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LAMPIRAN 

 

Lampiran 1 Informed concent 
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Lampiran 2 Lembar Hasil Pemeriksaan Tekanan Darah  

No Hari Sebelum Intervensi Sesudah Intervensi 

1. Selasa, 10 

Desember 

2024  

(Hari 1) 

 

160/100 mmHg 

 

154/90 mmHg 

2. Jum,at, 13 

Desember 

2024  

(Hari 2) 

 

155/105 mmHg 

 

150/91 mmHg 

3. Selasa, 17 

Desember 

2024 

(Hari 3) 

 

145/86 mmHg 

 

140/85 mmHg 

4. Jum’at, 20 

Desember 

2014 

(Hari 4) 

 

140/95 mmHg 

 

136/85 mmHg 
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Lampiran 3 SOP Terapi Foot Massage / pijat kaki 

STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR PIJAT FOOT MESSAGE 

(Puthusseril, 2006 dalam Ainun, 2021)  

PENGERTIAN Terapi foot message merupakan terapi dengan cara 

meremas dan memijat titik akupuntur dan jaringan otot 

sehingga dapat memicu sirkulasi darah dari jaringan 

otot area kedua telapak kaki. Terapi foot message yang 

dikombinasikan dengan essensial oil pada kedua 

telapak kaki dapat menurunkan tekanan darah sistolik 

dan diastolik 

TUJUAN 1. Membantu mengatasi stress 

2. Melancarkan peredaran darah 

3. Mengurangi Ketegangan otot/merileksasikan otot 

PERALATAN 1. Minyak urut 

2. Lation/handbody 

3. Handuk 

4. Sphygmomanometer 

5. Stetoskop 

6. Lembar Observasi hasil Tekanan Darah 

PERSIAPAN 

PASIEN 

1. Menjelaskan tindakan yang akan dilakukan 

2. Memposisikan pasien senyaman mungkin 

3. Mengukur tekanan darah sebelum terapi Foot 

Massage 

PROSEDUR 

TINDAKAN 

Tahap Pra Interaksi :  

1. Mencuci tangan  

2. Pastikan kuku dalam keadaan pendek  

3. Lepaskan perhiasan pada tangan agar tidak 

menggores kulit kaki   

4. Memposisikan pasien dalam keadaan yang nyaman 

Tahap Orientasi :  

1. Mengucapkan salam terapeutik  

2. Melakukan kontrak waktu  

3. Memberitahukan tindakan yang akan dilakukan  

4. Mengatur posisi pasien dalam keadaan berbaring 

atau duduk 

5. Meletakan handuk dibawah kaki yang akan dipijat 

6. Usapkan minyak/lation/handbody pada kaki 

7. lakukan pemijatan pada kaki 

Tahap Kerja :  

Langkah-langkah :  

Lakukan pemijatan dengan lembut dan bertahap  

1. Dengan menggunakan bagian tumit telapak 

tangan peneliti, peneliti menggosok dan 

memijat telapak kaki pasien secara perlahan 

dari arah dalam keluar kkai pada bagian terluas 



106 
 

 
 

kaki kanan selama 15 detik. 

2. Dengan menggunakan bagian tumit telapak 

tangan peneliti di bagian yang sempit dari kaki 

kanan, peneliti menggosok dan memijat secara 

perlahan bagian telapak kaki pasien dari arah 

dalam ke sisi luar kaki selama 15 detik. 

3. Pegang semua jari-jari kaki oleh tangan kanan 

dan tangan kiri menopang tumit pasien, 

kemudian peneliti memutar pergelangan kaki 

tiga kali searah jarum jam dan tiga kali kearah 

berlawanan jarum jam selama 15 detik. 

4. Tahan kaki di posisi yang menunjukkan ujung 

jari kaki mengarah keluar (menghadap peneliti), 

gerakan maju dan mundur tiga kali selama 15 

detik. Untuk mengethaui fleksoibelitas  

5. Tahan kaki di area yang lebih luas bagian atas 

dengan menggunakan seluruh jari (ibu jari di 

telapak kaki dan empat jari dipunggung kaki) 

dari kedua belah bagian kemudian kaki 

digerakkan kesisi depan dan ke belakang tiga 

kali selama 15 detik. 

6. Tangan kiri menopang kaki kemudian tangan 

kanan memutar dan memijat masing-masing 

jari kaki sebanyak tiga kali di kedua arah, untuk 

memeriksa ketegangan selama 15 detik.  

7. Pegang kaki kanan dengan kuat dengan 

menggunakan tangan kanan pada bagian 

punggung kaki sampai ke bawah jari-jari kkai 

dan tangan kiri yang menopang tumit, genggam 

bagian punggung kaki berikan pijatan lembut 

selama 15 detik 

8. Posisi tangan berganti, tangan kanan menopang 

tumit dan tangan kiri yang menggenggam 

punggung kaki sampai bawah jari kaki 

kemudian di pijat dengan lembut selama 15 

detik 

9. Pegang kaki dengan lembut tapi kuat dengan 

tangan kanan seseorang di bagian punggung 

kaki hingga ke bawah jari-jari dan gunakan 

tangan kiri untuk menopang di tumit dan 

pergelangan kaki dan berikab tekanan lembut 

selama 15 detik. 

