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ABSTRAK

EFEKTIFITAS ISOMETRIC HANDGRIP EXERCISE DALAM
MENURUNKAN TEKANAN DARAH PASIEN HIPERTENSI DI RSUD
KRT SETJONEGORO KABUPATEN WONOSOBO

Latar Belakang: Hipertensi merupakan salah satu penyakit kronis yang paling
umum di dunia. Hipertensi dapat menyebabkan berbagai komplikasi serius seperti
stroke, penyakit jantung, dan gagal ginjal. Isometric handgrip exercise adalah salah
satu jenis latihan fisik yang dapat membantu menurunkan tekanan darah. Latihan
ini dilakukan dengan cara menggenggam alat handgrip dengan kuat selama
beberapa detik.

Tujuan penelitian: mengetahui efektivitas isometric handgrip exercise dalam
menurunkan tekanan darah pasien hipertensi di RSUD KRT Setjonegoro
Wonosobo.

Metode Penelitian: Penelitian ini menggunakan desain Two Group Pretest
Posttest. Kelompok pertama menjalani latihan isometric handgrip exercise,
sedangkan kelompok kedua tidak mengikuti latihan tersebut. Jenis instrumen dalam
penelitian ini yaitu observasi pengukuran tekanan darah sebelum dan sesudah
melakukan latihan menggunakan alat ukur Sphygmomanometer Raksa.

Hasil penelitian: Hasil penelitian menunjukkan adanya penurunan tekanan darah
secara signifikan, baik sistole maupun diastole. Penurunan tersebut mencapai 7.1
mmHg pada sistole dan 8.6 mmHg pada diastole. Tidak terjadi penurunan
signifikan tekanan darah baik sistole maupun diastole pada kelompok kontrol
dimana sistole terpaut 0.8 mmHg dan diastole terpaut 0.8 mmHg. Kesimpulan:
Isometric Handgrip Exercise efektif dalam menurunkan tekanan darah pasien
hipertensi.

Rekomendasi: Perlu diintegrasikan IHE sebagai bagian dari program terapeutik
untuk pasien hipertensi di RSUD KRT Setjonegoro Wonosobo.

Kata kunci : isometric handgrip exercise, tekanan darah, pasien hipertensi
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ABSTRACT

EFFECTIVENESS OF ISOMETRIC HANDGRIP EXERCISE IN
REDUCING BLOOD PRESSURE IN HYPERTENSION PATIENTS AT
KRT SETJONEGORO HOSPITAL WONOSOBO

Background : Hypertension is one of the most frequent chronic disorders in the
world. Hypertension can lead to a variety of significant problems, including stroke,
heart disease, and renal failure. Isometric handgrip exercise is a sort of physical
activity that can help decrease blood pressure. This exercise is performed by
holding onto the handgrip for a few seconds.

Objective: The aim of this research is to determine the effectiveness of isometric
handgrip exercise in reducing blood pressure in hypertension patients at KRT
Setjonegoro Hospital, Wonosobo.

Methods: This study employs a two-group pretest-posttest design. The first group
participated in an isometric handgrip exercise, while the second group did not. The
type of instrument used in this study is the measurement of blood pressure before
and after exercise with a Mercury Sphygmomanometer.

Results: The results of this study revealed a significant reduction in blood pressure
in both systole and diastole. This reduction was 7.1 mmHg in systole and 8.6 mmHg
in diastole. The control group had no significant reduction in blood pressure,
including systole and diastole, with systole at 0.8 mmHg and diastole at 0.8 mmHg.
Conclusion: Isometric Handgrip Exercise is effective in reducing blood pressure in
hypertension patients.

Recommendation: IHE should be integrated into the hypertension treatment
program at KRT Setjonegoro Hospital in Wonosobo.

