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Lampiran 1. Penjelasan Tentang Penelitian 

 

PENJELASAN TENTANG PENELITIAN 

 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini: 

Nama : 

Npm : 

Alamat : 

Bermaksud melakukan penelitian yang berjudul "Pengaruh Pemberian Kombinasi Sari 

Labu Siam Dan Seledri Terhadap Tekanan Darah Penderita Hipertensi Di Wilayah Kerja 

Puskesmas Pasar Ikan Kota Bengkulu" dalam rangka menyelesaikan tugas akhir untuk 

memperoleh gelar sarjana keperawatan (S.Kep). Tujuan dari penelitian ini adalah untuk 

mengetahui apakah ada Pengaruh Pemberian Kombinasi Sari Labu Siam Dan Seledri 

Terhadap penurunan tekanan darah pada penderita hipertensi. 

Bengkulu, 2025 

Hormat Saya 

 

     Tri Utami  
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Lampiran 2. Lembar Permohonan Menjadi Responden 

PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN 

Kepada Yth,  

Bapak/Ibu  

Di,-  

Tempat 

 Dengan Hormat, 

Saya Tri Utami, mahasiswa program studi ilmu keperawatan Universitas 

Muhammadiyah Bengkulu (UM-Bengkulu), bermaksud akan melaksanakan penelitian 

untuk menyusun skripsi penelitian dengan judul” Pengaruh Pemberian Kombinasi Sari 

Labu Siam Dan Seledri Terhadap Tekanan Darah Penderita Hipertensi Di Wilayah Kerja 

Puskesmas Pasar Ikan Kota Bengkulu” sebagai syarat untuk memperoleh gelar sarjana 

keperawatan, maka saya memohon kesediaan bapak/ibu untuk menjadi responden dalam 

penelitian ini, 

Demikianlah permohonan ini saya buat, sebelumnya saya ucapkan terima kasih. 

 

Bengkulu, 2026 

Hormat Saya 

 

 

 Tri Utami 
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Lampiran 3. informed consent 

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN 

 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini : 

Nama (Inisial) : 

Umur : 

Jenis Kelamin  : 

Menyatakan bersedia menjadi responden pada penelitian yang akan dilakukan 

saudari Tri Utami mahasiswa Program Studi ilmu keperawatan Universitas 

Muhammadiyah Bengkulu yang berjudul “Pengaruh Pemberian Kombinasi Sari Labu 

Siam Dan Seledri Terhadap Tekanan Darah Penderita Hipertensi Di Wilayah Kerja 

Puskesmas Pasar Ikan Kota Bengkulu” kemudia saya akan mengikuti proses penelitian 

ini.  

Oleh karena itu, saya menyatakan bahwa saya bersedia untuk menjadi responden 

pada penelitian ini dengan sukarela tanpa ada paksaan dari pihak manapun. 

Bengkulu,  2026 

Responden 

 

................................................  
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Lampiran 4. Standar Operasional Prosedur 

    

 STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR 

PEMBERIAN KOMBINASI SARI LABU SIAM DAN 

SELEDRI TERHADAP TEKANAN DARAH 

PENDERITA HIPERTENSI 

PENGERTIAN Labu siam dan seledri memiliki kandungan kalium serta 

apigenin yang mekanismenya dapat mengurangi sekresi 

renin yang menyebabkan penurunan angiotensin II 

sehingga vasokontriksi pembuluh darah berkurang dan 

menurunya aldosteron sehingga reabsorbsi natrium dan 

air ke dalam darah berkurang 

MANFAAT Menghasilkan penurunan tekanan darah sistolik/diastolik 

yang lebih besar di banding intervensi tunggal atau 

standar, dengan profil keamanan yang dapat di terima dan 

kepatuhan yang lebih baik. 

ALAT DAN BAHAN 1. Blender 

2. Saringan 

3. Sendok 

4. Timbangan 

5. Labu siam 

6. Seledri 

7. Air 

8. Gelas 

9. Mangkok 

10. Pisau 

PROSEDUR 

PELAKSANAAN 

A. Tahap Pra Interaksi 

1. Mencuci tangan 

2. Siapkan alat dan bahan 

B. Tahap Orientasi 

1. Memberikan salam 

2. Menjelaskan tujuan dan prosedur pembuatan 
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Lampiran 5. Matriks Data Hasil Penelitian    

