dan hasil laboratoriulm pelrawatan klinis milik 

anda. 

31. Pelnellitian ini tidak me lnggulnakan catatan me ldis dan hasil laboratoriu lm 

pelrawatan klinis milik anda, se lhingga tidak dipe lrlulkan pelngulmpu llan, 

pelnyimpanan, dan pe lnggulnaan bahan biologi. 

32. Pelnellitian ini hanya obselrvasional melnggulnakan instru lmeln kulelsionelr, selmula 

relspondeln melndapat pelrlakulan yang sama dan apabila ada yang melmbu ltulhkan 

telntang informasi te lntang kelselhatan akan dijellaskan ole lh pelnelliti, telrmasu lk 

bila ada wanita u lsia sulbulr. 

33. Pelnellitian ini hanya obse lrvasional melnggulnakan instru lmeln kulelsionelr, selmula 

relspondeln melndapat pelrlakulan yang sama dan apabila ada yang melmbu ltulhkan 

telntang informasi telntang kelselhatan akan dijellaskan olelh pelnelliti, telrmasulk 
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bila ada wanita hamil/melnyulsuli 

34. Pelnellitian ini hanya obse lrvasional melnggulnakan instru lmeln kulelsionelr, selmula 

relspondeln melndapat pelrlakulan yang sama dan apabila ada yang melmbu ltulhkan 

telntang informasi te lntang kelselhatan akan dijellaskan ole lh pelnelliti, telrmasu lk 

disitul bila ada individu l yang pelrnah melngalami atau l melnjadi korban belncana. 

35. Pelnellitian ini tidak dilakulkan selcara onlinel dan tidak melnggulnakan alat onlinel 

ataul digital. 

 

 

Saya belrharap Sau ldara belrseldia u lntu lk melnjadi relspondeln dalam pelnellitianini 

dimana sau ldara akan mellakulkan pelngisian ku lelsionelr yang te lrkait delngan 

pelnellitian. Se ltellah Sau ldara melmbaca maksu ld dan tu ljulan pelnellitiandiatas maka 

saya mohon u lntu lk melngisi nama dan tanda tangan dibawah ini. 

 

Saya seltu ljul ulntu lk iku lt selrta dalam pelnellitian ini. 
 

 

Nama : Riatin 

 

Tanda Tangan 
 

: 

 

 

Telrimakasih atas kelseldiaan anda ulntu lk iku lt selrta di dalam pelnellitian ini. 
 

 

Delngan hormat,  

Saksi Pelnelliti 

 

 
 
Siti Atimah 

 

 

 

Friska Pricilia Wibowo 
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Lampiran 13 Satuan Acara Penyuluhan (SAP) 

 

Satuan Acara Penyuluhan (SAP) Kepatuhan Pemeriksaan 

Tekanan Darah Pada Lansia Riwayat Hipertensi 

 

Topik : Kelpatu lhan Pelmelriksaan Telkanan Darah  

Telmpat : Posyandu l Lansia Mellati 5 Delsa Mangulnreljo Kelcamatan Kelpanjeln 

Sasaran : Lansia riwayat hipe lrtelnsi 

Waktu l  : 12 Felbrulari 2024 
 

 

A. Latar Belakang 

Hipelrtelnsi biasanya dise lbult delngan “Thel Silelnt Killelr” karelna hipelrtelnsi 

melnjadi selbagian belsar kasuls yang tidak melnulnju lkkan geljala apapuln dan tanpa 

disadari pelndelrita su ldah melngalami komplikasi. Jika hipe lrtelnsi yang dialami 

olelh lansia tidak dike lndalikan maka akan te lrjadi komplikasi yang 

melmpelrbulrulk keladaan lansia diantaranya kelrulsakan reltina, pelnyakit pelmbullulh 

darah te lpi, strokel, ganggu lan ginjal, ganggu lan saraf, ganggu lan otak, dan 

pelnyakit jantu lng (Kelmelnkels RI, 2019). 

Organisasi Ke lselhatan Dulnia World Helalth Organization (WHO) 2019 

melnulnju lkkan bahwa prelvalelnsi hipelrtelnsi selcara global se lkitar 22% dari total 

pelnduldu lk di dulnia. Melnulrult Riske lsdas dalam (Kelmelnkels RI, 2021) prelvalelnsi 

hipelrtelnsi di Indone lsia selbelsar 34,1% me lngalami pelningkatan dibandingkan 

prelvalelnsi hipelrtelnsi pada Riske lsdas Tahuln 2013 selbelsar 25,8%. Prelvalelnsi 

lansia hipe lrtelnsi di Jawa Timu lr tahuln 2020 selbelsar 35,6% atau l selkitar kulrang 

lelbih 3.919.489 pelnduldulk delngan prelselntasel hipelrtelnsi pada lansia se lbelsar 

21,9% atau l selkitar 154.106 yang te llah melndapat pellayanan kelselhatan di 

wilayah Kabulpateln Malang (Dinkels Jatim, 2021). Julmlah prelvalelnsi hipelrtelnsi 

akan telruls melningkat seltiap tahulnnya dan dipelrkirakan pada tahuln 2025 seltiap 

tahulnnya se lkitar 9,4 ju lta orang me lninggal akibat dari hipe lrtelnsi dan 

komplikasinya (Ke lmelnkels RI, 2019 
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Ulpaya yang dapat dilakulkan ulntu lk melncelgah adanya komplikasi hipelrtelnsi 

pada lansia adalah me llaluli pelngelndalian hipelrtelnsi delngan cara me lmpelrbaiki 

gaya hidu lp yakni pola makan, pola aktivitas fisik, pola tidu lr, dan kelpatu lhan 

dalam pelmelriksaan telkanan darah. Bagi lansia riwayat hipe lrtelnsi dianjulrkan 

ulntu lk patu lh melmelriksakan telkanan darahnya minimal satu l bullan selkali, hal ini 

selsulai delngan telori kelpatulhan melnulrult (Notoatmodjo, 2018) bahwa kelpatu lhan 

pasieln adalah pelrilakul pasieln telrhadap su latu l anju lran, tindakan atau l pelratu lran 

yang haru ls dilakulkan atau l ditaati. 

Masih tingginya pe lnyakit hipelrtelnsi diselbabkan karelna masih bu lrulknya 

pelrilaku l masyarakat te lntang hipe lrtelnsi dan pelngelndalian te lrhadap faktor- 

faktor yang me lmicul telrjadinya hipe lrtelnsi. Pelrilaku l yang bu lrulk karelna 

kulrangnya informasi, sosialisasi ataul promosi kelselhatan dari telnaga kelselhatan 

telntang hipelrtelnsi ju lga melnjadi faktor pelndulkulng masih banyaknya lansia yang 

melndelrita hipelrtelnsi (Wiliyanarti & Aisyah, 2023). 

 

B. Tujuan 

1. Tujuan Umum 

Sasaran mampul melmahami dan melngeltahuli telntang kelpatulhan    

pelmelriksaan telkanan darah. 