10. Menopang tumit mengguanakan tangan kiri dan 

dengan menggunakan tangan kanan untuk 

memutar setiap searah jarum jam kaki dan 

berlawanan arah jarum jam serta menerapkan 

tekanan lembut selama 15 detik. 
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11. Menopang tumit dengan menggunakan tangan 

kiri dan memberikan tekanan dan pijitan dengan 

tangan kanan pada bagian sela-sela jari bagian 

dalam dengan gerakan keatas dan kebawah 

gerakan lembut selama 15 detik. 

12. Tangan kanan memegang jari kaki dan tangan 

kiri memberikan tekanan ke arah kaki bagian 

bawah kaki menggunakan tumit tangan dengan 

memberikan tekanan lembut selama 15 detik. 

 

DOKUMENTASI Tulis hasil pemeriksaan tekanan darah dan evaluasi 

tekanan darah pada responden. 
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Lampiran 4 SOP Pemeriksaan Tekanan Darah 

STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR PEMERIKSAAN TEKANAN 

DARAH 

PENGERTIAN Pengukuran Tekanan Darah adalah tindakan 

pengukuran menggunakan sphygmomanometer dengan 

cara palpasi dan auskultasi 

TUJUAN Sebagai pedoman petugas untuk melakukan 

pengukuran tekanan darah 

REFERENSI 1. PerMenkes nomor 75 tentang Pusat Kesehatan 

Masyarakat  

2. J.E.Hall. Guyton Dan Hall Buku Ajar Fisiologi 

Kedokteran, Edisi 12. ECG. Jakarta. 2014.  

3. Mohlan, Robert. Diagnosis Fisik (terjemahan). 

ECG. Jakarta. 1981. 

PERALATAN 1. Sphygmomanometer  

2. Stetoskop  

3. 3. Alat tulis 

PERSIAPAN PASIEN 1. Menjelaskan tindakan yang akan dilakukan 

2. Memposisikan pasien senyaman mungkin 

PROSEDUR 

TINDAKAN 

Cara Palpasi:  

1. Petugas menjelaskan prosedur pada pasien  

2. Atur posisi pasien  

3. Letakkan lengan pasien yang hendak diukur pada 

posisi terlentang  

4. Buka lengan baju  

5. Pasang manometer pada lengan kiri/kanan atas, 

sekitar 3 cm diatas fossa cubiti (siku lengan bagian 

dalam). Jangan terlalu ketat atau longgar  

6. Tentukan denyut nadi arteri radialis (nadi pada siku 

bagian dalam) dekstra/sinistra dengan jari tangan 

kita  

7. Pompa balon udara manset sampai denyut nadi 

arteri radialis teraba 

8. Pompa terus sampai manometer setinggi 20 mmHg 

lebih tinggi dari titik radialis tidak teraba  

9. Kempeskan balon udara manset secara perlahan dan 

berkesinambungan dengan memutar sekrup pada 

pompa udara berlawanan arah jarum jam.  

10. Catat mmHg manometer saat pertama kali denyut 

nadi teraba. Nilai ini menunjukkan tekanan sistolik 

secara palpasi dan tak mungkin dengan cara ini 

menemukan tekanan diastolik.  

 

Cara Auskultasi:  

1. Petugas menjelaskan prosedur pada pasien  

2. Atur posisi pasien  

3. Letakkan lengan pasien yang hendak diukur pada 
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posisi terlentang  

4. Buka lengan baju  

5. Pasang manometer pada lengan kiri/kanan atas, 

sekitar 3 cm diatas fossa cubiti (siku lengan bagian 

dalam). Jangan terlalu ketat atau longgar.  

6. Tentukan denyut nadi arteri radialis (nadi pada siku 

bagian dalam) dekstra/sinistra dengan jari tangan 

kita.  

7. Pompa balon udara manset sampai denyut nadi 

arteri radialis teraba  

8. Pompa terus sampai manometer setinggi 20 mmHg 

lebih tinggi dari titik radialis tidak teraba.  

9. Letakkan diafragma stetoskop diatas brakhialis dan 

dengarkan  

10. Mengempeskan balon udara manset secara perlahan 

dan berkesinambungan dengan memutar skrup pada 

pompa udara berlawanan arah jarum jam 

11. Catat mmHg manometer saat pertama kali denyut 

nadi terdengar, nilai ini menunjukkan tekanan 

sistolik dan catat mmHg denyut nadi yang terakhir 

terdengar, nilai ini menunjukkan tekanan diastolik 

DOKUMENTASI Tulis hasil pemeriksaan tekanan darah dan evaluasi 

tekanan darah pada responden. 
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Lampiran 5 Dokumentasi Kegiatan 
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Lampiran 6 Lembar Bimbingan  
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Lampiran 7 Lembar Revisi Ujian 
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Lampiran 8 Lembar Cek Plagiasi 
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