Keywords: isometric handgrip exercise, blood pressure, hypertension
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Hipertensi merupakan permasalahan kesehatan yang memiliki tingkat
bahaya yang signifikan di skala global, karena hipertensi adalah salah satu
faktor utama dalam timbulnya penyakit kardiovaskular seperti serangan
jantung, gagal jantung, stroke, dan gangguan ginjal. Kedua penyakit utama ini
menjadi penyebab utama kematian di seluruh dunia menurut WHO pada tahun
2018 (WHO, 2018). Di Indonesia, hipertensi juga menjadi tantangan serius.
Kondisi ini merupakan hal umum yang dijumpai di pelayanan kesehatan primer
dan membawa risiko tinggi terhadap kejadian penyakit dan kematian, termasuk
lonjakan tekanan darah sistolik dan diastolik serta potensi komplikasi seperti
gagal jantung, stroke, atau gagal ginjal. Hipertensi sering kali disebut
"pembunuh diam-diam" karena banyak penderitanya tidak menunjukkan gejala
yang nyata (Rifai, 2022).

Menurut data dari Organisasi Kesehatan Dunia (WHO) tahun 2019, lebih
dari 1,13 miliar orang di seluruh dunia menderita hipertensi, dan sekitar 2/3 di
antaranya tinggal di negara-negara dengan pendapatan rendah dan menengah
(Wibowo, 2022). Di Indonesia, hasil studi Kementerian Kesehatan tahun 2019
mengungkapkan bahwa prevalensi hipertensi pada penduduk usia 18 tahun ke
atas mencapai 8,4%, atau sekitar 658.201 kasus berdasarkan diagnosis medis.
Prevalensi ini juga terlihat signifikan di Provinsi Jawa Tengah, dengan angka
37,57% berdasarkan hasil Riskesdas 2018. Prevalensi ini juga menunjukkan
perbedaan gender dan lokasi, dengan angka lebih tinggi pada perempuan dan
di daerah perkotaan (Profil Kesehatan Provinsi Jawa Tengah Tahun 2019,
2019).

Hipertensi atau tekanan darah tinggi yang tidak terkontrol dapat
menyebabkan konsekuensi serius dan berisiko merenggut nyawa, termasuk
penyakit jantung koroner, gagal jantung, stroke, dan gagal ginjal. Gangguan

kognitif dan penurunan kualitas hidup secara keseluruhan juga dapat terjadi
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pada pasien dengan hipertensi (Yasmeen R. Ahmed, Hala M. Hanfy &
Mahmoud M. Fouad, 2019). Hipertensi muncul karena gangguan dalam sistem
sirkulasi darah yang menyebabkan tekanan darah melampaui nilai normal atau
mencapai angka >140/90 mmHg. Istilah "tekanan darah tinggi" merujuk pada
kondisi di mana tekanan darah sistolik melebihi batas normal, yaitu di atas 140
mmHg, dan tekanan darah diastolik di atas 90 mmHg (Ekaningrum, 2021).
Beberapa faktor risiko yang tidak dapat diubah termasuk usia, jenis kelamin,
dan riwayat keluarga (Delfriana Ayu A, 2022).

Proses terjadinya hipertensi pada individu dipengaruhi oleh sejumlah
faktor gaya hidup, seperti kelebihan berat badan atau obesitas, riwayat keluarga
dengan riwayat hipertensi, jenis kelamin, konsumsi garam yang tinggi,
merokok, tingkat aktivitas fisik, dan tingkat pengetahuan. Pengetahuan atau
persepsi juga memiliki dampak besar terhadap perilaku seseorang, termasuk
dalam risiko pola hidup tidak sehat pada kalangan remaja (Notoatmodijo,
2012). Rendahnya pengetahuan dalam kalangan petugas kesehatan, pasien, dan
masyarakat umum mengenai hipertensi menjadi penyebab utama kurangnya
pengendalian tekanan darah, terutama di wilayah Asia (Park, 2015).