2. Tujuan Khusus 

Seltellah melngikulti kelgiatan intelrvelnsi, diharapkan sasaran dapat 

melngeltahuli : 

a) Pelngelrtian hipelrtelnsi 

b) Pelnyelbab hipelrtelnsi 

c) Faktor risiko hipelrtelnsi 

d) Geljala hipelrtelnsi 

e) Komplikasi hipelrtelnsi 

f) Ulpaya pelngelndalian hipelrtelnsi 

g) Tuljulan pelmelriksaan darah  

h) Manfaat pelmelriksaan darah  

i) Dampak apabila tidak mellakulkan pelmelriksaan darah  

j) Telmpat ulntu lk mellakulkan pelmelriksaan darah 
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C. Sasaran 

Lansia riwayat hipelrtelnsi di Posyandu l Lansia Mellati 5 Delsa Mangu lnreljo 

Kelcamatan Kelpanjeln. 

 

D. Metode 

Kelgiatan intelrvelnsi dilaku lkan di Posyandu l Lansia Mellati 5 Delsa Mangu lnreljo 

melnggu lnakan meltodel disku lsi, celramah, dan tanya jawab delngan melnggulnakan 

indikator kelbelrhasilan prel-telst dan post-telst. 

 

E. Media 

Meldia yang digulnakan belrulpa meldia auldiovisu lal belrulpa meldia videlo eldulkatif 

belrbahasa Jawa. 

 

F. Kegiatan Penyuluhan 
 

Tahap 

Kegiatan 
Waktu 

Kegiatan 

Penyuluhan 

Kegiatan 

Sasaran 
Metode Media 

Pelrsiapan - • Izin kelpada 

kelpala lahan 

pelnellitian 

• Melnanyakan data 

idelntitas lansia 

kelpada kadelr 

• Pelngulmpullan 

data 

- Wawancara, 

obselrvasi, 

dan 

pelngamatan 

Lelmbar 

obselrvasi 

Selbellulm 

intelrvelnsi 

15 

melnit 

• Melmbulka 

delngan salam 

• Melmpelrkelnalkan 

diri 

• Melnjellaskan 

maksuld dan 

tuljulan 

• Melmbagikan 

inform conselnt 

• Melnanyakan 

kelpatulhan 

pelmelriksaan 

telkanan darah 

• Melmbagikan 

prel-telst 

• Melnjawab 

salam 

• Melndelngarkan 

dan melnyimak 

• Melnyeltuljuli 

inform conselnt 

• Melnjawab 

kelpatulhan 

Diskulsi Lelmbar 

obselrvasi 

dan 

videlo 

eldulkatif 
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Tahap 

Kegiatan 
Waktu 

Kegiatan 

Penyuluhan 

Kegiatan 

Sasaran 
Metode Media 

  • Melmbagikan 

videlo eldulkatif 

belrbahasa Jawa 

mellaluli 

WhatsApp Groulp 

pelmelriksaan 

telkanan darah 

• Melngelrjakan 

prel-telst 

• Melnyimak 

videlo eldulkatif 

  

Intelrvelnsi      

Pelmbulkaan 5 

melnit 

• Mellakulkan 

abselnsi 

• Melmbagikan 

konsulmsi 

• Melmbulka 

delngan salam 

• Melmpelrkelnalkan 

diri 

• Melnjellaskan 

maksuld dan 

Tuljulan 

• Melnjawab 

salam 

• Melndelngarkan 

dan melnyimak 

Celramah - 

Kelgiatan 

inti 

5 

melnit 

Melnampilkan 

videlo eldulkatif 

belrbahasa Jawa, 

yang belrisi 

telntang : 

a) Pelngelrtian 

hipelrtelnsi 

b) Pelnyelbab 

hipelrtelnsi 

c) Faktor risiko 

hipelrtelnsi 

d) Geljala 

hipelrtelnsi 

e) Komplikasi 

hipelrtelnsi 

f) Ulpaya 

pelngelndalian 

hipelrtelnsi 

g) Tuljulan 

pelmelriksaan 

telkanan darah 

 

Melndelngarkan 

dan melnyimak 

matelri yang 

disampaikan 

Celramah Videlo 

eldulkatif 
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Tahap 
Kegiatan 

Waktu 
Kegiatan 

Penyuluhan 
Kegiatan 
Sasaran 

Metode Media 

  h) Manfaat 

pelmelriksaan 

telkanan 

darah 

i) Dampak 

apabila tidak 

mellakulkan 

pelmelriksaan 

telkanan 

darah 

j) Telmpat 

ulntulk 

mellakulkan 

pelmelriksaan 

telkanan 

darah 

   

Pelnultulp 15 

melnit 

• Mellakulkan tanya 

jawab 

• Melnyampaikan 

kelsimpullan 

• Melmbagikan 

post-telst 

• Pelngulmulman 

pelmelnang 

• Pelmbagian 

soulvelnir dan 

konsulmsi 

• Selsi 

dokulmelntasi 

• Melngakhiri 

kelgiatan delngan 

melmbelri salam 

• Melnanyakan 

hal yang 

bellulm 

dipahami 

• Melnjawab 

pelrtanyaan 

• Melngelrjakan 

post-telst 

• Selsi 

Dokulmelntasi 

• Melnjawab 

salam 

Celramah, 

disku lsi, dan 

tanya jawab 

- 



110 
 

 

 

 

F. Lampiran 

1. Pelngelrtian Hipelrtelnsi 

Melnulrult (Kelmelnkels RI, 2019) hipe lrtelnsi adalah istilah meldis dari 

pelnyakit te lkanan darah tinggi. Kondisi ini dapat me lngakibatkan belrbagai 

komplikasi kelselhatan yang me lmbahayakan nyawa se lkaliguls melningkatkan 

risiko te lrjadinya pelnyakit jantu lng, strokel, bahkan ke lmatian.Telkanan darah 

bisa diartikan selbagai kelkulatan yang dibelrikan olelh sirku llasi darah telrhadap 

dinding artelri tulbulh, yaitu l pelmbu llulh darah ultamayang be lrada dalam tu lbulh. 

Belsarnya telkanan ini be lrgantu lng pada relsistelnsi pelmbu llulh darah dan 

selbelrapa kelras jantu lng belkelrja. Selmakin banyak darah yang dipompaole lh 

jantu lng dan selmakin selmpit pelmbu llulh darah artelri, maka telkanan darah akan 

selmakin tinggi. 

 

2. Pelnyelbab Hipelrtelnsi 

Melnu lrult (Delwi Astu lti, 2022) hipe lrtelnsi diselbabkan ole lh belrbagai macam 

faktor, diantaranya : 

a. Faktor gelneltik ataul keltulrulnan 

Salah satu l pelnye lbab hipelrtelnsi bisa jadi karelna faktor gelneltik ataul 

keltulrulnan. Itu l artinya, ada mu ltasi geln ataul kellainan gelneltik yang 

diwarisi orangtu la, selcara gelneltik dapat melnye lbabkan hipe lrtelnsi. 

b. Pelrulbahan fisik yang selmakin melnula 

Bisa melnjadi pelnye lbab hipelrtelnsi apabila telrdapat pe lrulbahan fulngsi 

ginjal karelna pelnulaan, maka kelselimbangan garam dan cairan alami 

tulbulh akan telrganggu l. Selhingga, telkanan darah tu lbulh iku lt melningkat. 

c. Pola hidu lp tidak selhat 

Dalam pelmilihan pola hidu lp yang dijalani me lrulpakan pelnyelbab 

hipelrtelnsi yang paling se lring telrjadi. Selbagai contoh, ke lbiasaan 

melrokok, telrlalu l banyak konsu lmsi makanan asin, te lrlalu l banyak 

konsulmsi makanan manis, se lrta kulrangnya aktivitas fisik. Hal-hal 

telrselbult yang dapat me lnyelbabkan kellelbihan belrat badan (obelsitas) 

selhingga bisa melningkatkan faktor risiko hipe lrtelnsi. 
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3. Faktor Risiko Hipelrtelnsi 

Istilah “faktor risiko” itu l selndiri selbeltullnya bu lkan pelnye lbabhipelrtelnsi 

ataul telkanan darah tinggi se lcara langsu lng. Faktor risiko adalahkelbiasaan, 

kondisi, dan hal-hal selru lpa yang bisa me lningkatkan risiko te lrkelna 

pelnyakit. Ole lh selbab itu l, selmakin banyak faktor risiko pe lnye lbab 

hipelrtelnsi, selmakin belsar pu lla pellulang telrjadinya hipe lrtelnsi. 

