Lampiran 1. Lembar Informed Consent

INFORMED CONSENT

(Persetujuan Menjadi Responden)

Yang bertanda tangan dibawah ini:

Nama

Umur

Jenis Kelamin

Telah mendapat keterangan secara rinci dan jelas mengenai:

1.

wok »bN

Penelitian yang berjudul “judul Efektivitas Pijat dengan Teknik
Effleurage Terhadap Tingkat Sensitivitas Kaki Pada Pasien DM Tipe
2 Di Puskesmas Sikumana Kota Kupang”.

Perlakuan akan dilakukan pada subjek

Manfaat ikut sebagai subjek penelitian

Risiko bahaya yang akan timbul

Prosedur penelitian yang akan mendapat kesempatan mengajukan
pertanyaan mengenai segala suatu yang berhubungan dengan
penelitian tersebut

Saya memutuskan setuju untuk ikut berpartisipasi pada penelitian

ini secara sukarela tanpa paksaan. Demikian pernyataan ini saya buat

dengan sebenarnya tanpa adanya tekanan dari pihak manapun.

Kupang, 2025

Peneliti Responden

(Anisa Fitriyani) ( )
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Lampiran 2. SOP Pijat Effleurage

POLITEKNIK KESEHATAN KEMENKES KUPANG
PRODI SARJANA TERAPAN KEPERAWATAN

JURUSAN KEPERAWATAN

STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR (SOP)
PIJAT EFFLEURAGE PADA KAKI

PENGERTIAN

Pijat effleurage merupakan teknik pijat yang berasal dari Swedia, menggunakan
telapak tangan dan bantalan-bantalan jari tangan untuk memberikan usapan lembut,
dengan ritme lambat, dan panjang atau gerakan tidak putus-putus (Hasnawati et al.,
2022).

TUJUAN

Teknik pijat effleurage bertujuan untuk (Gusty, 2024):
Meratakan pelumas

Memberikan rasa hangat

Relaksasi

Meningkatkan sirkulasi darah dan limfa

. Mengurangi ketegangan otot dan nyeri

I

INDIKASI

Tekmk pijat effleurage dilakukan ketika seseorang memiliki indikasi seperti
(Ma’rifah et al., 2022):

1. Kelelahan

2. Otot kaku dan nyeri

3. Saraf menegang

4. Otot-otot melemah

KONTRAINDIKASI

Kontraindikasi yang harus dihindari jika ingin melakukan teknik effleurage antara
lain (Ma’rifah et al., 2022):

Ketika terjadi cedera bersifat akut

Demam

Edema

Penyakit kulit

Pengapuran pembuluh darah arteri,

Luka bakar

Patah tulang

ALAT DAN BAHAN

Minyak zaitun
Hand rub
Handuk

el AN PR AR el A

PROSEDUR
PELAKSANAAN

Tahap Pra Interaksi

1. Mencuci tangan

2. Menyiapkan alat dan bahan dengan rapih

Tahap Orientasi

1. Memberikan salam terapeutik dan memperkenalkan diri
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2. Melakukan kontrak dengan pasien: prosedur, tujuan ,waktu dan tempat

3. Memvalidasi kesiapan pasien untuk mengikuti prosedur

Tahap Kerja

Menjaga privasi klien dengan menutup sampiran

Tempatkan handuk dibawah paha dan tumit

Melumuri kedua telapak tangan dengan minyak zaitun sebagai pelumas saat
melakukan pijatan

Mengambil posisi: Posisi pasien berbaring telungkup dengan lengan di samping
tubuh dalam keadaan rileks dan posisi terapis berdiri di samping pasien.
Melakukan teknik pijat effleurage:

1.
2.
3.

a.

Pijat effleurage pada paha bagian belakang:
1) Effleurage menyeluruh dengan dua tangan, dengan:
a) Kedua tangan sejajar, dengan tangan luar berada di depan tangan
dalam dan mulai dengan gerakan dari atas lutut menuju pangkal paha.
b) Setelah mencapai pangkal paha, tangan luar bergerak ke arah panggul,
diikuti dengan gerakan melingkar dari jari-jari tangan sebelum
kembali ke posisi awal dengan tekanan ringan selama 5 kali dengan
durasi 1 menit.

Gambar 2.1 Teknik pijat effleurage pada paha belakang dengan kedua tangan
2) Effleurage pada bagian dalam paha dengan tangan dalam:
a) Tangan luar terapis memegang panggul pasien, sementara telapak
tangan dalam berada di sisi dalam paha.
b) Gerakan dimulai dari atas lutut menuju pangkal paha.
c) Saat mencapai pangkal paha, jari-jari tangan dalam bergerak ke luar
dan melanjutkan ke arah panggul, kemudian kembali ke posisi semula,
tekanan ringan dilakukan sebanyak 5 kali dengan durasi 1-2 menit.

Gambar 2.2 Teknik pijat effleurage pada paha belakang bagian dalam
3) Effleurage pada sisi luar paha dengan tangan luar:
a) Gerakan dimulai dari atas lutut menuju panggul.
b) Setelah mencapai panggul, tangan kembali ke posisi awal tekanan

94




sedang. Dilakukan 3- 5 kali dengan durasi 1-2 menit

Gambar 2.3 Teknik pijat effleurage pada paha belakang bagian luar
b. Teknik pijat effleurage pada paha bagian depan

1) Teknik pijat effleurage menyeluruh menggunakan kedua tangan:

a) Kedua tangan berhimpit, dengan tangan luar berada di depan tangan
dalam.
b) Gerakan dimulai dari atas lutut menuju pangkal paha.

2) Setelah mencapai pangkal paha, tangan luar bergerak ke arah panggul,
sementara jari-jari tangan mengikuti arah gerakan tangan luar sebelum
kembali ke posisi awal tekanan sedang. Dilakukan 3- 5 kali dengan durasi
1-2 menit

Gambar 2.4 Teknik pijat effleurage pada paha depan dengan kedua tangan
3) Effleurage pada paha bagian dalam dengan tangan dalam:

a) Tangan luar terapis memegang pinggul pasien, sedangkan telapak
tangan dalam berada di bagian dalam paha.

b) Gerakan dimulai dari atas lutut menuju pangkal paha. Saat mencapai
pangkal paha, jari-jari tangan dalam bergerak ke luar dan melanjutkan
ke panggul, lalu kembali ke posisi semula tekanan ringan. Dilakukan
3- 5 kali dengan durasi 1-2 menit

Gambar 2.5 Teknik pijat effleurage pada paha depan bagian dalam
4) Effleurage pada sisi luar paha dengan tangan luar:
Gerakan dimulai dari atas lutut menuju panggul. Setelah mencapai
panggul, tangan kembali ke posisi awal tekanan ringan. Dilakukan 3- 5
kali dengan durasi 1-2 menit.