Karena itu, diperlukan metode yang tepat untuk mencegah terjadinya
komplikasi yang lebih serius akibat penyakit hipertensi (Ricky Zainuddin,
Efektivitas Isometric Handgrip Exercise dalam Menurunkan Tekanan Darah
pada Pasien Hipertensi, 2020). Pengobatan untuk hipertensi dapat dilakukan
dengan atau tanpa penggunaan obat-obatan. Dari segi farmakologi, menurut
dokter Prasna Pramita Sp.pd, penggunaan obat antihipertensi sebaiknya
dilakukan sepanjang hidup untuk menjaga pengendalian tekanan darah yang
optimal. Ketidakrutinan dalam mengonsumsi obat dapat mengakibatkan
pengendalian hipertensi yang tidak efektif (Dwi Budi Prastiani, 2023).
Meskipun obat antihipertensi berguna dalam mengatasi hipertensi, penggunaan
jangka panjang dapat menyebabkan efek samping yang merugikan beberapa
organ tubuh. Oleh karena itu, alternatif terapi diperlukan untuk mengurangi
ketergantungan pada obat dan mempertahankan kualitas hidup pasien
(Ainurrafiqg., 2019).
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Latihan isometrik pegangan adalah latihan yang melibatkan kontraksi otot
lengan bawah dan tangan, menghasilkan perubahan tegangan otot. Latihan ini
dilakukan tanpa pergerakan sendi, dapat dilaksanakan di mana saja, dan tidak
membutuhkan peralatan khusus atau banyak waktu. Oleh karena itu, latihan ini
efektif dan dapat diadopsi oleh berbagai kalangan, dengan gerakan yang mudah
dilakukan dan minimal risiko cedera (Ricky Zainuddin, Efektivitas Isometric
Handgrip Exercise dalam Menurunkan Tekanan Darah pada Pasien Hipertensi,
2020). Latihan ini juga dapat dijadikan sebagai intervensi tambahan bagi
penderita hipertensi, memberikan manfaat tambahan saat digabungkan dengan
pengobatan seperti obat antihipertensi, sehingga pengendalian tekanan darah
menjadi lebih efektif (Putri, 2021).

Latihan isometrik handgrip menyebabkan fokus pada pembuluh darah,
menghasilkan rangsangan iskemik. Stimulasi iskemik ini menyebabkan
peningkatan aliran arteri brakialis untuk mengatasi dampak iskemik pada
pembuluh darah. Ketika tekanan dilepaskan, pembuluh darah di lengan bawah
akan melebar, terutama arteri brakialis, menyebabkan stimulus stres (Dian
Anggri Yanti, 2022). Terapi ini telah terbukti dapat menurunkan tekanan darah
pada penderita hipertensi sekitar 7 mmHg pada tekanan sistolik dan 5 mmHg
pada tekanan diastolik. Latihan ini juga memiliki efek positif terhadap fungsi
endotel dan aktivitas antioksidan (Ricky Zainuddin, Efektivitas Isometric
Handgrip Exercise dalam Menurunkan Tekanan Darah pada Pasien Hipertensi,
2020).

Berdasarkan dokumentasi dan observasi, terlihat peningkatan jumlah
pasien hipertensi di RSUD KRT. Setjonegoro Wonosobo antara tahun 2021
dan 2022. Meskipun demikian, banyak pasien masih mengandalkan obat-
obatan sebagai solusi untuk mengontrol tekanan darah, sementara pengetahuan
tentang manfaat latihan isometrik tangan sebagai alternatif masih kurang. Oleh
karena itu, penelitian mengenai efektivitas latihan isometrik tangan dalam
menurunkan tekanan darah pada pasien hipertensi di RSUD KRT Setjonegoro
Wonosobo menjadi penting. Tujuannya adalah untuk memberikan pemahaman

kepada pasien hipertensi tentang manfaat latihan ini, yang nantinya dapat
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digunakan sebagai materi edukasi berharga (Ricky Zainuddin, Efektivitas
Isometric Handgrip Exercise dalam Menurunkan Tekanan Darah pada Pasien
Hipertensi, 2020).

B. Rumusan Masalah
Rumusan masalah dalam penelitian ini adalah “Bagaimana efektivitas
isometric handgrip exercise dalam menurunkan tekanan darah pasien
hipertensi di RSUD KRT Setjonegoro Wonosobo?”