Faktor risiko hipelrtelnsi telrbagi melnjadi dula, yaitu l yang tidak bisa 

diu lbah dan dapat diu lbah. Belbelrapa faktor risiko pe lnye lbab hipelrtelnsi 

melnulrult (Kelmelnkels RI, 2019) diantaranya : 

a. Faktor Risiko yang Tidak Dapat Diulbah 

• Ulmulr 

Sellain dari kelbiasaan hipelrtelnsi ju lga dapat mu lncull dari belbelrapa 

faktor lain selpelrti u lmulr telrultama pada kellompok ulmulr 31-44 tahuln 

(31,6%), ulmulr 45-54 tahu ln (45,3%), u lmu lr 55-64 tahuln (55,2%). 

Dapat disimpu llkan bahwa prelvalelnsi pelndelrita hipelrtelnsi paling 

tinggi belrulsia di atas 65 tahu ln. 

• Jelnis kellamin 

Pria melmpu lnyai risiko 2 sampai 3 kali lelbih banyak melngalami 

pelningkatan telkanan darah sistolik dibanding wanita. Se ltellah 

melmasulki melnopaulsel, prelvalelnsi hipe lrtelnsi pada wanita 

melningkat. Seltellah u lsia 65 tahuln, akibat faktor hormonal pada 

wanita keljadian hipelrtelnsi lelbih tinggi daripada pria. 

• Riwayat kellularga 

Salah satu l pelnyelbab hipelrtelnsi bisa jadi karelna faktor gelneltik ataul 

keltulrulnan. Itu l artinya, ada mu ltasi geln atau l kellainan gelneltik yang 

diwarisi orang tu la, selcara gelneltik dapat melnye lbabkan hipelrtelnsi. 

b. Faktor Risiko Dapat Diulbah 

• Melrokok 

• Kulrang makan bulah dan sayulr 

• Konsulmsi garam belrlelbih 

• Belrat badan belrlelbih ataul kelgelmulkan 

• Kulrang aktivitas fisik 

• Konsulmsi alkohol belrlelbih 

• Strels 
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4. Geljala Hipelrtelnsi 

Melnulrult (Kelmelnkels RI, 2018) selselorang yang melndelrita hipelrtelnsi akan 

melrasakan belbelrapa geljala yang timbu ll, antara lain : 

• Sakit kelpala 

• Gellisah 

• Jantulng belrdelbar-delbar 

• Pulsing dan pelnglihatan kabulr 

• Rasa sakit di dada 

• Muldah lellah 

 

5. Komplikasi Hipelrtelnsi 

Melnulrult (Widyawati, 2021) hipelrtelnsi dapat melnjadi pelmicul ultama ulntu lk 

belbelrapa pelnyakit kronis se lpelrti : 

• Pelnyakit jantulng 

• Gagal ginjal dan strokel 

• Pelnyakit vaskullar pelrifelr (pelnyelmpitan pelmbu llu lh darah) 

• Kelrulsakan pelmbu llulh darah reltina yang melngakibatkan ganggulan 

pelnglihatan. 

 

6. Ulpaya Pelngelndalian Hipelrtelnsi 

Melnulrult (Kelmelnkels RI, 2018), u lntu lk melngelndalikan hipe lrtelnsi sangat 

pelnting ulntu lk melngatu lr pola makan, yaitu l delngan melmpelrhatikan hal-hal 

selbagai be lrikult : 

• Rultin melmelriksakan telkanan darahnya minimal satu l bullan selkali 

• Kulrangi minu lm minu lman yang me lngandulng soda, minu lman kalelng 

dan botol. Minu lman belrsoda dan melngandulng bahan pelngawelt banyak 

melngandulng sodiulm (natriulm). 

• Kulrangi makan daging, ikan, ke lrang, kelpiting, dan su lsul, camilan atau l 

snack yang asin dan gu lrih. 

• Hindari makan makanan ikan asin, tellulr asin, otak, vitsin (Monosodiulm 

Glultamatel/MSG), soda ku lel, jelroan, sardeln, uldang, dan cu lmi-culmi. 

• Konsulmsi makanan yang dianjulrkan selpelrti sayu lran selgar, bulah selgar, 

telmpel, tahul, kacang-kacangan, ayam dan te llulr. 
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• Dielt relndah kolelstelrol. Makanan yang dikonsulmsi selbaiknya 

melngandulng lelmak baik dan seldikit melngandu lng lelmak jahat selpelrti 

kolelstelrol, selpelrti makanan melngandulng gulla mulrni, daging, ayam, 

kulning tellulr, dan sardeln. Sellain itul, julga diimbangi delngan belrolahraga 

selcara telratulr dan hidulp selhat selrta tidak melrokok. 

7. Tulju lan Pelmelriksaan Telkanan Darah  

Melnulrult Kelmelnkels RI (2016), pe lmelriksaan telkanan darah me lrulpakan 

ulpaya promotif dan pre lvelntif delngan tu ljulan, yaitu l : 

• Melningkatkan kelsadaran, kelmaulan, dan kelmampu lan masyarakat ulntu lk 

melndeltelksi faktor risiko belrsama yang melnjadi pelnye lbab u ltama 

telrjadinya pelnyakit tidak me lnullar, selpelrti hipe lrtelnsi karelna 

melngkonsulmsi makanan tinggi garam, kulrang belraktivitas fisik, 

melnggulnakan rokok selrta melngkonsulmsi alkohol. 

• Melndorong dan melnggelrakkan masyarakat u lntu lk mellakulkan 

modifikasi pelrilakul belrisiko melnjadi pelrilakul hidu lp selhat yang dimullai 

dari individu l, kellularga, dan masyarakat. 

• Melndeltelksi masyarakat yang me lmpu lnyai faktor risiko hipe lrtelnsi selrta 

melndorong ruljulkan kel Fasilitas Kelselhatan Tingkat Pe lrtama (FKTP) 

ulntu lk ditatalaksana lelbih lanju lt selsulai standar. 

• Melngulrangi telrjadinya komplikasi, ke lcacatan, dan ke lmatian prelmatu lr 

akibat pelnyakit tidak me lnullar karelna keltidaktahu lan keltelrlambatan 

ulntu lk melndeltelksi PTM u ltamanya hipelrtelnsi pada tahap dini. 

 

8. Manfaat Pelmelriksaan Telkanan Darah  

Pelnyakit hipe lrtelnsi dapat dide ltelksi delngan cara melngulkulr telkanan darah. 