95




C.

|
Gambar 2.6 Teknik pijat effleurage pada paha depan bagian luar

Teknik pijat effleurage pada betis bagian belakang

Gerakan pijatan dilakukan dengan mendorong ke atas, dimulai dari pangkal
tendon achilles atau tumit hingga mencapai bagian belakang sendi lutut.
Setelah mencapai titik tersebut, tangan kembali ke posisi awal dengan
gerakan ke bawah tekanan sedang. Terdapat empat jenis teknik pijat
effleurage pada betis bagian belakang, antara lain:

1) Menggunakan dua tangan dalam posisi vertikal, sejajar dengan arah depan

dan belakang betis. Dilakukan 3- 5 kali dengan durasi 1 menit

Gambar 2.7 Teknik pijat effleurage pada betis belakang dengan kedua
tangan
2) Dua tangan terbuka dengan telapak tangan bersebelahan, ibu jari berada di
samping tendon achilles. Dilakukan 3- 5 kali dengan durasi 1 menit

Gambar 2.8 Teknik pijat effleurage pada betis belakang
3) Satu tangan melakukan pijatan dari bagian dalam betis. Dilakukan 3- 5
kali dengan durasi 1 menit

Gambar 2.9 Teknik pijat effleurage pada betis belakang
4) Satu tangan melakukan pijatan dari bagian luar betis. Dilakukan 3- 5 kali
dengan durasi 1 menit
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Gambar 2.10 Teknik pijat effleurage pada betis belakang
d. Teknik pijat effleurage pada betis bagian depan
1) Menggunakan dua tangan dalam posisi berhimpit depan dan belakang:
a) Gerakan dilakukan mulai dari pergelangan kaki menuju ke daerah
lutut.
b) Manipulasi dilakukan di sisi tulang tibia, dengan ibu jari berada di
samping tibia dan jari lainnya di betis. Dilakukan 3- 5 kali dengan

durasi 1-2 menit dengan tekanan ringan
.

Gambar 2.11 Teknik pijat effleurage pada betis depan dengan kedua tangan
2) Menggunakan kedua ibu jari:
a) Ibu jari diletakkan berdampingan di atas tulang tibia.
b) Gerakan Effleurage dilakukan ke arah lutut Dilakukan 3- 5 kali

dengan durasi 1-2 menit dengan tekanan sedang.

Gambar 2.12 Teknik pijat effleurage pada betis depan
3) Effleurage pada otot betis bagian luar:
Gerakan dilakukan dari bagian bawah menuju lutut. Dilakukan 3- 5 kali
dengan durasi 1-2 menit dengan tekanam ringan.

Gambar 2.13 Teknik pijat effleurage pada betis depan
4) Effleurage dari sisi dalam otot betis dari bawah kearah atas menuju lutut
menggunakan satu tangan Dilakukan 3- 5 kali dengan durasi 1-2 menit
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dengan tekanan sedang.

Gambar 2.14 Teknik pijat effleurage pada betis depan
Pijatan pada telapak kaki
Pertama-tama teknik effleurage dilakukan dengan menggerakkan tangan dari
ujung telapak kaki (dekat jari kaki) menuju tumit. Berikut ini merupakan tata

caranya:
1) Menggosok menggunakan telapak tangan terbuka
Gerakan menggosok dilakukan dengan seluruh permukaan telapak tangan,
dimulai dari ujung jari kaki menuju ke tumit. Dilakukan 3- 5 kali dengan
durasi 1-2 menit dengan tekanan sedang.

Gambar 2.15 Teknik pijat effleurage pada telapak kaki
2) Gerakan memeras disekitar tendon achilles

a) Setelah mencapai tumit, ujung jari tangan berada di sekitar tendon
achilles.

b) Telapak tangan terus melakukan gerakan menggosok dengan pola
menyerupai gerakan memeras.

c) Setelah itu, tangan kembali ke posisi awal dengan tetap menyentuh
telapak kaki. Dilakukan 3- 5 kali dengan durasi 1-2 menit dengan
tekanan sedang.

Gambar 2.16 Teknik pijat effleurage pada telapak kaki
Teknik pijat effleurage pada punggung kaki
a. Gerakan Awal:
1) Menggunakan telapak tangan terbuka, lakukan gerakan menggosok
dengan seluruh telapak tangan.
2) Pijatan dimulai dari ujung punggung kaki (dekat jari kaki) dan
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bergerak menuju pergelangan kaki atau mata kaki.
3) Ujung jari tangan memimpin gerakan ke arah punggung kaki sampai
mata kaki, kemudian kembali ke posisi awal dengan tetap menyentuh

kulit secara lembut. Dilakukan 3- 5 kali dengan durasi 1-2 menit
dengan tekanan ringan.

Gambar 2.17 Teknik pijat effleurage pada punggung kaki
b. Gerakan lanjutan:
Pijatan dilakukan dari punggung kaki menuju pangkal mata kaki.
Menggunakan kedua telapak tangan dan seluruh jari, sementara kedua ibu
jari ditempatkan di telapak kaki. Dilakukan 3- 5 kali dengan durasi 1-2
menit dengan tekanan sedang

Gambar 2.18 Teknik pijat effleurage pada punggung kaki

Setelah selesai melakukan pijat, segera rapihkan pasien dan bersihkan minyak
menggunakan handuk.

Tahap Terminasi

1. Simpulkan hasil kegiatan

2. Evaluasi respon pasien

3. Lakukan kontrak untuk kegiatan selanjutnya

Tahap Dokumentasi

1. Nama & umur pasien atau nama & alamat pasien

2. Tindakan keperawatan yang dilakukan dan respon klien

3. [Evaluasi hasil tindakan/temuan saat melakukan tindakan

4. Tanggal dan jam pelaksanaan serta nama dan tanda tangan terapi

SUMBER

(Gusty, 2024; Hasnawati et al., 2022; Ma’rifah et al., 2022)
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Lampiran 3 . SOP Monofilament Test

POLITEKNIK KESEHATAN KEMENKES KUPANG
PRODI SARJANA TERAPAN KEPERAWATAN
JURUSAN KEPERAWATAN

STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR (SOP)

MONOFILAMENT TEST 10g
PENGERTIAN Monofilament test atau yang sering disebut sebagai The Semmes-
Weinstein Monofilament (SWM) adalah pengujian atau tes klinis yang
mengukur respon terhadap penurunan sensasi rasa yang menunjukkan
kehilangan sensasi perlindungan terutama dikaki (Nusdin, 2023) .
TUJUAN Tujuan dilakukannya pemeriksaan monofilamen test adalah untuk
mengetahui adanya penurunan sensasi rasa pada telapak kaki penderita
diabetes melitus sebagai tanda awal berkembangnya neuropati perifer
yang dapat menyebabkan ulkus kaki dan amputasi (Nusdin, 2023).
ALAT DAN BAHAN | 1. Alat monofilament 10g
2. Handrub
3. Sarung tangan
4. Lembar observasi pemeriksaan kaki
5. Alat tulis
PROSEDUR A. Fase Pra Interaksi
PELAKSANAAN 1. Baca catatan keperawatan atau catatan medis serta SOP
pemeriksaan monofilament test
2. Tentukan tindakan keperawatan yang akan dilakukan
3. Persiapkan alat berupa Monofilamen Semmes- Weinstein 10g, hand
rub dan handscoen.
B. Fase Orientasi
1. Ucapkan salam dan perkenalkan diri
2. Klarifikasi nama dan umur pasien atau nama dan alamat pasien
3. Jelaskan tujuan dan prosedur tindakan yang akan dilakukan kepada
pasien/keluarga
4. Kontrak waktu
5. Beri kesempatan pasien untuk bertanya
6. Minta persetujuan klien/keluarga
7. Dekatkan alat
8. Jaga privasi pasien, tutup tirai/pintu
C. Fase Kerja
1. Cuci tangan (Lakukan gerakan 6 langkah cuci tangan dengan

menggunakan hand rub)
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. Tunjukkan Monofilament Semmes-Weinstein 10 g pada pasien