C. Tujuan Penelitian
1. Tujuan Umum
Tujuan umum dalam penelitian ini adalah untuk mengetahui
efektivitas isometric handgrip exercise dalam menurunkan tekanan darah
pasien hipertensi di RSUD KRT Setjonegoro Wonosobo
2. Tujuan Khusus
a. Untuk mengetahui penurunan tekanan darah  pasien hipertensi
kelompok perlakuan
b. Untuk mengetahui  penurunan tekanan darah pasien hipertensi
kelompok kontrol
c. Untuk mengetahui efektivitas isometric handgrip exercise dalam
menurunkan tekanan darah pasien hipertensi di RSUD KRT
Setjonegoro Wonosobo
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D. Manfaat Penelitian
1. Manfaat Teoritis
Tujuan dari penelitian ini adalah untuk memperluas pemahaman dan
pengetahuan tentang efektivitas isometric handgrip exercise dalam
mengurangi tekanan darah pada pasien hipertensi. Studi ini diharapkan
akan memberikan kontribusi yang berharga bagi ilmu pengetahuan,
khususnya dalam bidang keperawatan, serta dapat menjadi sumber
pengetahuan yang berharga untuk ilmu yang lebih luas.
2. Manfaat Praktis
Penelitian ini diharapkan akan menghasilkan ide-ide yang berharga
yang dapat digunakan sebagai referensi literatur bagi perawat dan
profesional kesehatan lainnya. Literatur ini akan membantu dalam
menyampaikan informasi kepada pasien mengenai manfaat dan efektivitas
latihan isometrik tangan untuk mengurangi tekanan darah pada pasien

hipertensi.
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E. Keaslian Penelitian

Keaslian penelitian ini berdasarkan pada beberapa penelitian terdahulu

yang mempunyai karakteristik yang relatif sama dalam hal tema kajian,

meskipun berbeda dalam hal kriteria subjek, jumlah dan posisi variabel

penelitian atau metode analisis yang digunakan.

Tabel 1.1 Keaslian Penelitian

Persamaan dan

Peneliti Jud_u_l Metc_)qle Hasil Penelitian Perbedaan dengan
Penelitian Penelitian AV
Penelitian ini
(Ema  Sari Pengaruh digunakan adalah  Hasil penelitian ini -
Faridha Penambahan Quasi terdapat pengaruh Persamaan: Terdapat
Zulfa/2019)  Isometric Experimental penambahan variabel independent yang
Handgrip Design, dengan 2 isometric handgrip sama yaitu isometric
Exercise Pada kelompok exercise pada brisk handgrip exercise
Brisk Walking intervensi yaitu walking exercise dan
Exercise kelompok terdapat pengaruh
Terhadap perlakuan. brisk walking
Penurunan Penentuan exercise terhadap
Tekanan Darah populasi penurunan tekanan
Penderita menggunakan darah sebelum dan
Hipertensi sampling sesudah latihan
purposive. Subjek  dengan nilai
penelitian adalah signifikansi (p 0,05).
24 orang. Sampel
dibagi menjadi 2
kelompok.
Kelompok
pertama dengan
penambahan
isometric
handgrip exercise
pada brisk
walking exercise,
sedangkan
kelompok kedua
dengan
pemberian  brisk
walking exercise.
(Devi Pengaruh Brisk Quasi sedangkan pada uji -
Anggraini/2  Walking Experimental beda pengaruh antara
019) Exercise  Dan Design dengan kedua kelompok
Isometric desain penelitian diperoleh nilai
Handgrip berupa Pretest- pvalue 0,047 yang
Exercise Posttest With  berarti terdapat
Terhadap Control  Group perbedaan pengaruh
Peningkatan Design antara kelompok
Kualitas Hidup Teknik perlakuan  dengan
Penderita pengambilan kelompok  kontrol.
Hipertensi sampel yang Kesimpulan ada

digunakan adalah

perbedaan pengaruh
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Persamaan dan