Hal te lrselbult diselbabkan karelna banyak pelndelrita yang tidak melmiliki 

tanda atau l geljala pelringatan se lhingga banyak masyarakat yang tidak 

melnyadari bila te lkanan darahnya tinggi. Jadi, pe lmelriksaan telkanan darah 

mellaluli celk telnsi dapat me lncelgah selcara dini risiko komplikasi pe lnyakit 

hipelrtelnsi (Rizal, 2022). 
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9. Dampak Apabila Tidak Mellakulkan Pelmelriksaan Telkanan Darah  

Pelnyakit hipelrtelnsi dikelnal selbagai “Silelnt Killelr” ataul pelmbulnulh diam-diam 

karelna dapat melnyelbabkan kelmatian dan melnyelrang siapa saja delngan tiba tiba 

yang tak jarang tanpa melnimbullkan tanda dan geljala. Selhingga dampak yang 

telrjadi apabila tidak melmelriksakan telkanan darah, yaitul timbullnya pelnyakit 

komplikasi hingga melninggal. Belbelrapa pelnyakit komplikasi yang dapat 

timbull, diantaranya yakni strokel, reltinopathy, hipelrtrofi ve lbtrikell kiri, angina 

ataul AMI (Infark Miokard Aku lt), gagal jantu lng, dan gagal ginjak kronik 

(Irwan, 2016). 

 

10. Telmpat Ulntu lk Mellakulkan Pelmelriksaan Telkanan Darah 

Pelmelriksaan telkanan darah dapat dilakulkan di fasilitas kelselhatan telrdelkat, 

selpelrti di apotelk yang me lmiliki melsin pelngulkulr te lkanan darah, klinik, 

rulmah sakit, pulskelsmas, hingga monitor telkanan darah rulmahan yang dapat 

digu lnakan pelrsonal. Namu ln, pelmelriksaan telkanan darah te ltap disarankan 

dilaku lkan olelh peltulgas kelselhatan (Rizal, 2022). 
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Lampiran 14 Kisi-Kisi Kuesioner Penelitian 

 

KISI – KISI KUESIONER KEPATUHAN 

 

No Indikator Nomor Soal 

1. Kelpatu lhan pelmelriksaan telkanan darah pada lansia 

riwayat hipelrtelnsi 

1, 2, 3, 8, 9, 10, 

11, 12 

2. Gaya hidu lp lansia 4, 5, 6, 

3. Sikap telnaga kelselhatan 7, 13 

4. Keltelrseldiaan sarana dan prasarana dalam 

pelngelndalian hipelrtelnsi 

14 

 Total Soal 14 

 

A. Kriteria Penilaian 

1 = tidak pelrnah 

2 = kadang-kadang 

3 = selring 

4 = sellalul 

 

B. Kriteria Pemberian Skor 

1) Skor minimulm = 14 

2) Skor maksimulm = 56 

 

C. Kriteria Skor  

1) Skor 14-34 = nilai tidak patu lh pelmelriksaan telkanan darah 

2) Skor 35-56 = nilai patulh pelmelriksaan telkanan darah 
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Lampiran 15 Kuesioner Penelitian 

 

KUESIONER PENELITIAN PENGARUH VIDEO EDUKATIF BERBAHASA JAWA TERHADAP 

KEPATUHAN PEMERIKSAANTEKANAN DARAH 

PADA LANSIA RIWAYAT HIPERTENSI DI POSYANDU MELATI 5 WILAYAH KERJA 

PUSKESMAS KEPANJEN 

 

A. IDENTITAS RESPONDEN 
 

1. Nomor Relspondeln  

2. Nama Inisial Relspondeln  

3 Jelnis Kellamin  

4. Ulmulr  

5. Pelndidikan Telrakhir  

6. Pelkelrjaan  

 

B. KEPATUHAN PEMERIKSAAN TEKANAN DARAH 

Jawablah pernyataan pada lembar berikut ini dengan cara memberi tanda “✓ ” 

(checklist) pada kolom yang dianggap benar! 

Keterangan : 

1 = Tidak pernah 3 = Sering 

2 = Kadang - kadang    4 = Selalu 

 

 

 

No Pernyataan 
Penilaian 

1 2 3 4 

1. Saya mellakulkan pelmelriksaan telkanan darah minimal satu l 
bullan selkali 

    

2. Sellama pelmelriksaan telkanan darah, saya melmpelrhatikan 
hasilnya 

    

3. Saya mellakulkan pelmelriksaan telkanan darah selcara mandiri 

(sellain kel posyandul lansia) 
    

4. Saya melngkonsu lmsi makanan yang banyak garam     

5. Saya melngkomsu lmsi makanan delngan melnggulnakan bahan 

tambahan ataul pelnyeldap rasa 

    

6. Saya mellakulkan aktivitas fisik     

7. Peltu lgas kelselhatan melmbelrikan dulkulngan melngelnai 

pelntingnya pelmelriksaan telkanan darah 
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No Pernyataan 
Penilaian 

1 2 3 4 

8. Saya melnjalani instrulksi, arahan, ataul nasihat peltulgas 

kelselhatan melngelnai kelpatu lhan pelmelriksaan telkanan darah 
    

9. Saya yakin apabila mellakulkan pelmelriksaan darah maka 

komplikasi dari hipelrtelnsi dapat dicelgah 
    

10. Saya mellakulkan kulnju lngan rultin kel posyandul lansia seltiap 
Bullan 

    

11. Kellu larga saya melndulkulng dalam kelpatu lhan pelmelriksaan 

telkanan darah 
    

12. Kadelr posyandu l lansia melmbelrikan himbaulan kelpada lansia 

ulntu lk mellellakulkan pelmelriksaan telkanan darah 
    

13. Peltu lgas kelselhatan melmbelrikan dulkulngan kelpada lansia 

ulntu lk belrpelrilakul selhat 
    

14. Sarana dan prasarana dalam pelngelndalian hipelrtelnsi 

digu lnakan selbaik mulngkin 
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Lampiran 16 Standar Operasional Prosedur (SOP) 

 

Standar Operasional Prosedur (SOP) Kepatuhan Pemeriksaan Tekanan 

Darah Pada Lansia Riwayat Hipertensi 

 

Juldull : Kelpatu lhan Pelmelriksaan Telkanan Darah Pada Lansia Riwayat Hipe lrtelnsi 

Melnggulnakan Videlo Eldkatif Belrbahasa Jawa 

Telmpat : Posyandu l Lansia Mellati 5 Delsa Mangulnreljo Kelcamatan Kelpanjeln 

Sasaran : Lansia riwayat hipe lrtelnsi 

Waktu l  : 12 Felbrulari 2024 

Dulrasi : 5 melnit 48 deltik 

 

No Topik Deskripsi Narasi dan Adegan Durasi 

1. Opelning • Pelrkelnalan - 13,8 

deltik 

2. Prelselnt • Logo Kelmelnkels 

• Logo GElRMAS 

• Logo Poltelkkels 

Malang 

• Juldull 

Dulbbing 7,4 

deltik 

3. Scelnel 1 • Pelngelrtian 

hipelrtelnsi 

• Mulncull animasi lansia 

pelndelrita hipelrtelnsi 

• Pelnjellasan hipelrtelnsi 

(dulbbing) 

• Pelnjellasan julmlah pelndelrita 

hipelrtelnsi (dulbbing) 

26,1 

deltik 

4. Scelnel 2 • Julmlah pelndelrita 

hipelrtelnsi 

• Mulncull animasi lansia 

• Pelnjellasan julmlah pelndelrita 

hipelrtelnsi (dulbbing) 

