
 

  

 

LAMPIRAN 

 

Keaslian Penelitian 

 

Nama  Judul  Desain Variabel  Instrumen  Hasil  

Andrianto 

Tuwaidan 

2021 

Asuhan 

keperawatan 

keluarga 

degan 

hipertensi 

Penilitian 

deskriptif 

analitik 

dengan 

metode 

pendekatan 

cross 

sectional 

Pengetahuan 

keluarga tentang 

hipertensi dan 

mengatasi 

masalah 

hipertensi 

dinkeluarga di 

puskesmas tahun 

2021 

Kuesioner  Pengtahuan 

keluarga tentang 

kejadian 

hipertensi di 

tingkat sosial 

dengan 

pengetahuan 

danperawatan  

keluarga kurang 

dan berpengaruh 

terhadap 

terjadinya 

hipetensi  pada 

lansia usia 60-90 

tahun 

Simanullang 

p,2022 

Pengetahuan 

keluarga 

pada pasien 

dengan terapi 

akupresur di 

puskesmas 

pulo kota 

medan tahun 

2022 

Deskriptif  Pengetahuan 

keluarga tentang 

terapi akupresur 

di puskesmas 

polu kota medan 

tahun 2022 

Kuesioner  Pengetahuan 

keluarga tentang 

hipertensi 

mayoritas 

pengetahuan 

cukup sebanyak 

16 orang dari53 

sasaran 

Niken ayu 

wulandari 

2023 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Asuhan 

keperawatan 

keluarga 

pada lansia 

dengan 

hipertensi di 

wilayah kerja 

puskesmas 

lamaru tahun 

2023 

Deskriptif   Asuhan 

keperawatan 

keluarga lansia 

hipertensi di 

wilayah kerja 

puskesmas 

lamaru tahun 

2023  

Format 

pengkajian 

keluarga 

Melakukan 

kunjungan 

terhadap kelurga 

dengan 

menerapkan 

asuhan 

keperawatan 



 

  

 

SOP TERAPI AKUPRESUR 

 

Standar Operasional Prosedur Terapi Akupresur 

Pengertian Menggunakan teknik penekanan pada titik tertentu untuk 

mengurangi nyeri, meningkatkan relaksasi, mencegah atau 

mengurangi mual. 

Tujuan Tingkat nausea menurun 

Tingkat nyeri menurun 

Kebijakan Diagnosis keperawatan yang membutuhkan tindakan SOP 

Pemberian Akupresur menurut buku SPO Keperawatan (PPNI, 

2021), antara lain: 

1. Nyeri  

2. Pasien Hipertensi 

Pelaksanaan Tahap preinteraksi  

1. Mahasiswa menyiapkan diri  

2. Cek catatan perawatan dan catatan medis klien  

3. Cuci tangan  

4. Menyiapkan alat dan bahan : 

2. Sarung tangan bersih  

3. Tisu  

4. Lotion 

5. Alat bantu akupresur (seperti tongkat/pen akupresur) 

Tahap Orientasi  

1. Beri salam, perkenalkan diri  

2. Tanyakan nama pasien, alamat dan tanggal lahir (cocokkan 

dengan gelang identitas)  

3. Jelaskan prosedur tindakan yang akan dilakukan: tujuan, cara, 

waktu  

4. Tanyakan keluhan klien sebelum melakukan tindakan  

5. Beri kesempatan klien untuk bertanya sebelum kegiatan 

dimulai  

6. Menanyakan persetujuan klien  

7. Menutup sampiran/jaga privacy pasien  

Tahap Kerja  

1. Memakasi sarung tangan, jika perlu 

2. Posisikan pasien sesuai dengan kebutuhan  

3. Anjurkan pasien rileks selama dilakukan akupresur 

4. Tentukan area yang akan dilakukan akupresur 

5. Oleskan lotion secukupnya pada area yang akan dilakukan 

akupresur 

6. Lakukan penekanan pada titik akupresur dengan jari atau alat 

bantu dengan kekuatan tekanan yang memadai 



 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

a. Untuk menguatkan (tonifikasi): Titik akupresur ditekan 

dengan tekanan sedang dan diputar searah jarum jam 

sebanyak 30 kali (10-10-10) 

b. Untuk melemahkan (sedasi): Titik akupresur ditekan 

dengan tekanan sedang hingga kuat dan diputar 

berlawanan arah jarum jam sebanyak >40 kali 

7. Lakukan akupresur 1-2 kali sehari atau sesuai kebutuhan 

8. Hindari pemberian akupresur pada kondisi terlalu 

lapar/kenyang, kehamilan trimester pertama (pada area sekitar 

perut, punggung tangan dan bahu), serta kondisi sangat lemah        

Tahap Terminasi  

1. Rapikan klien dan alat  

2. Mencuci tangan 

3. Beritahu klien bahwa prosedur tindakan telah selesai 

dilkakukan  

4. Beri reinforcement positif kepada klien  

5. Kontrak waktu untuk pertemuan selanjutnya  

Dokumentasi  

Dokumentasikan hasil pemeriksaan dengan tepat:  