Peneliti PeJnue(IjiltJilan P';/rlleetlci)t?gn Hasil Penelitian Perbeda_a_n de_ngan
Penelitian ini
teknik Purposive antara pemberian
Sampling. Jumlah  brisk walking
sampel sebanyak exercise dengan
30 orang. penambahan
isometric  handgrip
exercise terhdap
kualitas hidup
penderita hipertensi.
(Risca et al, Hubungan Jenis  penelitian Terdapat hubungan
2019) Kepatuhan Diet analitik antara kepatuhan diet
Dengan korelasional dengan tekanan
Tekanan Darah dengan darah pada penderita
Pada Penderita pendekatan case hipertensi
Hipertensi  di  control
Desa
Penanggungan
Kecamatan
Trawas
Kabupaten
Mojokerto.
(Hairunisa, Hubungan Jenis  penelitian Terdapat hubungan
(2014)) Tingkat observasional yang bermakna
Kepatuhan studi  deskriptif antara tingkat
Minum Obat analitik dengan kepatuhan  minum
Dan Diet menggunakan obat dan diet dengan
Dengan desain cross tekanan darah
Tekanan Darah sectional. terkontrol.
Terkontrol Pada
Penderita
Hipertensi
Lansia Di
Wilayah Kerja
Puskesmas
Perumnas |
Kecamatan
Pontianak Barat
(Ricky Efektivitas Metode Berdasarkan  hasil
Zainuddin et Isometric penelitian dengan penelitian,
al., 2020) Handgrip studi literarut menunjukkan bahwa
Exercise dalam latihan Isometric
Menurunkan Handgrip  Exercise
Tekanan Darah terbukti efektif
pada Pasien menurunkan tekanan
Hipertensi darah pada pasien

hipertensi.
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Meskipun telah ada penelitian sebelumnya mengenai penerapan
latihan isometrik tangan dalam mengurangi tekanan darah pada pasien
hipertensi, penelitian yang sedang dilakukan ini memiliki pendekatan yang
berbeda. Keunikan dari penelitian ini terletak pada kelengkapan variabel yang
digunakan serta analisis mendalam yang dilakukan pada masing-masing
variabel tersebut. Peneliti tidak hanya memfokuskan pada pasien sebagai
objek penelitian, melainkan juga memperhatikan aspek lingkungan dan
individu di sekitarnya, termasuk kader dan anggota keluarga. Dengan
demikian, topik penelitian yang dijalankan oleh peneliti ini dapat

dikategorikan sebagai suatu yang orisinal dan baru.
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Lampiran 1.7 Instrumen Penelitian
LEMBAR INFORMASI PENELITIAN (INFORMED)

Kepada Yth.
Saudara/i Pasien
Di RSUD Krt. Setjonegoro

Dengan Hormat

Saya Yang Bertanda Tangan dibawah ini :
Nama : Dika Hartanto

NIM : 202202176

Adalah Mahasiswa Universitas Muhammadiyah Gombong Program Studi S-1
Keperawatan, bermaksud akan melaksanakan penelitian berjudul “Efektifitas
Isometric Handgrip Exercise Dalam Menurunkan Tekanan Darah Pada Pasien
Hipertensi Di Rsud Krt Setjonegoro Kabupaten Wonosobo”. Tujuan penelitian ini
adalah mengetahui efektivitas isometric handgrip exercise dalam menurunkan
tekanan darahpasien hipertensi di RSUD KRT Setjonegoro Wonosobo. Dengan
ketentuan pasien mengidap hipertensi, pasien responden dalam penelitian ini
bersifat sukarela, tidak ada unsur pemaksaan dan tidak akan berpengaruh pada
perlakuan pengobatan yang sebenarnya di rumah sakit. Serta tidak ada sanksi
apapun bagi pasien yang tidak mengikuti. Data yang telah saudara berikan di dalam
lembar persetujuan dan lembar kuisoner, saya akan menjamin kerahasiaannya
sesuai dengan kode etik penelitian.