12 deltik 

5. Scelnel 3 • Pelnyelbab 

hipelrtelnsi 

• Mulncull animasi lansia 

• Mulncull animasi pelnyelbab 

dari hipelrtelnsi 

• Pelnjellasan pelnyelbab 

hipelrtelnsi (dulbbing) 

23,2 

deltik 

6. Scelnel 4 • Faktor risiko 

hipelrtelnsi 

• Mulncull animasi faktor risiko 

hipelrtelnsi yang dapat dan 

tidak dapat diu lbah 

• Pelnjellasan faktor risiko 

hipelrtelnsi (dulbbing) 

39,9 

deltik 
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No Topik Deskripsi Narasi dan Adegan Durasi 

7. Scelnel 5 • Geljala hipelrtelnsi 

• Komplikasi 

hipelrtelnsi 

• Mulncull animasi lansia 

• Pelnjellasan geljala 

hipelrtelnsi (dulbbing) 

• Pelnjellasan komplikasi 

hipelrtelnsi (dulbbing) 

27,1 

deltik 

8. Scelnel 6 • Ulpaya 

pelngelndalian 

hipelrtelnsi 

• Mulncull animasi 

pelmelriksaan telkanan 

darah, minulman belrsoda, 

dilarang konsulmsi telrlalu l 

banyak garam, 

melmpelrbanyak konsu lmsi 

bulah dan sayulr 

• Pelnjellasan ulpaya 

pelngelndalian hipelrtelnsi 

(dulbbing) 

32,8 

deltik 

9. Scelnel 7 • Tuljulan 

pelmelriksaan 

telkanan darah  

• Mulncull animasi lansia 

• Pelnjellasan tu ljulan 

pelmelriksaan telkanan darah 

 (dulbbing) 

40,8 

deltik 

10. Scelnel 8 • Manfaat 

pelmelriksaan 

telkanan darah  

• Mulncull animasi lansia 

• Pelnjellasan manfaat 

pelmelriksaan telkanan darah 

(dulbbing) 

20,2 

deltik 

11. Scelnel 9 • Dampak apabila 

tidak mellakulkan 

pelmelriksaan 

telkanan darah  

• Mulncull animasi strokel 

• Mulncull animasi gagal 

jantulng 

• Mulncull animasi orang 

melninggal 

• Pelnjellasan dampak apabila 

tidak mellakulkan 

pelmelriksaan telkanan darah 

(dulbbing) 

21,3 

deltik 

12. Scelnel 10 • Telmpat 

pelmelriksaan 

telkanan darah 

• Mulncull animasi apotelk 

• Mulncull animasiklinik 

• Mulncull animasi pulskelsmas 

• Mulncull animasi rulmah sakit 

• Pelnjellasan telmpat 

pelmelriksaan telkanan darah 

(dulbbing) 

22,5 

deltik 
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No Topik Deskripsi Narasi dan Adegan Durasi 

13. Scelnel 11 • Pelran kellularga, 

kadelr posyandul 

lansia, dan peltulgas 

kelselhatan dalam 

kelpatu lhan lansia 

ulntu lk mellakulkan 

pelmelriksaan 

telkanan darah 

• Mulncull animasi kellularga 

• Mulncull animasi kadelr 

posyandul lansia 

• Mulncull animasi peltulgas 

kelselhatan 

• Pelnjellasan pelran kellularga, 

kadelr posyandul lansia, dan 

peltulgas kelselhatan (dulbbing) 

24,5 

deltik 

14. Scelnel 12 Telrminasi • Mulncull animasi lansia 

• Kelsimpullan dari videlo 

(dulbbing) 

• Harapan seltellah melnonton 

videlo (dulbbing) 

14,5 

deltik 

15. Closing Ulcapan telrima kasih • Pantu ln dan salam pelnultulp 25,5 

deltik 
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Lampiran 17 Story Board Media Video Edukatif Berbahasa Jawa 

 

No Topik Story Board 

 

 

 

1. 

 

 

 

Opelning 

 

 

 

 

 

2. 

 

 

 

Prelselnt 

 

 

 

 

 

3. 

 

 

 

Scelnel 1 

 

 

 

 

4. 

 

 

 

Scelnel 2 

 

 

 

 

5. 

 

 

 

Scelnel 3 

 

 

 

 

6. 

 

 

 

Scelnel 4 
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No Topik Story Board 

 

 

 

7. 

 

 

 

Scelnel 5 

 

 

 

 

8. 

 

 

 

Scelnel 6 

 

 

 

 

9. 

 

 

 

Scelnel 7 

 

 

 

 

10. 

 

 

 

Scelnel 8 

 

 

 

 

11 

 

 

 

Scelnel 9 

 

 

 

 

12. 

 

 

 

Scelnel 10 
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No Topik Story Board 

 

 

 

13. 

 

 

 

Scelnel 11 

 

 

 

 

14. 

 

 

 

Scelnel 12 

 

 

 

 

 

 

 

 

15. 

 

 

 

 

 

 

 

Closing 
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Lampiran 18 Lembar Uji Validitas Kelayakan Media Ahli Materi 
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Lampiran 19 Lembar Uji Validasi Story Board
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Lampiran 20 Rincian Anggaran Penelitian 

 

 

No Kegiatan Harga (Rp) Jumlah Total (Rp) 

1. Pelrsiapan Pelnellitian    

 a.  Izin Layak Eltik Pelnellitian 250.000,00 1 bulah 250.000,00 

 b.  Print Sulrat Izin Pelnellitian 500,00 5 lelmbar 2.500,00 

 c.  Foto Copy Sulrat Izin 

Pelnellitian 
250,00 5 lelmbar 1.250,00 

 d.  Foto Copy Informeld Conselnt 250,00 165 lelmbar 41.250,00 

 el.   Foto Copy PSP 250.00  33 lelmbar  8.250,00 

 f.  Foto Copy Prel-Telst 250,00 66 lelmbar 16.500,00 

 g. Matelrai 12.000,00 1 bulah 12.000,00 

2. Pellaksanaan Pelnellitian    

 a.  Foto Copy Post-Telst 250,00 66 lelmbar 16.500,00 

 b.  Print Abselnsi 500,00 3 lelmbar 1.500,00 

 c.  Selwa LCD dan Proyelktor 200.000,00 1 bulah 200.000,00 

 d.  Konsulmsi 6.000,00 46 bulah 276.000,00 

 el.  Sou lvelnir Relspondeln, Kadelr, 

dan Praktisi Kelselhatan 
2.500,00 46 bulah 115.000,00 

 f. Sou lvelnir Kadelr dan Praktisi 

Kelselhatan 
3.500,00 13 bulah 45.500,00 

 g.  Krelselk 250,00 46 bulah 11.500,00 

 h.  Isi Staplels 3.500,00 1 bulah 3.500,00 

 i. ATK 1.000,00 33 bulah 33.000,00 

 Total   Rp. 1.034.250 
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Lampiran 21 Output Data Karakteristik Responden 

 

a. Data Karaktelristik Relspondeln Belrdasarkan Jelnis Kellamin 

Jenis Kelamin 

 Frelqulelncy Pelrcelnt Valid Pelrcelnt Culmmullativel Pelrcelnt 

Valid Laki-laki 2 6.06 6.06 6.06 

Pelrelmpulan 31 93.94 93.94 93.94 

Total 33 100.0 100.0  

 

b. Data Karaktelristik Relspondeln Belrdasarkan Ulmulr 

Umur 

 Frelqulelncy Pelrcelnt Valid Pelrcelnt Culmmullativel Pelrcelnt 

Valid  60 tahuln 2 6.06 6.06 6.06 

62 tahuln 8 24.24 24.24 24.24 

63 tahuln 5 15.15 15.15 15.15 

65 tahuln 9 27.27 27.27 27.27 

67 tahuln 3 9.09 9.09 9.09 

68 tahuln 1 3.04 3.04 3.04 

70 tahuln 5 15.15 15.15 15.15 

Total 33 100.0 100.  