Sentuhkan monofilament pada dahi atau sternum hingga

monofilament menekuk dan jelaskan bahwa sensasi tersebut

mungkin terasa saat tes selanjutnya, ini bertujuan bagi pasien untuk

mengenali sensasi rasa dari sentuhan monofilament sebelum

dilakukan pemeriksaan pada kaki.

. Instruksikan pasien mengatakan "Iya'" jika merasakan stimulus

sama seperti yang dirasakan di dahi. Jika stimulus dirasakan tetapi

tidak sekuat rasa saat tes di dahi, instruksikan pasien mengatakan

"Iya, tapi berkurang" Dan jika tidak merasakan sensasi

mengatakan tidak terasa”.

. Atur posisi yang nyaman, berbaring atau duduk dengan telapak

kaki datar.

. Anjurkan pasien menutup mata menggunakan penutup mata.

. Lakukan pemeriksaan monofilament test dengan cara:

a. Sentuhkan monofilament pada bagian dorsal dari ibu jari kaki,
bagian proksimal kuku kaki.

b. Gunakan gerakan lembut di kulit

Tekan monofilament 1 detik hingga menekuk dan angkat

13

d. Minta pasien mengidentifikasi sensasi yang dirasakan sesuai
step 4

Gambar. 1 Alat Monofilament Test 10g

8. Sentuhkan ujung monofilament pada 4 titik di masing-masing kaki

kanan dan kaki kiri dengan posisi monofilament tegak lurus dengan
telapak kaki seperti pada gambar di bawah ini :
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Gambar. 2 Titik Pemeriksaan Monofilament Test
(British Columbia Provincial Nursing Skin & Wound Committee,
2022)

9. Tekan monofilament hingga menekuk
10. Tahan monofilament 1 detik
11. Lakukan pemeriksaan pada setiap titik secara acak
12. Angkat monofilament dari kulit. Jangan menggosok atau

menggeser monofilament pada kulit.
13. Observasi keadaan pasien
14. Bereskan alat
15. Cuci tangan setelah tindakan (lakukan gerakan 6 langkah cuci

tangan dengan menggunakan hand rub).
Interpretasi Hasil Pemeriksaan Monofilament Test

Penilaian berdasarkan 8 titik pada telapak kaki yang diperiksa.
Untuk setiap titik, berikan skor sesuai dengan nilai di tabel 2.1, setelah
semua titik diperiksa, maka jumlahkan hasil penilaian dari 8 titik
tersebut. Hasil akhir dari pemeriksaan monofilament 10g dapat dilihat
dari tabel 2.1 (Nusdin, 2023).
Tabel 2.1 Penilaian Pada Setiap Titik Yang Diperiksa
Nilai Keterangan

1 | Jika tekanan terasa dan dipresepsikan normal

0 | Tekanan tidak terasa

Setelah semua titik diperiksa, maka jumlahkan hasil penilaian dari
8 titik tersebut. Hasil akhir dari pemeriksaan monofilament 10g dapat
dilihat dari tabel 2.2 (Nusdin, 2023).
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Tabel 2.2 Interpretasi hasil pemeriksaan

Nilai Keterangan

0-3 | Telah terjadi neuropati

4-5 | Resiko tinggi terjadi neuropati dalam 4 tahun kedepan

6-8 | Risiko rendah terjadi neuropati dalam 4 tahun kedepan

b =g

el el IS

5.

. Fase Terminasi

Simpulkan hasil kegiatan

Evaluasi respon pasien

Evaluasi hasil pemeriksaan monofilament

Berikan pendidikan kesehatan terkait hasil pemeriksaan
monofilament dan cara pencegahan neuropati perifer dan ulkus kaki
Lakukan kontrak untuk kegiatan selanjutnya

. Fase Dokumentasi

Nama & umur pasien atau nama & alamat pasien

Diagnosis keperawatan

Tindakan keperawatan yang dilakukan dan respon klien

Evaluasi hasil tindakan/temuan saat melakukan tindakan:

a. Hasil pemeriksaan monofilament

b. Pengetahuan pasien tentang hasil tes monofilament

c. Pengetahuan cara pencegahan neuropati dan ulkus kaki

Tanggal dan jam pelaksanaan serta nama dan tanda tangan perawat.

SUMBER

(British Columbia Provincial Nursing Skin & Wound Committee,
2022; Nusdin, 2023)
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Lampiran 4. Lembar Observasi

LEMBAR OBSERVASI
PEMERIKSAAN SENSITIVITAS KAKI
Monofilament Testing | No Responden
For Loss Of Protective | Nama
Sensation Worksheet | \, Telepon
Alamat
Umur

Jenis Kelamin

Perkerjaan :

Pendidikan Terakhir :

Lama menderita DM

tipe 2 : [ ] <Itahun
[ ] 1-5 tahun
[ 1> 6 tahun

Lampiran 4: Lembar Observasi untuk Pengujian Monofilament
Uji 8 lokasi dengan menggunakan monofilament 10g.
Dokumentasikan setiap titik yang dirasakan oleh klien sebagai Y atau N.

MINGGUKE 1
Pertemuan Pertama
Tanggal/Jam
Pre Test :
Kaki Kiri Kaki Kanan
Titik | Respon Klien Tidak Berlaku Titik | Respon Klien | Tidak Berlaku
Yes/Ya (Y) atau X) Yes/Ya (Y) atau X)
Not/Tidak (N) Not/ Tidak (N)

1. 1.

2. 2.

3. 3.

