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[ POLITEKNIK HARAPAN BERSAMA

The Trve Vocationol Campus

Tegal, 25 April 2025

Nomor : 019.03/KBD.PHB/IV/2025

Lampiran HE

Hal : Permohonan ijin Penelitian

Kepada Yth :

Ka. Dinas Kesehatan Kota Tegal

Di
Tempat

Dengan hormat,

Sehubungan dengan dilaksanakan Karya Tulis llmiah (KTI) di program Studi D Il
Keperawatan Politeknik Harapan Bersama Tegal, dengan ini kami mengajukan permohonan
pengambilan data untuk mahasiswa kami yaitu :

NAMA
NIM
SEMESTER
JUDUL

DATA YANG DIAMBIL

Shela Mitha
22130032
VI (ENAM )

IMPLEMENTASI PROMOSI KESEHATAN DIIT LOW-
DENSITY LIPOPROTEIN PADA  LANSIA DENGAN
HIPERTENSI DI PUSKESMAS MARGADANA.

IMPLEMENTASI PROMOSI KESEMATAN DIT LOW-
DENSITY  LIPOPROTEIN PADA  LANSIA DENGAN
HIPERTENSI

Demikian surat permohonan ini kami ajukan, mohon kiranya dapat dibantu bagi mahasiswa
yang bersangkutan dalam melaksanakan kegitan ini, Atas perhatian dan kerjasamanya kami

ucapkan terima kasih.

Tembusan:

1. Ka. Puskesmas Margadana

2. Mahasiswa
3. Arsip

©Q 11 Mataram No. 9 Kota Tegal 52143, Jawa Tengah, Indonesla. an

B (0263)352000
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PEMERINTAH KOTA TEGAL
DINAS KESEHATAN

JI. Proklamasi No. 16 Tegal 52111 Telp/ Fax, (0283)353351
Email : dink«kouuc!nl @yahoo.co.id / dinkuktnﬁgnl ‘@ depkes.go.id

Tegal, 30 April 2025
; 4 / 3 n., A~
Nomor :‘w"‘ &
Sifat : Penting

Lampiran : -
Perihal  : Pemberian ljin Penelitian

Yth. Ka.Prodi Diploma I1I Keperawatan

di
Tempat

Menindaklanjuti surat dari Politeknik Harapan Bersama Prodi D 111 Keperawatan
Politeknik Harapan Bersama Nomor 019.03/KBD.PHB/1V/2025 Tanggal 28/04/2025 Perihal
Permohonan ljin Penelitian atas nama ;

Nama : Shela Mitha
NIM 1 22130032

Program Studi : DIl Keperawatan
Judul ¢ Implementasi Promosi Keschatan Diit Lowd Density Lipoprotein Pada

Lansia Dengan Hipertensi Di Puskesmas Margadana

Pada dasarnya kami memberikan ijin selama masih dalam koridor keilmuan dan
sesuai kaidah penelitian yang berlaku.

Demikian untuk menjadi perhatian, disampaikan terima kasih,

Tembusan :
1. Kepala Puskesmas Margadana

2. Arsip
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Lampiran 2 SOP Pemberian Penkes

SOP PEMBERIAN PENDIDIKAN KESEHATAN

Pengertian

1. Penkes adalah informan kesehatan dan berbuat sesum dengan informasi
tersebut agar mereka menjadi lebih tahu dan lebih sehut

2. Penyuluhan atau pendidikan kesehatan adalah gabungan berbaga
kegiatan dan kesempatan yang berdasarkan prinsip-prinsip untuk belajar
mencapa suatu keadaan, dimana individu, keluarga kelompok, masyarakat
secara keseluruhan ingin hidup sehat tahu bagaimana caranya dan
melakukan apa yang bisa dilakukan, secara perseorangan maupun secara

kelompok dan meminta pertolongan bila perlu.