Sebagai bukti ketersediaan Saudara menjadi respondendalam penelitian ini,
saya mohon ketersediaan Saudara untukmengisi dan menandatangani lembar
persetujuan yang telahdipersiapkan.

Demikian yang dapat saya sampaikan atas partisipasi dan kerjasama saudara,
saya ucapkan terima kasih

Wonosobo, 7 September 2023

Dika Hartanto
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LEMBAR PERSETUJUAN RESPONDEN (CONSENT)

Saya yang bertanda tangan di bawah ini menyatakan bersedia menjadi responden

penelitian yang dilakukan oleh:

Nama : Dika Hartanto

Judul Penelitian : EFEKTIFITAS ISOMETRIC HANDGRIP EXERCISE
DALAM MENURUNKAN TEKANAN DARAH PADA
PASIEN HIPERTENSI DI RSUD KRT SETJONEGORO
KABUPATEN WONOSOBO

Pembimbing : Irmawan Andri N, M.Kep

Saya mengetahui penelitian ini dilakukan denganmemberikan informasi dan
mengisi lembar kuisoner dan dilakukan pemeriksaan tekanan darah.

Saya telah mendapatkan penjelasan dari peneliti bahwa tujuan penelitian ini
adalah untuk mengetahui efektivitas isometric handgrip exercise dalam
menurunkan tekanan darahpasien hipertensi di RSUD KRT Setjonegoro
Wonosobo. Penelitian ini tidak akan berpengaruh pada perlakuan pengobatan yang
sebenarnya di rumah sakit. Serta tidak ada sanksi apapun bagi pasien yang tidak
mengikuti.

Saya mengerti bahwa penelitian ini bersifat sukarela dan identitas saya akan
dirahasiakan oleh peneliti, informasi yang saya berikan hanya akan digunakan
untuk kepentingan penelitian. Apabila ada prosedur penelitian yang tidak saya
ketahui, saya boleh menanyakan kembali kepada peneliti. Dengan demikiansaya
bersedia mengikuti penelitian ini.

Demikianlah surat pernyataan ini saya tanda tangani tanpa ada unsur paksaan
dari pihak manapun.

Wonosobo,...... [oviiiiiinnn, 2023

Responden
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Standar Operasional Prosedur (SOP) Penggunaan Sphygmomanometer
(Alat Pengukur Tekanan Darah)

1. Persiapan:

a. Pastikan sphygmomanometer dalam kondisi baik dan kalibrasi.

b. Persiapkan stetoskop yang bersih dan dalam kondisi baik.

c. Pilih lengan yang tepat untuk pengukuran tekanan darah, biasanya lengan Kiri
adalah pilihan umum.

d. Pastikan pasien duduk atau berbaring dengan nyaman dan tenang.

e. ldentifikasi anggota tubuh yang akan digunakan sebagai referensi untuk
mengukur tekanan darah (biasanya lengan atas).

2. Pemakaian Sphygmomanometer:
a. Tempatkan manset (cuff) sphygmomanometer di lengan pasien. Manset harus
terletak sekitar satu inci di atas siku pasien.
b. Pastikan manset dipasang dengan rapat, tetapi tidak terlalu ketat.
c. Hubungkan tiub udara dari manset ke sphygmomanometer.
d. Pastikan katup pengatur udara pada sphygmomanometer tertutup (ke arah
jarum jam).

3. Pengukuran Tekanan Darah:

a. Buka katup pengatur udara pada sphygmomanometer (ke arah berlawanan
dengan jarum jam) dan pompa udara ke dalam manset hingga tekanan
melebihi tekanan darah diperkirakan pasien.

b. Perlahan-lahan buka katup pengatur udara (ke arah jarum jam) untuk
mengurangi tekanan udara dalam manset secara perlahan.

c. Dengarkan denyut nadi arteri brachialis dengan menggunakan stetoskop di
tempat yang sesuai di lengan atas.

d. Ketika Anda mendengar denyut nadi pertama, catat tekanan pada manometer
sebagai tekanan sistolik.

e. Lanjutkan mengurangkan tekanan udara dalam manset hingga tidak ada suara
denyut nadi lagi ini adalah tekanan diastolik.