4. 4,

Score / Score /
Felt / Tasted Felt / Tasted
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Tanggal/Jam

Post Test :
Kaki Kiri Kaki Kanan
Titik | Respon Klien Tidak Berlaku Titik | Respon Klien | Tidak Berlaku
Yes/Ya (Y) atau X) Yes/Ya (Y) atau X)
Not/Tidak (N) Not/ Tidak (N)
1. 1.
2. 2.
3. 3.
4. 4.
Score / Score /
Felt / Tasted Felt / Tasted
Pertemuan Kedua
Tanggal/Jam
Pre Test :
Kaki Kiri Kaki Kanan
Titik | Respon Klien Tidak Berlaku Titik | Respon Klien | Tidak Berlaku
Yes/Ya (Y) atau X) Yes/Ya (Y) atau (X)
Not/Tidak (N) Not/ Tidak (N)
1. 1.
2. 2.
3. 3.
4. 4,
Score / Score /
Felt / Tasted Felt / Tasted
Tanggal/Jam:
Post Test:
Kaki Kiri Kaki Kanan
Titik | Respon Klien Tidak Berlaku Titik | Respon Klien | Tidak Berlaku
Yes/Ya (Y) atau X) Yes/Ya (Y) atau X)
Not/Tidak (N) Not/ Tidak (N)
1. 1.
2. 2.
3. 3.
4. 4.
Score / Score /

Felt / Tasted

Felt / Tasted
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MINGGU KE 2
Pertemuan Ketiga

Tanggal/Jam
Pre Test :
Kaki Kiri Kaki Kanan
Titik Respon Klien Tidak Berlaku Titik | Respon Klien | Tidak Berlaku
Yes/Ya (Y) atau X) Yes/Ya (Y) atau X)
Not/Tidak (N) Not/ Tidak (N)
1. 1.
2. 2.
3. 3.
4. 4.
Score / Score /
Felt / Tasted Felt / Tasted
Tanggal/Jam
Post Test :
Kaki Kiri Kaki Kanan
Titik Respon Klien Tidak Berlaku Titik | Respon Klien | Tidak Berlaku
Yes/Ya (Y) atau X) Yes/Ya (Y) atau X)
Not/Tidak (N) Not/ Tidak (N)
1. 1.
2. 2.
3. 3.
4. 4,
Score / Score /
Felt / Tasted Felt / Tasted
Pertemuan Keempat
Tanggal/Jam
Pre Test :
Kaki Kiri Kaki Kanan
Titik Respon Klien Tidak Berlaku Titik | Respon Klien | Tidak Berlaku
Yes/Ya (Y) atau (X) Yes/Ya (Y) atau X)
Not/Tidak (N) Not/ Tidak (N)
1. 1.
2. 2.
3. 3.
4. 4.
Score / Score /

Felt / Tasted

Felt / Tasted
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Tanggal/Jam

Post Test :
Kaki Kiri Kaki Kanan
Titik Respon Klien Tidak Berlaku Titik | Respon Klien | Tidak Berlaku
Yes/Ya (Y) atau X) Yes/Ya (Y) atau X)
Not/Tidak (N) Not/ Tidak (N)
1 1
2 2
3 3
4 4.
Score / Score /
Felt / Tasted Felt / Tasted
. (B e (R e B
SEarl T (%

A\ a) A

. U

Matatarnnt N ek
- f

o 9 oo et
Gambar. 1 Titik uji monofilament 10g
(British Columbia Provincial Nursing Skin & Wound Committee, 2022)
Keterangan:

1. Aspek plantar pada jempol kaki pertama (jempol kaki)

2. Aspek plantar dari kepala metatarsal pertama

3. Aspek plantar dari kepala metatarsal ketiga

4. Aspek plantar dari kepala metatarsal kelima

107




Lampiran 5. Bukti Dokumentasi Penelitian

Dokumentasi Penelitian pada Kelompok Intervensi

Pertemuan pertama

Gambar 2. Melakukan Pretest Mnoﬁlament
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Gambar ‘3. Pefnberian Pijat Effleurage

Pertemuan kedua

a2

Gambar 4. Melakukan Pre-Post Test Monofilament

B
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Pertemuan ketiga

4

110




Pertemuan keempat

- ““‘uﬂ_ _—

Gambar 8. Melakukan Pre-Post Test Monofilament

- i

1an

Pijat EﬁZéufage

Gambar 9. Pember
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Dokumentasi Penelitian pada Kelompok Kontrol

Pertemuan
Pertama
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Pertemuan Kedua

Gambar 12. Kegiatan Senam Prolanis pada Kelompok Kontrol
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Gambar 13. Pengisian Informed Consent dan Pre Test
Monofilament
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Lampiran 6. Bukti Bimbingan Skripsi

g

Kementerian Kesehatan

ng

‘ Ke m e n kes ‘8 ;om m A I‘allo, Liliba. Oebobo.

Kupang. Nusa Tenggara Timur a5
& (0380) 8800256
@ https//pohtekkeskupang.ac.id

LEMBAR KONSULTASI

BIMBINGAN PROPOSAL SKRIPSI MAHASISWA

Nama Mahasiswa : Anisa Fitriyani
Nim : PO.5303209211424
Nama Pembimbing I : Yoani M. V. B Aty., Skep., Ns M, Kep
No | Hari/Tanggal Rekomendasi Pembimbing Paraf Pembimbing |
L |senin, Mgleeulcon \conrulbax Loporon
\“, Juk 202¢ Serp i don a8 |-

Ukah femua \cate propesal me-jal
Slertpa pade kata pengantar
Rrbaret penuugan NOrng aech
Se\ah ,

perbai \cerongea teon, vota
mq_nuhav gtfbong ,an A”‘T‘*S‘
TU)UM thueue empat 2.J'¢ s Onauep
PerbeDacn Fobung paSo Onoliers
Pergaruvh

‘Metod e penciikon paSe bab © d¢
Rer'oantlee

rMogukon Qloran Mefgglnokan
tNemyote aubun St Plat @FF-
levroge ‘,,9., \ov\sﬁn‘\ penelan

Uit Normolar qu Morulcon e
ab T Aroltga dopa

Meslean Podl Upx Yurnilp
Macueon Naml ug ehie

Rerboiv bok 4 Hasl #0n pumiochens

N

115



Perbav panuncan yang manl Ami
ta‘ut v.a. Corai b rotie ampai
Yemboharon

- Sapu Poragrof r-L kata 9o

- Jelarkan nial yang fertingg: sv~
- ¥anope NUay O RYBe Uk ud)eoxon
thn ~Onn Wikney haninga ()
v horus iljc.\nﬂ‘qx, erienye (&3]
torena pPerubohothnya ¥e kFanaen
-P‘ge A‘Pfﬂh‘“ haary W ot
W, ditertms don Ho dikoigle

- Petnbohoran torantertshk yang—
diprcoh per point, Gobung e buot
Rer peregrof.
-\ecta Loydasorken UM Penalk
Al\\a‘wr Nengsung se(pe PP opre
.';:c. 2 harur (gecp teort tentons
erg\evrage
L (Ju'bau:? penyusunan \calmal P
Aralies Pargorus .
‘?a\camo\ﬂgb&bo%ré-ruur
fembolhagon . Minma, Y- Jurnag
- ronn Whithay butaem oL ek nitey
Pre port dopt Pecrier faja
. ceeimpuion diperetng ey loge Corem
Juge diwhglar | hat foja.
Dokumenteft Yordh Semueonya per
[ &0&0' wutes [ Peranuon ‘J“'h""“f
wajon respenden.