 

c. Data Karaktelristik Relspondeln Belrdasarkan Pelndidikan 

Pendidikan 

 Frelqulelncy Pelrcelnt Valid Pelrcelnt Culmmullativel Pelrcelnt 

Valid SD 30 90.90 90.90 90.90 

SMP 3 9.10 9.10 9.10 

Total 33 100.0 100.0  

 

d. Data Karaktelristik Relspondeln Belrdasarkan Pelkelrjaan 

Pekerjaan 

 Frelqulelncy Pelrcelnt Valid Pelrcelnt Culmmullativel Pelrcelnt 

Valid Peldagang 6 18.18 18.18 18.18 

Peltani 18 54.54 54.54 54.54 

Bulrulh 7 21.22 21.22 21.22 

Swasta/Wiraswasta 2 6.06 6.06 6.06 

Total 33 100.0 100.0  
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Lampiran 22 Hasil Uji Validitas Kuesioner Kepatuhan 

 

Correlations 

 

P 1 

 

P 2 

 

P 3 

 

P 4 

 

P 5 

 

P 6 

 

P 7 

 

P 8 

 

P 9 

 

P 10 

 

P 11 

 

P 12 

 

P 13 

 

P 14 

 

TOTAL 

Pe lrnyataan 1 Pe larson Correllation 1 1.000 

** 

.188 -.469** 1.000** .188 .950** .188 .950** .191 .188 .865** .833** .188 .408* 

Sig. (2-taileld) 

 

<,001 .319 .009 <,001 .319 <,001 .319 <,001 .313 .319 <,001 <,001 .319 .025 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

Pe lrnyataan 2 Pe larson Correllation 1.000** 1 .188 -.469** 1.000** .188 .950** .188 .950** .191 .188 .865** .833** .188 .408* 

Sig. (2-taileld) <,001 

 

.319 .009 <,001 .319 <,001 .319 <,001 .313 .319 <,001 <,001 .319 .025 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

Pe lrnyataan 3 Pe larson Correllation .188 .188 1 .286 .188 1.000** .138 1.000** .138 .973** 1.000** .163 .175 1.000** .446* 

Sig. (2-taileld) .319 .319 

 

.126 .319 <,001 .466 <,001 .466 <,001 <,001 .389 .354 <,001 .013 

N 30 30 30 30 30 30 30 

 

30 30 30 30 30 30 30 

Pe lrnyataan 4 Pe larson Correllation -.469** - 

.469** 

.286 1 -.469** .286 -.545** .286 -.545** .257 .286 -.439* -.394* .286 .459* 

Sig. (2-taileld) .009 .009 .126 

 

.009 .126 .002 .126 .002 .170 .126 .015 .031 .126 .011 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

Pe lrnyataan 5 Pe larson Correllation 1.000** 1.000 

** 

.188 -.469** 1 .188 .950** .188 .950** .191 .188 .865** .833** .188 .408* 

Sig. (2-taileld) <,001 <,001 .319 .009 

 

.319 <,001 .319 <,001 .313 .319 <,001 <,001 .319 .025 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

Pe lrnyataan 6 Pe larson Correllation .188 .188 1.000** .286 .188 1 .138 1.000** .138 .973** 1.000** .163 .175 1.000** .446* 

Sig. (2-taileld) .319 .319 <,001 .126 .319 

 

.466 <,001 .466 <,001 <,001 .389 .354 <,001 .013 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

Pe lrnyataan 7 Pe larson Correllation .950** .950** .138 -.545** .950** .138 1 .138 1.000** .144 .138 .904** .867** .138 .375* 

Sig. (2-taileld) <,001 <,001 .466 .002 <,001 .466 

 

.466 <,001 .447 .466 <,001 <,001 .466 .041 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 
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Pe lrnyataan 8 Pe larson Correllation .188 .188 1.000** .286 .188 1.000** .138 1 .138 .973** 1.000** .163 .175 1.000** .446* 

Sig. (2-taileld) .319 .319 <,001 .126 .319 <,001 .466 

 

.466 <,001 <,001 .389 .354 <,001 .013 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

Pe lrnyataan 9 Pe larson Correllation .950** .950** .138 -.545** .950** .138 1.000** .138 1 .144 .138 .904** .867** .138 .375* 

Sig. (2-taileld) <,001 <,001 .466 .002 <,001 .466 <,001 .466 

 

.447 .466 <,001 <,001 .466 .041 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

Pe lrnyataan 10 Pe larson Correllation .191 .191 .973** .257 .191 .973** .144 .973** .144 1 .973** .173 .115 .973** .417* 

Sig. (2-taileld) .313 .313 <,001 .170 .313 <,001 .447 <,001 .447 

 

<,001 .360 .544 <,001 .022 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

Pe lrnyataan 11 Pe larson Correllation .188 .188 1.000** .286 .188 1.000** .138 1.000** .138 .973** 1 .163 .175 1.000** .446* 

Sig. (2-taileld) .319 .319 <,001 .126 .319 <,001 .466 <,001 .466 <,001 

 

.389 .354 <,001 .013 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

Pe lrnyataan 12 Pe larson Correllation .865** .865** .163 -.439* .865** .163 .904** .163 .904** .173 .163 1 .763** .163 .407* 

Sig. (2-taileld) <,001 <,001 .389 .015 <,001 .389 <,001 .389 <,001 .360 .389 

 

<,001 .389 .026 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

Pe lrnyataan 13 Pe larson Correllation .833** .833** .175 -.394* .833** .175 .867** .175 .867** .115 .175 .763** 1 .175 .424* 

Sig. (2-taileld) <,001 <,001 .354 .031 <,001 .354 <,001 .354 <,001 .544 .354 <,001 

 

.354 .019 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

Pe lrnyataan 14 Pe larson Correllation .188 .188 1.000** .286 .188 1.000** .138 1.000** .138 .973** 1.000** .163 .175 1 .446* 

Sig. (2-taileld) .319 .319 <,001 .126 .319 <,001 .466 <,001 .466 <,001 <,001 .389 .354 

 

.013 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

TOTAL Pe larson Correllation .408* .408* .446* .459* .408* .446* .375* .446* .375* .417* .446* .407* .424* .446* 1 

Sig. (2-taileld) .025 .025 .013 .011 .025 .013 .041 .013 .041 .022 .013 .026 .019 .013 

 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

 

**. Corre llation is significant at the l 0.01 lelvell (2-taileld). 

*. Corre llation is significant at the l 0.05 lelvell (2-taileld). 
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Lampiran 23 Hasil Uji Reliabilitas Kuesioner Kepatuhan 

 

Reliability 

Scale: ALL VARIABLES 

 

Case Processing Summary 

N % 

Casels Valid 30 100.0 

Elxcluldelda 0 .0 

Total 30 100.0 

Listwisel de lleltion base ld on all variable ls in thel procel 

 

 

Reliability Statistic 

Cronbach's 

Alpha 
 

N of Itelms 

.911 14 
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Lampiran 24 Hasil Uji Normalitas dan Uji Wilcoxon 

a. Ulji Normalitas 

Test of Normality 

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

Statistic Df Sig. Statistic Df Sig. 