No Inisial 

SISTOL 

1 2 3 4 5 6 7 

Pre Post Pre Post Pre Post Pre Post Pre Post Pre Post Pre Post 

1 Ny. DM 160 158 158 155 156 153 154 150 152 147 149 144 146 140 

2 Ny. RD 158 156 156 153 154 151 152 148 150 145 147 142 144 138 

3 Ny. DH 162 160 160 157 158 154 156 151 154 148 151 145 148 142 

4 Ny. KD 165 162 162 159 160 156 158 153 156 150 153 147 150 144 

5 Ny. FR 157 155 155 152 153 150 151 147 149 144 146 141 143 137 

6 Ny. KR 168 165 165 162 163 159 160 156 157 153 154 149 150 145 

7 Ny. SN 155 153 153 150 151 148 149 145 147 142 144 139 141 135 

8 Tn. MK 170 167 167 164 165 161 162 158 159 154 156 151 152 147 

9 Tn. JN 163 161 161 158 159 155 157 152 154 149 151 146 147 141 

10 Ny. SI 159 157 157 154 155 152 153 149 151 146 148 14 145 139 

11 Ny. SR 166 163 163 160 161 157 159 156 156 151 153 148 149 143 

12 Ny. DR 161 159 159 156 157 154 155 15 153 148 150 145 147 141 

13 Ny. AR 164 161 161 158 159 155 157 154 154 149 151 146 148 142 

14 Ny. SM 156 154 154 151 152 149 150 148 148 143 145 140 142 136 

15 Ny. WT 167 164 164 161 162 158 160 157 157 152 154 148 150 144 

 

  



82 
 

 

 

No Inisial 

DIASTOL 

1 2 3 4 5 6 7 

Pre Post Pre Post Pre Post Pre Post Pre Post Pre Post Pre Post 

1 Ny. DM 100 86 99 85 98 84 97 83 96 82 95 81 100 86 

2 Ny. RD 98 84 97 83 96 82 95 81 94 80 93 79 98 84 

3 Ny. DH 102 88 101 87 100 86 99 85 98 84 97 83 102 88 

4 Ny. KD 104 89 103 88 102 87 101 86 100 85 99 84 104 89 

5 Ny. FR 97 82 96 81 95 80 94 79 93 78 92 77 97 82 

6 Ny. KR 105 90 104 89 103 88 102 87 101 86 100 85 105 90 

7 Ny. SN 96 81 95 80 94 79 93 78 92 77 91 76 96 81 

8 Tn. MK 106 91 105 90 104 89 103 88 102 87 101 86 106 91 

9 Tn. JN 101 87 100 86 99 85 98 84 97 83 96 82 101 87 

10 Ny. SI 99 85 98 84 97 83 96 82 95 81 94 80 99 85 

11 Ny. SR 103 88 102 87 101 86 100 85 99 84 98 83 103 88 

12 Ny. DR 100 86 99 85 98 84 97 83 96 82 95 81 100 86 

13 Ny. AR 102 87 101 86 100 85 99 84 98 83 97 82 102 87 

14 Ny. SM 98 84 97 83 96 82 95 81 94 80 93 79 98 84 

15 Ny. WT 104 89 103 88 102 87 101 86 100 85 99 84 104 89 
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Lampiran 6. Hasil Penelitian    

No Inisial Usia JK 
Sistol Diastol 

Pretest Ket Post test Ket Pretest Ket Post test Ket 

1 Ny. DM 60 P 160 Derajat 2 140 Derajat 1 100 Derajat 2 86 Normal tinggi 

2 Ny. RD 59 P 158 Derajat 1 138 Normal tinggi 98 Derajat 1 84 Normal 

3 Ny. DH 57 P 162 Derajat 2 142 Derajat 1 102 Derajat 2 88 Normal tinggi 

4 Ny. KD 55 P 165 Derajat 2 144 Derajat 1 104 Derajat 2 89 Normal tinggi 

5 Ny. FR 49 P 157 Derajat 1 137 Normal tinggi 97 Derajat 1 82 Normal 

6 Ny. KR 45 P 168 Derajat 2 145 Derajat 1 105 Derajat 2 90 Derajat 1 

7 Ny. SN 50 P 155 Derajat 1 135 Normal tinggi 96 Derajat 1 81 Normal 

8 Tn. MK 55 L 170 Derajat 2 147 Derajat 1 106 Derajat 2 91 Derajat 1 

9 Tn. JN 57 L 163 Derajat 2 141 Derajat 1 101 Derajat 2 87 Normal tinggi 

10 Ny. SI 60 P 159 Derajat 1 139 Normal tinggi 99 Derajat 1 85 Normal tinggi 

11 Ny. SR 40 P 166 Derajat 2 143 Derajat 1 103 Derajat 2 88 Normal tinggi 

12 Ny. DR 52 P 161 Derajat 2 141 Derajat 1 100 Derajat 2 86 Normal tinggi 

13 Ny. AR 55 P 164 Derajat 2 142 Derajat 1 102 Derajat 2 87 Normal tinggi 

14 Ny. SM 60 P 156 Derajat 1 136 Normal tinggi 98 Derajat 1 84 Normal 

15 Ny. WT 45 P 167 Derajat 2 144 Derajat 1 104 Derajat 2 89 Normal tinggi 
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Lampiran 7. Output SPSS    