: Pembimbing
Mengetahui
Ketua PX’ Studi
Yoani M. V.B Aty., Skep., Ns M, Kep Yoani M. V.B Aty., Skep., Ns M, Kep

197908052001122001 197908052001122001

116



2. uwvat, = LomMpirn buek Uy eny , Uy Tor
16 Jukt 200 [ NhHn bab Y-, don furpp Cues

fenelthan  don puskermar Som

na

- elegkon ore F_m,uhanw.c‘"

membaga rquv\ dﬂw a “ﬂ

- Lonjutin ke pomimmising 2

L Aes Cerpa olth fembimiing [

L

Mengetahui bimbing
WWX"Wi
_ Yoani M. V. B Aty., SKep., Ns M, Kep
Youri M. V. B Aty Skep, NaM. K<P 197908052001122001

197908052001 122001

117



Kementerian Kesehatan

' . TR
"\ Kemenkes ;.o

£ Jalan Piet A. Tallo, Liliba, Oebobo,

Kupang. Nusa Tenggara Timur 85111
& (0380) 8800256
B https//poltekkeskupang ac.id

LEMBAR KONSULTASI
BIMBINGAN PROPOSAL SKRIPSI MAHASISWA

Nama Mahasiswa : Anisa Fitriyani

Nim : PO.5303209211424

Nama Pembimbing [ : Dominggos Gonsalves., S.Kep.,Ns MSc
No Hari/Tanggal | Rekomendasi Pembimbi Paraf Pembimbing |
Lo Bumak, 7 FoMeatcueon konsmutian Loporan Stripey

\8 Jut 20as | Boe I-S, .

- Memprbaiies Penuvlizan o baum, —@;\‘/
raptw |, Perboane: 4abel ,&:‘5
Muetorcleon dengan berar peSa Lok
4 Yoen

- Qato wenon irt d'?ukakm.\

- Skeor mb'\ofi lewen ¢ forear Opa

- ©Pijor A‘\q\"u\w'\ P-Q-e ?UO-Mruo

jueclean Olason U Chefo,

gt?.r!ﬂ O?a (

= i T Poral U opa fon exdda U Staks
a1 Juu avas \'\V- Mo ¢
Leng\eap; Lo pf ran

L"“ﬂ“"P‘ Tot-o d)lum._.“,q"

"

1

£
Q
4
;

2. |Sdawg,
Q2 Juu 2Qor

\
>
e

¥

g
£
(o
20

118



Salos,

202r
| Melamguikon Mengurur furd lcenyakad
ugan Skrpa i S%/b‘/

) - A
Ketua Studi g

Yoani M. V. B . Skep., Ns M, Kep Dominggos " S.Kep.,Ns MSc
197908052001122001 197108061992031002

119



Lampiran 7. Surat Pengajuan Judul

' . Kementerian Kesehatan
V-

'8’*‘% Kemenkes

£ Jalan Piet A. Tallo, Liliba, Oebobo,

Kupang, Nusa Tenggara Timur 851
@ (0380) 8200256

@ hl(ps://pol!ckkukupanga:.ld

PENGAJUAN JUDUL SKRIPS]

Nama : Anisa Fitriyani
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PP.08.02/F XXX.20/0131/2025 Februari 2025 Hal
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Kepada
Nama . Anisa Fitriyani
NIM : PO 5303209211424
Jurusan/Prodi : Keperawatan
Instansi/Lembaga : Politeknik Kesehatan Kementerian Kesehatan Kupang
Judul Penelitian : Efekiifitas Pijat dengan Teknik Effleurage Terhadap
Sirkulasi pada Pasien Diabetes Melitus Tipe 2 di
Puskesmas Sikumana
Waktu : Februari 2025
Lokasi : UPTD. Puskesmas Sikumana

Demikian lzin pengambilan data ini dibuat untuk dipergunakan sebagaimana
mestinya.

_~——Kupang, 10 Februari 2025
"="an.KEPALA DINAS KESEHATAN
7~ - KOTA KUPANG
P15 Pit.Sexretarls

2R Pembina
NIP. 19691227 199303 1 007

Tembusan : disampaikan dengan hormat kepada :
1. Kepala UPTD. Puskesmas Sikumana di Tempat; '
2. Direktur Politeknik Kesehatan Kementerian Kesehatan Kupang di Tempat.
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MEMBERI 1ZIN

Kepada :

Nama : Anisa Fitriyani

NIM : POS5303209211424

Jurusan/Prodi : Keperawatan / PPN Tahap Akademik

InstansiLembaga : Politeknik Kesehatan Kementerian Kesehatan Kupang

Judul Penelitian : “Efeklivitas Pijat dengan Teknik Effleurage Terhadap
Tingkat Sensitivitas Kaki Pada Pasien Diabetes Melitus
Tipe 2 di Puskesmas Sikumana Kota Kupang”

Wakiu t Juni - Juli 2025

Lokasi ¢ UPTD. Puskesmas Sikumana

Demikian lzin Penelitian ini dibuat untuk dipergunakan sebagaimana mestinya.

ang, 20 Juni 2025
P4 DINAS KESEHATAN

49691227 199303 1 007

Tembusan : disampaikan dengan hormat kepada :
1. Kepala UPTD. Puskesmas Sikumana di Tempat. — :
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DINAS KESEHATAN KOTA KUPANG

, UPTD PUSKESMAS SIKUMANA

UL Qebonik | No. 4 Sikumana, Kupang. TELP. (0380) 820591
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SURAT KETERANGAN
Nomor * B- 3t /PUSK.SMN 400.7.22 1/VII/2025

Yang bertanda tangan di bawah int

Nama : dr.Maria V.lvonny.D.Ray,M.Kes

NiP : 19770323 201101 2 007
Pangkat'Golongan :Penata Tk. 1/1ll d

Jabatan : Kepala UPTD Puskesmas Sikumana
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Nama : Anisa Fitriyani

NIM : PO5303209211424

Pekerjaan : Mahasiswa

Jurusan / Prodi : Keperawatan / Pendidikan Profesi Ners
Universitas : Politeknik Kesehatan Kemenkes Kupang

Bahwa yang bersangkutan telah melakukan Penelitian di wilayah kerja
UPTD. Puskesmas Sikumana dari tanggal 30 Juni 2025 s/d 12 Juli 2025 dengan
Judul:
“EFEKTIVITAS PIJAT DENGAN TEKNIK EFFLEURAGE TERHADAP
TINGKAT SENSITIVITAS KAKI PADA PASIEN DIABETES MELITUS TIPE 2 DI
PUDKESMAS SIKUMANA KOTA KUPANG ”

Yemikian surat keterangan ini dibuat untuk dipergunakan sebagaimana mestinya.
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Lampiran 11. Surat Keterangan Layak Etik

KETERANGAN LAYAK ETIK
DESCRIPTION OF ETHICAL EXEMPTION
"ETHICAL EXEMPTION"
No.LB.02.03/1/0220/2025
Protokol penelitian versi 1 yang diusulkan oleh -
The research protocol proposed by
Peneliti utama : Anisa Fitriyani
Principal In Investigator
Nama Institusi : Politeknik Kesehatan Kementerian
Keschatan K
Name of the Institution "
Dengan judul:

Title

"Efektivitas Pljat dengan Teknik EfMieurage terhadsp Tingkat Sensiivitas Kaki pada Pasien Diabetes Melitus Tipe 2 di
% Sikumana Kota Kupang”

"The Effectiveness of Massage with Effleurage Technique on Foot Sensitivity Levels in Type 2 Diabetes Mellitus Patients at the
Sikumana Health Center, Kupang City”

Dinyatakan layak etik sesuai 7 (tujuh) Standar WO 2011, yaitu 1) Nilai Sosial, 2) Nilai Ilmiak, 3) Pemerataan Beban dan
Manfaat, 4) Risiko, 5) Bujukan/Fksploitasi, 6) Kerahasizan dan Privacy, dan 7) Persctujuan Setelah Penjelasan, yang merujuk
pada Pedoman CIOMS 2016. Hal ini sepetti yang ditunjukkan oleh terpenuhinya indikator setiap standar.