Prel-Telst 0,816 33 0,001 0,862 33 0,000 

Post-Telst 0,179 33 0,002 0,922 33 0,008 

a. Lillielfors Significancel Correlction 

 

b. Ulji Wilcoxon 

 

 

Descriptive Statistic 
 

N Melan Std.Delviation Std.Elrror Minimulm Maximulm 

Kelpatu lhan Selbellulm 33 31 8,7 1,5 22 40 

Kelpatu lhan Selsuldah 33 37 9,5 1,7 27 50 
 

Rank 
 

N Melan Rank Sulm of Ranks 

Prel-Telst 

Post-Telst 

Nelgativel Ranks 4a 7.74 29.50 

Positivel Ranks 23b 13.16 395.50 

Tiels 6c   

Total 33   

Test Statisticb 

 

 
a. Baseld on positivel ranks.  

b. Wilcoxon Signe ld Ranks Telst 

 

 

 

 

a. Post-Telst < Prel-Telst 

b. Post-Telst > Prel-Telst 

c. Post-Telst = Prel-Telst 

 Post-Test 
Pre-Test 

Z -3.125b 

Asymp. Sig. (2-tailed) .000 
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Lampiran 25 Absensi Responden Penelitian 
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Lampiran 26 Mastersheet Hasil Penelitian (Pre-Test) 

 

Nomor 

Responden 
Umur 

Jenis 

Kelamin 
Pendidikan Pekerjaan 

Kepatuhan 
Skor Kriteria 

P1 P2 P3 P4 P5 P6 P7 P8 P9 P10 P11 P12 P13 P14 

R1 60 P SD BUlRUlH 2 3 1 2 3 3 3 2 3 2 3 4 4 2 33 TIDAK 

R2 60 P SMP PElTANI 2 2 1 3 2 3 3 2 4 2 3 4 4 3 32 TIDAK 

R3 62 P SD PElTANI 2 2 1 2 3 2 3 2 3 2 2 4 4 2 34 TIDAK 

R4 62 P SD BUlRUlH 3 2 2 2 2 2 2 2 3 2 2 4 4 2 34 TIDAK 

R5 62 P SD PElDAGANG 2 2 1 2 3 3 4 2 4 3 3 4 4 3 40 PATUlH 

R6 62 P SD PElTANI 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 3 4 4 3 28 TIDAK 

R7 62 P SD PElTANI 2 2 2 2 2 2 3 2 2 2 2 4 4 2 33 TIDAK 

R8 62 P SD PElTANI 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 4 4 3 32 TIDAK 

R9 62 L SD BUlRUlH 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 4 4 2 31 TIDAK 

R10 62 P SD PElTANI 2 2 1 2 2 3 3 2 2 2 2 4 4 2 33 TIDAK 

R11 63 P SMP PElDAGANG 3 3 2 2 2 3 3 2 3 3 3 4 4 3 40 PATUlH 

R12 63 P SD PElTANI 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 4 4 2 31 TIDAK 

R13 63 L SD PElTANI 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 4 4 3 32 TIDAK 

R14 63 P SD BUlRUlH 2 3 1 2 2 3 2 2 2 2 3 4 4 2 34 TIDAK 

R15 63 P SD PElTANI 3 2 2 2 2 3 2 2 2 2 3 4 4 2 35 PATUlH 

R16 65 P SD SWASTA 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 4 4 2 31 TIDAK 

R17 65 P SD PElTANI 2 3 1 2 2 2 2 2 2 2 2 4 4 2 33 TIDAK 

R18 65 P SMP PElDAGANG 2 3 2 2 2 3 2 2 3 3 3 3 3 3 36 PATUlH 

R19 65 P SD BUlRUlH 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 4 3 2 30 TIDAK 

R20 65 P SD PElTANI 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 3 3 2 29 TIDAK 

R21 65 P SD SWASTA 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 4 4 2 31 TIDAK 

R22 65 P SD BUlRUlH 2 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 3 3 2 28 TIDAK 

R23 65 P SD BUlRUlH 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 3 3 2 29 TIDAK 

R24 65 P SD PElDAGANG 2 2 1 3 2 3 3 2 4 2 3 4 4 3 32 TIDAK 

R25 67 P SD PElTANI 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 4 3 2 30 TIDAK 

R26 67 P SD PElTANI 2 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 3 2 27 TIDAK 

R27 67 P SD PElTANI 2 1 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 25 TIDAK 
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Nomor 

Responden 
Umur 

Jenis 

Kelamin 
Pendidikan Pekerjaan 

Kepatuhan 
Skor Kriteria 

P1 P2 P3 P4 P5 P6 P7 P8 P9 P10 P11 P12 P13 P14 

R28 68 P SD PElDAGANG 2 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 3 3 2 28 TIDAK 

R29 70 P SD PElTANI 1 1 1 1 2 2 2 1 2 2 2 2 2 2 23 TIDAK 

R30 70 P SD PElTANI 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 3 3 2 29 TIDAK 

R31 70 P SD PElTANI 2 1 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 25 TIDAK 

R32 70 P SD PElTANI 1 1 1 1 1 2 2 1 2 2 2 2 2 2 22 TIDAK 

R33 70 P SD PElDAGANG 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 4 3 2 30 TIDAK 
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Lampiran 27 Mastersheet Hasil Penelitian (Post-Test) 

 

Nomor 

Responden 
Umur 

Jenis 

Kelamin 
Pendidikan Pekerjaan 

Kepatuhan 
Skor Kriteria 

P1 P2 P3 P4 P5 P6 P7 P8 P9 P10 P11 P12 P13 P14 

R1 60 P SD BUlRUlH 3 3 2 2 3 3 3 3 3 3 3 3 4 2 36 PATUlH 

R2 60 P SMP PElTANI 3 4 4 3 3 4 3 4 4 3 3 3 4 4 43 PATUlH 

R3 62 P SD PElTANI 3 2 2 2 3 2 2 2 3 3 3 3 3 3 36 PATUlH 

R4 62 P SD BUlRUlH 3 3 2 3 2 3 2 2 3 3 3 3 3 3 38 PATUlH 

R5 62 P SD PElDAGANG 4 2 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 40 PATUlH 

R6 62 P SD PElTANI 2 2 2 3 3 2 2 2 3 3 3 3 3 3 31 TIDAK 

R7 62 P SD PElTANI 4 3 2 3 2 3 3 3 3 3 2 3 3 3 39 PATUlH 

R8 62 P SD PElTANI 4 2 3 2 3 2 3 3 3 3 3 4 3 3 40 PATUlH 

R9 62 L SD BUlRUlH 3 3 3 3 3 2 3 2 3 3 2 3 4 2 38 PATUlH 

R10 62 P SD PElTANI 4 3 3 3 2 3 3 3 3 4 3 3 3 3 43 PATUlH 

R11 63 P SMP PElDAGANG 3 3 3 4 3 3 3 3 3 4 3 3 4 3 45 PATUlH 

R12 63 P SD PElTANI 4 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 3 3 2 31 TIDAK 