ANALISIS UNIVARIAT 

 
USIA 

  
Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 
Percent 

Valid 40-50 tahun 6 40.0 40.0 40.0 

51-60 tahun 9 60.0 60.0 100.0 

Total 15 100.0 100.0  

 
JENIS KELAMIN 

  
Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 
Percent 

Valid Laki-Laki 2 13.3 13.3 13.3 

Perempuan 13 86.7 86.7 100.0 

Total 15 100.0 100.0  

 
SISTOL PRETEST 

  
Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 
Percent 

Valid Hipertensi Derajat 1 5 33.3 33.3 33.3 

Hipertensi Derajat 2 10 66.7 66.7 100.0 

Total 15 100.0 100.0  

 
SISTOL POST TEST 

  
Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 
Percent 

Valid Normal Tinggi 5 33.3 33.3 33.3 

Hipertensi Derajat 1 10 66.7 66.7 100.0 

Total 15 100.0 100.0  

 
DIASTOL PRETEST 

  
Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 
Percent 

Valid Hipertensi Derajat 1 5 33.3 33.3 33.3 

Hipertensi Derajat 2 10 66.7 66.7 100.0 

Total 15 100.0 100.0  
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DIASTOL POST TEST 

  
Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 
Percent 

Valid Normal 4 26.7 26.7 26.7 

Normal Tinggi 9 60.0 60.0 86.7 

Hipertensi Derajat 1 2 13.3 13.3 100.0 

Total 15 100.0 100.0  

 

ANALISIS BIVARIAT 

 
Tests of Normality 

 

KODE 

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

 Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

SISTOL Pretest .081 15 .200* .973 15 .901 

Posttest .108 15 .200* .980 15 .969 

DIASTOL Pretest .104 15 .200* .969 15 .842 

Posttest .107 15 .200* .972 15 .890 

a. Lilliefors Significance Correction     

*. This is a lower bound of the true significance.    

 
Paired Samples Statistics 

  Mean N Std. Deviation Std. Error Mean 

Pair 1 SISTOL 1.6207E2 15 4.58984 1.18509 

SISTOL 1.4093E2 15 3.45309 .89158 

Pair 2 DIASTOL 1.0100E2 15 3.04725 .78680 

DIASTOL 86.4667 15 2.87518 .74237 

 
Paired Samples Test 

  Paired Differences 

t df 
Sig. (2-
tailed) 

  

Mean 
Std. 

Deviation 
Std. Error 

Mean 

95% Confidence 
Interval of the 

Difference 

  Lower Upper 

Pair 1 SISTOL - 
SISTOL 

2.11333E1 1.35576 .35006 20.38254 21.88413 60.371 14 .000 

Pair 2 DIASTOL - 
DIASTOL 

1.45333E1 .51640 .13333 14.24736 14.81930 109.000 14 .000 
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Lampiran 8. SK Pembimbing 
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Lampiran 9. Surat Pra Penelitian    
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Lampiran 10. SK Seminar Proposal 
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Lampiran 11. Surat Izin Penelitian dari Fakultas Ilmu Kesehatan UMB 
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Lampiran 12. Surat Rekomendasi dari Dinkes Kota Bengkulu    

  



91 
 

 

 

Lampiran 13. Surat Keterangan Selesai Penelitian 
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Lampiran 14. SK Seminar Hasil 
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Lampiran 12. Lembar Bimbingan Skripsi 
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Lampiran 13. Dokumentasi Penelitian    

 

 
Ny. Dm sedang dilakukan 

pengecekan tekan darah 

 
Ny. Rd sedang dilakukan pengecekan 

tekan darah 

 
Ny. Dh sedang dilakukan 

pengecekan tekan darah 

 
Ny. Kd sedang dilakukan pengecekan 

tekan darah 

 
Ny. Fr sedang dilakukan pengecekan 

tekan darah 

 
Ny. Kr sedang dilakukan pengecekan 

tekan darah 
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Ny. Sn sedang dilakukan pengecekan 

tekan darah 

  
Tn. Mk sedang dilakukan pengecekan 

tekan darah 

 
Tn. Jn sedang dilakukan pengecekan 

tekan darah 

 
Ny. Si sedang dilakukan pengecekan 

tekan darah 

 
Ny. Sr sedang dilakukan pengecekan 

tekan darah 

 
Ny. Dr sedang dilakukan pengecekan 

tekan darah 
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Ny. Ar sedang dilakukan pengecekan 

tekan darah 

 
Ny. Sm sedang dilakukan pengecekan 

tekan darah 

 
Ny. Wt sedang dilakukan 

pengecekan tekan darah 
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Ny.Dm Meminum intervensi  Ny. Kd Meminum intervensi                           

   

      

Ny. Rd Meminum intervensi    Ny.Sn Meminum intervensi 

 

      

Ny. Dh Meminum intervensi    Tn. Mk Meminum intervensi 
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Tn. Jn Meminum intervensi    Ny. Si Meminum intervensi  

   

     

Ny. Sr Meminum intervensi   Ny.Dr Meminum intervensi 

    

Ny. Ar Meminum intervensi   Ny. Sm Meminum intervensi 
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   Ny. Wt Meminum intervensi 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



100 
 

 

 

Lampiran 14.SK Sidang 

 

 