Declared 1o be ethically appropriate in accordance 10 7 (seven) WHO 2011 Standards, 1) Social Values, 2) Scientific Values,
3) Equitable Assessment and Benefits, 4) Risks, §) Peryuasion/Exploitation, 6) Confidentiality and Privacy, and 7) Informed
Concent, referring to the 2016 CIOMS Guidelines. This is as indicated by the fulfillment of the indicators of ecch standard.
Pemnyataan Laik Etik ini berlaku selama kurun waktu tanggal 10 Juli 2025 sampai dengan tanggal 10 Joli 2026,

This declaration of ethics applies during the period July 10, 2025 unzil July 10, 2026,

July 10, 2025
Chairperson,

Dr. Yuanita Clara Luhi Rogaleli, S.Si, MKes
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SURAT KETERANGAN HASIL CEK PLAGIASI
Dengan inj menerangkan bahwa

Nama : Anisa Fitriyani
Nomor Induk Mahasiswa @ P0O5303209211424
Dosen Pembimbing

1. Pembimbing Utama: Ns.Yoani M.V.B. Aty.,S.Kep.,M.Kep
2. Pembimbing Pendamping: Dominggos Gonsalves.,S.Kep.,Ns.,MSc

Penguji : Maria Agustina Making.,S.Kep.,Ns.,M.Kep
Jurusan : Keperawatan
Judul Karya Iimiah : Efektivitas Pijat dengan Teknik Effleurage terhadap Tingkat

Sensitivitas Kaki pada Pasien Diabetes Melitus Tipe 2 di Puskesmas Sikumana Kota Kupang.
Laporan Tugas Akhir yang bersangkutan di atas telah melalui proses cek plagiasi menggunakan
Strike Plagiarism dengan hasil kemiripan (similarity) sebesar 20,65%. Demikian surat
keterangan ini dibuat agar dapat dipergunakan sebagaimana mestinya.
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1EM
2P
3MW
4Ys
6/MOEM
7uo
BIAL
9PR
10/5K
1pD
12NKO
1310
13PR
15A5A
16G0K
17|5APH
18DM
19 NNU
0LK
AR
22 MA
23 6ITE
4NN
55
26 5ESH
21 BDB
28D5D
29DP3
30Y3
315AN
325D
33N
341
5|F.B

1 |61Tahun
2 62tahun
3 63 Tahun
4 56Tahun
6 59Tahun
7 57Tahun
8 52tahun
9 S6tahun
10 56tahun
11 5itahun
12 |57tahun
13 |58tahun
14 65tahun
15 | 61tahun
16 B6tahun
17 69tahun
18 50tahun
19 5itahun
20 G4tahun
21 65tahun
22 Setahun
23 63tahun
24 fltahun
25 58tahun
%6 S9tahun
27 55tahun
28 S6tahun
29 S9tahun
30 57tahun
31 60tahun
32 S5tahun
33 59tahun
3¢ 66tahun
5 S2tahun

Umur

45-50
51-55
56-60
60-65
65-69

lenis kelamin

Lampiran 13. Data Mentahan

perempuan |1 087147727438 Wiraswasta |4 |SD |1
perempuan |1 81339418828 |Wiraswasta |4 |SMP 2
perempuan |1 tidak bekerja 1 |SMP 2
perempuan |1 (81521237514 |IRT 2 |SMP2
perempuan |1 |B5827412910 |IRT 218 5
perempuan |1 82110340928 Wiraswasta |4 |SMP 2
perempuan |1 (82153840890 PNS 3 |81 |5
perempuan |1 |B7746381004 PNS 3 03 4
perempuan |1 B1266831544 Wiraswasta 4 |SMA3
perempuan |1 |B5353921902 |IRT 2 |SMA3
perempuan |1 (82142222303 PNS 3 |81 |5
perempuan |1 |87293142506 |PNS 3 [1 )5
perempuan |1 (82141390578 |IRT 2 |81 |5
perempuan |1 Wiraswasta 4 |SMA3
perempuan |1 81246721967 |IRT 2 |SMP2
perempuan |1 IRT 2 |SMP2
perempuan 1 B2266060892 IRT 2.1
perempuan 1 Petani 5 5D 1
perempuan 1 IRT 2 8 1
perempuan 1 IRT 2 SMA3
perempuan 1 Wiraswasta 4 SMA3
perempuan 1 tidak bekerja 1 S0 1
perempuan 1 tidak bekerja 1 SMP 2
perempuan 1 PNS 3 [51 5
perempuan 1 PNS 3 SMA3
perempuan 1 tidak bekerja 1 SO 1
perempuan 1 IRT 2 SMA3
perempuan 1 tidak bekerja 1 SMP 2
perempuan 1 IRT 2 1
perempuan 1 81236804439 IRT 2 SMP2
perempuan 1 82342037484 IRT 2 8 1
perempuan 1 85238770128 IRT 2 1
perempuan 1 B2236960380 IRT 2.8 1
perempuan |1 82146241880 |PNS SMA
~