R13 63 L SD PElTANI 4 2 3 3 2 2 3 2 2 2 2 3 4 3 36 PATUlH 

R14 63 P SD BUlRUlH 3 3 3 3 2 3 2 2 2 2 3 4 4 3 38 PATUlH 

R15 63 P SD PElTANI 3 2 2 2 2 3 2 2 2 2 3 4 4 2 35 PATUlH 

R16 65 P SD SWASTA 4 3 3 2 3 2 3 3 2 3 2 3 4 2 39 PATUlH 

R17 65 P SD PElTANI 4 3 1 2 2 2 2 2 2 2 2 4 3 2 33 TIDAK 

R18 65 P SMP PElDAGANG 4 3 4 3 4 3 3 3 3 4 4 4 4 4 50 PATUlH 

R19 65 P SD BUlRUlH 3 3 3 2 2 3 2 2 3 2 2 4 3 3 36 PATUlH 

R20 65 P SD PElTANI 3 2 3 2 3 2 2 3 2 3 2 3 3 2 35 PATUlH 

R21 65 P SD SWASTA 4 3 3 2 3 2 2 3 2 2 3 2 4 3 38 PATUlH 

R22 65 P SD BUlRUlH 2 3 3 2 3 2 2 3 2 3 3 3 3 3 35 PATUlH 

R23 65 P SD BUlRUlH 3 2 3 2 3 2 3 2 2 3 3 3 3 2 35 PATUlH 

R24 65 P SD PElDAGANG 4 3 3 3 2 3 3 2 4 2 3 3 4 3 36 PATUlH 

R25 67 P SD PElTANI 4 3 3 2 3 2 3 3 2 2 2 2 3 2 36 PATUlH 

R26 67 P SD PElTANI 2 3 2 2 3 2 3 2 2 3 2 3 3 3 35 PATUlH 

R27 67 P SD PElTANI 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 28 TIDAK 

R28 68 P SD PElDAGANG 3 3 3 2 3 2 3 2 2 3 3 3 2 2 36 PATUlH 

R29 70 P SD PElTANI 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 2 27 TIDAK 

R30 70 P SD PElTANI 3 2 3 2 3 2 3 2 3 2 2 3 3 3 35 PATUlH 
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R31 70 P SD PElTANI 3 3 2 2 2 2 3 3 2 2 3 3 3 3 36 PATUlH 
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Nomor 

Responden 
Umur 

Jenis 

Kelamin 
Pendidikan Pekerjaan 

Kepatuhan 
Skor Kriteria 

P1 P2 P3 P4 P5 P6 P7 P8 P9 P10 P11 P12 P13 P14 

R28 68 P SD PElDAGANG 3 3 3 2 3 2 3 2 2 3 3 3 2 2 36 PATUlH 

R29 70 P SD PElTANI 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 2 27 TIDAK 

R30 70 P SD PElTANI 3 2 3 2 3 2 3 2 3 2 2 3 3 3 35 PATUlH 

R31 70 P SD PElTANI 3 3 2 2 2 2 3 3 2 2 3 3 3 3 36 PATUlH 

R32 70 P SD PElTANI 3 2 2 3 2 2 2 2 3 3 2 3 3 3 35 PATUlH 

R33 70 P SD PElDAGANG 4 2 3 2 2 3 2 3 2 3 2 3 3 3 37 PATUlH 
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Lampiran 28 Lembar Observasi Penelitian 

 

LEMBAR OBSERVASI PENGARUH VIDEO EDUKATIF BERBAHASA 

JAWA TERHADAP KEPATUHAN PEMERIKSAAN TEKANAN DARAH 

PADA LANSIA RIWAYAT HIPERTENSI DI POSYANDU LANSIA                  

MELATI 5 WILAYAH KERJA PUSKESMAS KEPANJEN 

 

 

Nomor 

Responden 

 

Umur 

 

Jenis 

Kelamin 

Tempat Pemeriksaan 

Rutin Selain Di Posyandu 

Lansia (Sesudah 

Perlakuan) 

Tekanan 

Darah 

Sebelum 

Perlakuan 

(mmHg) 

Tekanan 

Darah 

Sesudah 

Perlakuan 

(mmHg) 

R1 60 P Apotelk 160/109 160/100 

R2 60 P Klinik 170/100 165/105 

R3 62 P Apotelk 162/101 160/100 

R4 62 P Apotelk 160/107 160/101 

R5 62 P Apotelk 160/102 160/100 

R6 62 P - 169/100 165/100 

R7 62 P Apotelk 160/109 160/100 

R8 62 P Klinik 162/101 160/100 

R9 62 L Apotelk 172/103 169/105 

R10 62 P Apotelk 169/100 160/102 

R11 63 P Apotelk 160/109 160/100 

R12 63 P Apotelk 170/100 160/101 

R13 63 L Apotelk 166/100 160/104 

R14 63 P Pulskelsmas 179/108 170/105 

R15 63 P Apotelk 160/109 160/100 

R16 65 P Apotelk 170/106 160/100 

R17 65 P Klinik 163/100 161/100 

R18 65 P - 170/100 169/101 

R19 65 P Apotelk 160/102 160/100 

R20 65 P Apotelk 169/100 165/100 

R21 65 P Pulskelsmas 172/105 169/100 

R22 65 P - 160/109 160/100 
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Nomor 

Responden 

 

Umur 

 

Jenis 

Kelamin 

Tempat Pemeriksaan 

Rutin Selain Di Posyandu 

Lansia (Sesudah 

Perlakuan) 

Tekanan 

Darah 

Sebelum 

Perlakuan 

(mmHg) 

Tekanan 

Darah 

Sesudah 

Perlakuan 

(mmHg) 

R23 65 P - 160/102 160/100 

R24 65 P Apotelk 162/102 160/102 

R25 67 P Apotelk 170/100 167/100 

R26 67 P Pulskelsmas 160/106 160/101 

R27 67 P Apotelk 160/102 160/100 

R28 68 P Apotelk 160/100 160/100 

R29 70 P - 172/109 170/100 

R30 70 P - 168/102 165/100 

R31 70 P - 162/100 160/100 

R32 70 P Apotelk 170/104 169/104 

R33 70 P - 171/100 170/100 
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Lampiran 29 Dokumentasi Penelitian 

 

Ulji Validitas Kulelsionelr Di Posyandu l Mellati 4 Delsa Mangulnreljo 

  

Pelmbagian Inform Conselnst dan Prel-Telst Kelpada Relspondeln 

 

Pelngisian Abselnsi Kelpada Relspondeln Pada Saat Pelnellitian 

  

Pelrkelnalan dan Melnjellaskan Maksuld Selrta Tuljulan Pelnellitian 
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Pelnjellasan Matelri Melngelnai Kelpatu lhan Pelmelriksaan Telkanan Darah Pada Lansia Riwayat 

Hipelrtelnsi Melnggulnakan Videlo Eldulkatif Belrbahasa Jawa 

 

 

 

 
 

 

Pelnyampaian Kelsimpullan, Tanya Jawab, dan Pelnultulp 

  

Pelmbagian Soulvelnir dan Konsu lmsi Kelpada Relspondeln 
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Foto Belrsama Kadelr Posyandu l Lansia Mellati 5 Delsa Mangu lnreljo dan 

Praktisi Kelselhatan Pu lskelsmas Kelpanjeln 

 
 

 

 
 

 

 

 

 