4. Pemantauan Akhir:
a. Catat tekanan sistolik dan diastolik yang diukur.
b. Lepaskan manset dari lengan pasien dan pastikan pasien merasa nyaman.

5. Perawatan Alat:
a. Bersihkan sphygmomanometer dan stetoskop setelah digunakan.
b. Pastikan alat tersimpan dengan baik dan dalam kondisi yang baik.

6. Dokumentasi:
a. Catat hasil pengukuran tekanan darah dalam rekam medis pasien.
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Standar Operasional Prosedur (SOP) Melakukan Latihan Isometric
Handgrip

1. Persiapan:
a. Pastikan Anda memiliki alat yang sesuai untuk melakukan latihan isometric
handgrip, seperti alat gripper atau perangkat khusus.
b. Pilih posisi duduk yang nyaman dengan punggung lurus.
c. Pastikan tangan Anda bersih dan kering sebelum memulai latihan.

2. Pengaturan Alat:
a. Setel alat gripper atau perangkat sesuai dengan tingkat ketegangan atau
resistensi yang Anda inginkan. Anda bisa mulai dengan tingkat resistensi
yang lebih rendah dan meningkatkan secara bertahap.

3. Pelaksanaan Latihan:

a. Pegang erat alat gripper atau perangkat dengan satu tangan.

b. Pastikan siku Anda ditekuk pada sudut 90 derajat dan lengan Anda lurus di
depan Anda.

c. Tekan alat tersebut sekuat mungkin selama beberapa detik (biasanya 5-10
detik). Usahakan untuk mengencangkan otot tangan dan lengan secara
maksimal.

d. Setelah menahan tekanan selama beberapa detik, lepaskan perlahan tanpa

melepaskan alat gripper sepenuhnya.

e. Ulangi latihan ini sekitar 5-10 kali untuk satu tangan.

f. Setelah selesai dengan satu tangan, lakukan hal yang sama dengan tangan

yang lain.

4. Pemantauan dan Rekam Hasil:
a. Selama latihan, perhatikan ketegangan otot dan perasaan Anda.
b. Catat hasil latihan, termasuk jumlah pengulangan, resistensi yang digunakan,
dan seberapa lama Anda dapat menahan tekanan.

5. Frekuensi dan Progressi:
a. Latihan isometric handgrip bisa dilakukan beberapa kali seminggu,
tergantung pada tujuan Anda.
b. Secara bertahap, tingkatkan resistensi atau ketegangan alat gripper untuk
meningkatkan kekuatan otot tangan Anda.
c. Pantau perkembangan Anda dari waktu ke waktu dan sesuaikan latihan sesuai
kebutuhan.

6. Pemantauan Medis:

a. Jika Anda memiliki masalah kesehatan tertentu atau cedera sebelumnya,
konsultasikan dengan profesional kesehatan sebelum memulai latihan ini.
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Lampiran 1.8 Hasil Uji Plagiasi

UNIVERSITAS MUHAMMA DIYAH GOM BONG
PERPUSTAKAAN
3. Yos Sudarso No. 461, Telp./Fax. (0287) 472433 GOMBONG, 54412
Website : rmps://Ilbrarv.unimug.o.ac.ld/
E-mail : Iih.unimugu@gmalrl.‘it{l.n‘d o

SURAT PERNYATAAN CEK SIMILARITY/PLAGIASI

Yang bertanda tangan di bawah ini:

Nama : Sawiji, M.Sc
NIK 96009
Jabatan : Kepala UPT Perpustakaan, Multimedia, SIM, dan IT

Menyatakan bahwa karya tulis di bawah ini sudah lolos uji cek similarity/plagiasi:
! L i
Judul :Hubungan antara Pemakaian KB Hormonal dengan Hipertensi di s e