1. Respon klien  

2. Tanggal dan waktu pelaksanaan  

Sumber Tim Pokja Pedoman SPO DPP PPNI. 2021. Pedoman Standar 

Prosedur Operasional. Jakarta:Dewan Pengurus Pusat Persatuan 

Perawat Nasional Indonesia 



 

  

 

 

 

 



 

  

 

 
 



 

  

 

 

 

 

PERMOHONAN IJIN PENGAMBILAN DATA AWAL 

Nomor : PP.08.02/1/8467/2024     18 Januari 2024 

Hal : Permohonan Ijin Pengambilan Data Awal 

 

Yth. Kepala PuskesmasWaingapu  

di Tempat 

Sehubungan dengan penulisan Karya Tulis Ilmiah bagi Mahasiswa Prodi D-III 

Keperawatan Waingapu Poltekkes Kemenkes Kupang, maka bersama ini kami mohon 

diberikan ijin pengambilan data awal bagi : 

Nama Peneliti  : Brigita Erni Ina Kii 

NIM   : PO5303203211123 

Jurusan/Prodi  : Prodi D-III Keperawatan Waingapu 

Judul : Terapi Akupresur Dengan Gangguan Pola Tidur Pada Pasien Hipertensi Di 

Wilayah Kerja Puskesmas Waingapu 

Yang dibutuhkan : Jumlah Pasien Hipertensi. 

Demikian permohonan kami, atas perhatian dan kerja samanya diucapkan terima kasih. 

 Direktur Politeknik Kesehatan Kementerian        

  Kesehatan Kupang, 

                       

          Irfan, SKM., M.Kes 

 

 

 

 

 



 

  

 

 

 

 

Nomor :  PP.06.02/F.XXXVII/4268/2024   4 Maret 2024                                                       

Hal : Permohonan Ijin Penelitian 

Yth. Kepala Dinas Penanaman Modal dan Pelayanan  

Terpadu Satu Pintu Provinsi Nusa Tenggara Timur 

di 

Tempat 

 

Dalam rangka penyusunan Karya Tulis Ilmiah bagi Mahasiswa Poltekkes 

Kemenkes Kupang Tahun Akademik 2023/2024, maka mohon kiranya diberikan ijin 

untuk melakukan penelitian bagi mahasiswa : 

Nama Peneliti : Brigita Erni Ina Kii 

NIM  : PO5303203211123 

Jurusan/Prodi : D-III Keperawatan Waingapu 

Judul : Terapi Akupresur Pada Pasien Hipertensi Dengan Masalah                                                                 

Ganggan Pola Tidur Di Wilayah Kerja Puskesmas Waingapu 

Tempat Penelitian : Kecamatan Kota Waingapu, Desa Mbatakapidu   

Demikian permohonan kami, atas perhatian dan kerja samanya diucapkan terima kasih. 

 

Direktur Politeknik Kesehatan Kementerian 

Kesehatan Kupang, 

                                                                                

                    Irfan, SKM., M.Kes 

 

 

 

 

 



 

  

 

 



 

  

 

 

 

                         PEMERINTAH KABUPATEN SUMBA TIMUR 

                  KECAMATAN KOTA WAINGAPU 

              DESA MBATAKAPIDU 

 

 

Surat Keterangan Telah Melakukan Penilitian 
                   Nomor: Mbk.440 / 481 / VIII / 2024 

 

Yang bertanda tangan di bawah ini : 

Nama   :  Yohanis K. Maramba Hamu 

Jabatan   :  Kepala Desa Mbatakapidu 

Alamat   :  Kalihi, Desa Mbatakapidu 

 Dengan ini menerangkan mahasiwa\mahasiswi yang beridentitas di bawah 

ini 

Nama   : Brigita Erni Ina Kii 

Nim   : PO5303203211123 

Tahun Akademik : 2023/2024 

Telah melakukan penilitian di Desa Mbatakapidu mulai hari/tanggal 

Selasa 18 Mei 2024 s/d Sabtu 30 Mei 2024 untuk memperoleh data 

pendukung atau yang di perlukan dalam penilitian tersebut, dengan judul 

”Terapi Akupresur Dengan Gangguan Pola Tidur Pada Pasien 

Hipertensi Di Wilayah Kerja Puskesmas Waingapu” 

 Demikian surat keterangan ini di buat untuk dapat digunakan sebagimana 

mestinya. 

Kalihi 05 Agustus 2024 

                                                                                

 



 

  

 

 



 

  

 

 

 



 

  

 

 

 



 

  

 

 



 

  

 

 

 



 

  

 

 

 

 



 

  

 

 



 

  

 

 