Ko pekerjaan Kode

1 Tidak Bekerja

2 |IRT

3 PNS

4 Wiraswasta

5

Perempuan 1

2
3

petani

Kol Pendidikan

sD
SMP
SMA

4 D3

5

51

Lampiran 14. Hasil Uji Statistik Menggunakan SPSS

Kode

Nilai Kategori KODE| Nilai
II. Keladi, RT.17/RW 08. Kel. Naikolan Stahun 2 5 Resiko Tinggi Neuropati| 2 5
Il Kenanga, RT.20/RW.09, Kel Naikolan Stahun 2 Resiko Tinggi Neurapati 5
1|, Palapa, RT.12/RW.07, Kel. Naikolan Stahun 2 5 ResikoTinggi Neuropati| 2 5
Il Sonbait, RT.13/RW.13, Kel Naikolan Stahun 2 4 Resiko Tinggi Neuropati| 2 4
JI.Lontar, RT.10/RW 05, Kel Naikolan Gtahun 3 5 Resiko Tinggi Neuropati| 2 5
1I. Buntut, Perumahan Griya, Kel Fatukoa Btahun 3 4 Resiko Tinggi Neuropati| 2 4
1I. Buntut, Perumahan Griya Fatukoa Indah, Kel Fatukoz 10 tahun |3 4 Resiko Tinggi Neuropati| 2 4
JI. Beringin 1, RT.20/RW 12 Kel Fatukoa 15tghun 3 3 Masalzh neuropati | 1 3
II.Lkr. Luzr Kota Kupang, RT.04/RW 02, Kel Fatukoa  11tshun |3 3 Masalah neuropati | 1 3
1I. Buntut, Perumahan Griya, Kel Fatukoa Btahun 3 4 Resiko Tinggi Neuropati| 2 4
JI. Atuif, RT.01/RW 04, Fatukoa Stahun 3 5 Resiko Tinggi Neuropati| 2 5
1| Atuif, RT.04/RW 08 Fatukoa Gtahun 3 5 ResikoTinggi Neuropati| 2 5
11.CPogan Lelo II, RT.14/RW 10, Fatukoa Ttahun 3 5 Resiko Tinggi Neuropati| 2 5
JI. Mawar, RT.09/RW 04, Kel Naikolan Stahun 2 5 Resiko Tinggi Neuropati| 2 5
1I.CPozan Lelo II, RT.15/RW 11, Fatukoa 9tahun 3 4 Resiko Tinggi Neuropati| 2 4
1I. Titus Nau, RT.03/RW .05, Kel. Fatukoa 11tshun 3 5 Resiko Tinggi Neuropati| 2 5
JI. Oenakmofa, RT.19/RW 07, Sikumana 10tghun 3 5 Resiko Tinggi Neuropati | 2 5
11 Belimbing, RT.14/RW 10, Sikumana 12tzhun 3 4 Resiko Tinggi Neuropati| 2 4
1I. Oekalipi AT. 30/RW.18, Kel. Sikumana 10tzhun 3 5 Resiko Tinggi Neuropati| 2 5
JI. Oebolifo 3, RT.32/RW .13, Sikumana 1dtghun 3 4 Resiko Tinggi Neuropati | 2 &
1I. Oezkam, RT.29/RW.10, Kel. Sikumana 9tahun 3 4 Resiko Tinggi Neuropati| 2 4
1I. Oelomin 1,AT.11/RW.08, Kel. Sikumana 14tghun 3 3 Masalah neuropati | 1 3
JI. Oelomin 3, RT26/RW.10, Sikumana 10tghun 3 5 Resiko Tinggi Neuropati | 2 5
1I. Oebalifo 3, RT.34/RW 13, Sikumana 13tzhun 3 4 Resiko Tinggi Neuropati| 2 4
Perumahan MBR Petuk, Blok F. Kel. Maulafa Stahun I 5 Resiko Tinggi Neuropati| 2 5
JI5.. Laning, RT. 06/RW .08, Kel. Maulafa Stahun 2 5 Resiko Tinggi Neuropati| 2 5
1I. Oezkam, RT 15/ RW 07, Kel. Sikumana Ttahun 3 5 ResikoTinggi Neuropati| 2 5
IL. Putri Malu, RT.06/RW.05, Kel. Oepura 9tahun 3 5 Resiko Tinggi Neuropati| 2 5
JI. Sesawi, RT.28/RW .06, KEL Oepura Gtahun 3 5 Resiko Tinggi Neuropati| 2 5
1. Salak, RT.16/RW.07, Oepura 8tahun 3 5 ResikoTinggi Neuropati| 2 5
II.HR Karro, RT.16/RW.07, Sikumana 10tzhun 3 5 Resiko Tinggi Neuropati| 2 5
JI.H.R.Korro, No 4, Sikumana Stahun 3 5 Resiko Tinggi Neuropati| 2 5
JI.5alak, RT.21/RW.09, Oepura 10tahun 3 5 Resiko Tinggi Neuropati| 2 5
1I. Oebon 3, RT.20/RW.06, Kel Sikumana 15tahun 3 5 Resiko Tinggi Neuropati| 2
lama menderita DM

1 <1 tahun

2 1-5 Tahun

3 >5 tahun

1 0-3 Masalah Neuropati

2 4-5 Resiko Tinggi Terjadi Neuropati Dalam 4 Tahun Kedepan

3 5-8 Resiko Rendah Terjadi Neuropati Dalam &4 Tahun Kedepan

I T e T T S ST S

Nilai | Nilai | Nilai | Nilai | Nilai
5
5
5
5
5
4
4
3
3
4
5
5
3
5
4
3
5 5 5 5
4 4 4 5
g 3 g g
0 4 4 5
4 4 5 6
4 4 5 5
5 6 6 6
4 5 5 5
5 6 6 7
5 6 6 7
5 6 6 I
5 6 6 7
5 6 6 7
] 6 6 I
5 6 6 7
5 6 6 7
] 6 I I

Keterangan Warna:
kuning: Data Pre-Post

Hijau: Kelompok Intervensi

Biru: Kelompok Kontrol

Tabel Karakteristik Responden Kelompok Intervensi

Usia_Kel Intervensi

Frequency Percent

Valid Percent Cumulative Percent
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Nilai
5

B e B T = = O B O e B P S T e B R P P

Kategori

resiko tinggi neuropati
resikotinggi neuropati
resiko tinggi neuropati
resiko tinggi neurapati
risiko tinggi neuropati

risiko tinggi neurapati

resiko tinggi neurapati

masalah neuropati
masalah neuropati

resiko tinggi neurapati
resiko tinggi neuropati
resiko tinggi neurapati
resiko tinggi neuropati
resiko rendah neuropati
resiko tinggi neurapati
resiko rendah neuropati
resiko tinggi neuropati
resiko tinggi neurapati
resiko tinggi neuropati
resiko tinggi neuropati
resiko rendah neuropati
resiko rendah neuropati
resiko rendah neuropati
resiko rendah neuropati
resiko rendah neuropati
resiko rendah neuropati
resiko rendah neuropati
resiko rendah neuropati
resiko rendah neuropati
resiko rendah neuropati
resiko rendah neuropati
resiko rendah neuropati
resika rendah neuropati
resiko tinggi neuropati

KODE
2

[N VP PPN (PP PPN PPN YR (PPN PPN PPN PYP) PP (PP VP P P PP PP RO PN PP PO NP PP PP R RIS R PP PP PO P



Valid 45-50
51-55
56-60
61-65
66-69

Total

1

17

5,9
17,6
47,1
23,5
5,9

100,0

5.9 5,9
17,6 23,5
47,1 70,6
23,5 94,1
5,9 100,0
100,0

Pendidikan__Kel Intervensi

Frequency Percent

Valid Percent Cumulative Percent

Valid SD
SMP
SMA
S1

Total

9

3

4

1

17

52,9
17,6
23,5
5,9

100,0

52,9 52,9
17,6 70,6
23,5 94,1
5,9 100,0
100,0

Perkerjaan_Kel Intervensi

Frequency Percent

Valid Percent Cumulative Percent

Valid Tidak Bekerja 4

IRT

PNS
Wiraswasta
Petani

Total

9
2
1
1

17

23,5
52,9
11,8
5,9
5,9

100,0

23,5 23,5
52,9 76,5
11,8 88,2
5,9 94,1
5,9 100,0
100,0

Jenis_Kelamin_Kel Intervensi

Frequency Percent

Valid Percent Cumulative Percent

Valid Perempuan 17

100,0

100,0 100,0

Lama_Menderita_DM_Tipe 2 Kel Intervensi
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Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent

Valid 1-5 Tahun 2 11,8 11,8 11,8
> 6 Tahun 15 88,2 88,2 100,0
Total 17 100,0 100,0

Tabel Karakteristik Responden Kelompok Intervensi

Usia_Kel_Kontrol

Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent

Valid 51-55 4 23,5 23,5 23,5
56-60 6 35,3 35,3 58,8
61-65 5 29,4 29,4 88,2
66-69 2 11,8 11,8 100,0
Total 17 100,0 100,0

Jenis_Kelamin_Kel Kontrol

Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent

Valid Perempuan 17 100,0 100,0 100,0

Pendidikan_Kel_Kontrol

Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent

Valid SD 4 23,5 23,5 23,5
SMP 5 29,4 294 52,9
SMA 4 23,5 23,5 76,5
D3 1 5,9 5,9 82,4
S1 3 17,6 17,6 100,0
Total 17 100,0 100,0

Pekerjaan_Kel Kontrol
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Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent

Valid Tidak Bekerja 2 11,8 11,8 11,8
IRT 6 35,3 35,3 47,1
PNS 3 17,6 17,6 64,7
Wiraswasta 5 29,4 29,4 94,1
Petani 1 5,9 5,9 100,0
Total 17 100,0 100,0

Lama_Menderita DM_Tipe 2 Kel Kontrol

Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent

Valid -5 Tahun 4 23,5 23,5 23,5
> 6 Tahun 13 76,5 76,5 100,0
Total 17 100,0 100,0

Tabel Frekuensi Kelompok Intervensi dan Kelompok Kontrol

Pre_Kel_Kontrol

Valid
Frequency Percent Percent Cumulative Percent
Valid 0-3 Masalah Neuropati 2 11,8 11,8 11,8
4-5 Resiko Tinggi Terjadi 15 88,2 88,2 100,0
Masalah Neuropati Dalam 4
Tahun Kedepan
Total 17 100,0 100,0

Post_Kel_Kontrol

Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent

Valid 0-3 Masalah Neuropati 2 11,8 11,8 11,8
4-5 Resiko Tinggi Terjadi 14 82,4 82,4 94,1
Masalah Neuropati Dalam 4
Tahun Kedepan
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6-8 Resiko Rendah Terjadi 1 5,9 5,9 100,0

Masalah Neuropati Dalam 4

Tahun Kedepan
Total 17 100,0 100,0
Tabel Uji Normalitas Data
Tests of Normality
Kolmogorov-Smirnov?® Shapiro-Wilk
Statistic df Sig. Statistic df  Sig.
Pretest Kelompok Kontrol ,497 17 ,000 ,470 17 ,000
Posttest Kelompok Kontrol ,366 17 ,000 ,732 17 ,000

a. Lilliefors Significance Correction
Tests of Normality
Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk

Statistic  df Sig. Statistic  df  Sig.

Pretest Kelompok Intervensi 537 17 ,000 ,262 17,000

Posttest Kelompok Intervensi 469 17 ,000 ,533 17 ,000

a. Lilliefors Significance Correction

Tabel Uji Wilxocon

Ranks
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N Mean Rank Sum of Ranks

Post Kel Kontrol -  Negative Ranks 0? ,00 ,00
Pre Kel Kontrol
Positive Ranks ~ 1° 1,00 1,00
Ties 16°
Total 17

a. Post Kel Kontrol <Pre Kel Kontrol
b. Post Kel Kontrol > Pre Kel Kontrol

c. Post Kel Kontrol =Pre Kel Kontrol

Test Statistics?

Pre _Kel Kontrol - Post Kel Kontrol

Z -1,000°

Asymp. Sig. (2-tailed) 317

a. Wilcoxon Signed Ranks Test

b. Based on positive ranks.

Ranks
N Mean Rank Sum of Ranks
Posttest Kelompok Intervensi -Negative Ranks0* ,00 ,00
Pretest Kelompok Intervensi
Positive Ranks 13° 7,00 91,00
Ties 4¢
Total 17

a. Posttest Kelompok Intervensi < Pretest Kelompok Intervensi
b. Posttest Kelompok Intervensi > Pretest Kelompok Intervensi

c. Posttest Kelompok Intervensi = Pretest Kelompok Intervensi
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Test Statistics?

Posttest Kelompok Intervensi - Pretest Kelompok Intervensi

Z -3,500°

Asymp. Sig. (2-tailed) ,000

a. Wilcoxon Signed Ranks Test
b. Based on negative ranks.
Tabel Uji Mann Whitney

Ranks

Kelompok N Mean Rank Sum of Ranks

Posttest  Kontrol 17 11,26 191,50
Intervensi 17 23,74 403,50
Total 34

Test Statistics?

Posttest
Mann-Whitney U 38,500
Wilcoxon W 191,500
Z -4,128
Asymp. Sig. (2-tailed) ,000
Exact Sig. [2*(1-tailed Sig.)] ,000°

a. Grouping Variable: Kelompok

b. Not corrected for ties.
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Lampiran 15. Peta Lokasi Penelitian

Lokasi Penelitian : Puskesmas Silownana Kota Kupang
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Lampiran 16. Buki Lembar Persetujuan
INFORMED CONSENT

(Persetujuan Menjadi Responden)
Yang bertanda tangan dibawah ini:

Nama :una Oemalan
Umur : 1 thn
Jenis Kelamin -

Telah mendapat keterangan secara rinci dan jelas mengenai:
1. Penelitian yang berjudul “judul Efektivitas Pijat dengan Teknik

Effleurage Terhadap Tingkat Sensitivitas Kaki Pada Pasien DM Tipe 2
Di Puskesmas Sikumana Kota Kupang”.

Perlakuan akan dilakukan pada subjek
Manfaat ikut sebagai subjek penelitian
Risiko bahaya yang akan timbul

wop oW

Prosedur penelitian yang akan mendapat kesempatan mengajukan
pertanyaan mengenai segala suatu yang berhubungan dengan penelitian
tersebut

' Saya memutuskan setuju untuk ikut berpartisipasi pada penelitian
ini secara sukarela tanpa paksaan. Demikian pernyataan ini saya buat

dengan sebenarnya tanpa adanya tekanan dari pihak manapun.

Kupang, 3\ 2uli 2025

neliti Responden

, e

M
(Anisa Ritetyani) ( Ya Oeratan }
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piran 17. Buki Lembar Observasi
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