Sugiarti Tempelsari Kalikajar

Nama : Dika Hartanto
NIM : 202202176
Program Studi : S1 Keperawatan
Hasil Cek : 9%
Gombong, 27 Desember 2023
.7 ‘Méngetahui,
Pustakawan Kepala LPT Perpustakaan,'Multimedia, SIM, dan IT
ustakaw :
Auven Pommangone vy s 1P (Sawiji, M.Sc)
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Lampiran 1.9 Lembar Bimbingan

UNIVERSITASMUHAMMADIYAH GOMBONG
FAKULTAS ILMU KESEHATAN

PRODI KEPERAWATAN PROGRAM SARJANA

J1. Yos Sudarso No. 461, Telp. Fax (0286)472433, Gombong 54412

Nama Mahasiswa : Dika Hartanto
Nim 202202176
Pembimbing : Irmawan Andri N, M.Kep
Tanggal : s ngaf.
10-05-2023 Konsul fenomena yang terjadi ditempat kerja kW\._
untuk pengajuan tema dan judul skripsi —
Acc judul
8-06-2023 Bab 1 mengurutkan data angka kejadian dari
WHO, nasional, dan provinsi \\(\/“"
Menggunakan teori masalah-skala data- _—
kronologi-solusi
Lanjut Bab 2
22-06-2023 : 5
Bab 2 di tambahkan Kklasifikasi Hipertensi, \l/\-—
29-07-2023 sistolik, dioastolik d —_—
Mengubah kerangka teori Hipertensi
| 16-08-2023 Bab 3 populasi jumlah pasien selama 3 bulan \\,\,.
/
i Menambahkan range tekanan darah
i
! Menambahkan SOP shygmomamometer raksa,
, Desain penelitian dibuat two group dengan \\/\’-
| 25-08-2023 kelompok control G
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01-09-2023

Mencari teori tentang derajat hepertensi
membuat range tekanan darah untuk hasil ukur

Lanjut turnitin
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Ketua Prodi K
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~
o
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' u\watan Program Sarjana
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\

Septiwi, M Kep_, Sp.KMB., PhD)
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Results

Paired Samples T-Test

Paired Samples T-Test

statistic  df P

Pre Test Sistole Kelompok Perlakuan Post Test Sistole Kelompok Perlakuan Student's t 3106 320 0004
Pre Test Diastole Kelompok Perlakuan  Post Test Diastole Kelompok Perlakuan  Student's t 5155 320 <.001
Pre Test Sistole Kelompok Kontrol Post Test Sistole Kelompok Kontrol Student's t 0.675 320 0505
Pre Test Diastole Kelompok Kontrol Post Test Diastole Kelompok Kontrol Student's t 1.047 320 0303

Note. Hy U poasure 1- Measure 2% 0

Descriptives

Mean Median SD SE

164.1 165 1372 239
157.0 155 1075 187
94.8 95 6.90 1.20
86.2 85 9.52 166
159.2 160 1126 1.96
1584 160 1034 1.80
93.6 90 6.76 1.18
928 90 591 1.03

Pre Test Sistole Kelompok Perlakuan
Post Test Sistole Kelompok Perlakuan
Pre Test Diastole Kelompok Perlakuan
Post Test Diastole Kelompok Perlakuan
Pre Test Sistole Kelompok Kontrol

Post Test Sistole Kelompok Kontrol

Pre Test Diastole Kelompok Kontrol
Post Test Diastole Kelompok Kontrol

sBBLLB8BL | =
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Results

Independent Samples T-Test

Independent Samples T-Test
Statistic df p
Perubahan Sistole Student’s t 2.40% 64.0 0.019
Perubahan Diastole Student's t 4.14% 64.0 <.001

Note. Ha M perlakuan * H Kontrol
2 Levene's test s significant (p < .05), suggesting a violation of the assumption of equal variances

Group Descriptives

Group N Mean Median sD SE

Perubahan Sistole Perlakuan 33 7.12 0.0 1317 229
Kontrol 33 0.848 1.00 7.22 1.258

Perubahan Diastole  Perlakuan 33 8.64 10.0 9.62 1.68
Kontrol 33 0879 1.00 482 0.839
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