Tujuan

1 Tercapanya perubahan perilaku individu, keluarga dan maryarakat dalam
membina dan memelihara perlaku sehat dan lingkungan sehat, serta peran
aktif dalam upaya mewujudkan derajat kesehatan yang optimal

2 Terbentuknya perilaku sehat terhadap individu, keluarga dan masyarakat
yang sesama dengan konsep hidup sehat baik fizik, mental dan sonal
sehingga dapat menurunkan angka kesakitan dan kematian

3 Meningkatkan kemampuan maryarakat untuk menolong atau mengatan
dirinya sendiin dalam bidang kesehatan

4 Meningkatkan perilaku perorangan dan atau masyarakat dalam bidang
kesehatan

5. Keluarga dapat memberikan dukungan kepada lansia dalam diit low-

density lipoprotein

Kebijakan

Pemberian pendidikan kesehatan untuk meningkatkan diit low- density

lipoprotein

Petugas

Penelitian

Peralatan

Media penkes (brosur, leaflet lembar balik, dll)

Instruksi Kerja




A. Fase Pra Interaksi
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. Verifikasi data
. Mempersiapkan alat dan bahan atau media

B. Fase Orientasi 1. Mengucapkan salam
2. Memperkenalkan diri
3. Menjelaskan tujuan
4. Menjelaskan prosedur atau langkah-langkah penkes
5. Menanyakan kesiapan klien atau kontrak waktu
6. Appersepsi
C. Fase Kerja 1. Mengatur posisi yang nyaman untuk klien
2. Menjelaskan pengertian hipertensi
3. Menjelaskan etiologi hipertensi
4. Menjelaskan tanda dan gejala hipertensi
5. Menjelaskan cara mengatasi hipertensi pada lansia
6. Menjelaskan pengertian diit low-density lipoprotein
7. Menjelaskan cara diit low-density lipoprotein
8. Menjelaskan opsi menu diit low-density lipoprotein
D. Fase Terminasi 1. Evaluasi (dapat dilakukan sebelum dan sesudah penkes)
2. Menyampaikan rencana tindak lanjut (sebagai follow up)
3. Penutup (apresiasi atau ucapan terima kasih dan permintaan maaf

bila ada kekurangan)




Lampiran 3 Leafleat

Promosi kesehatanm
diit Low-density
lipoprotein pada

lansia dengan
hipertensi

Pongertian Hipertons!
Hipertansl adalah  kondisl medis
matie  tekanen daral sesearang o
meninghat sl taing At o
Norrmal socara koiuistens  Koonddisl il
ditandal gengan tekanan Oarah sistollk
(pant jantun, berkontraksll = 140
Han/atau takcmrimn wlarah
L (saar jantung Dedistiralan =
VO My
Ponyebalb Hipartensi
1. Faktor genetik atau keturunan
HSalan satu penyabab hipsrteont
Disa  jac karenae Taktor genetik
Dt Ketorunan, It artinyas, adoa
mutasl gen atau kelaioan geneotik
yang cdiwarisl orsngtos sehingls
membuat Anda, secara genatik,
mengalamii hipertens)

2. Paerubahan fisik
Parubanan Tisik ek
menua lufa Disn menja
hipertens). Jika A
perutanan  fungs T renn
PO, L LT sanimbangan
gnrqm Ao calran alamy Lot n
orgnn&gu. Alhagsil, Tekanan

tubiuh lkut meningkar,

Skarriakln
penyebat
mengatan

a A
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A Pola rldup Ttidak sehat

Sew " cantoh, Wavtatmmmary
mecokok, terialu Banyak konsumsl
ramkmrmn  wnirn teriale Bariysak
kGanaurmnl  makannsn  rranin. serta
kurangnya artivitas fisik

kondisl madis tartentu
Parnyakit ginjal

DoLsTructive sleen apres

Cacat jantiarg Bawaar

Masalan throld

Flmh sarmiping kormismal atiat
Fesrigguninmmn ot -otintan
werlaran

Panyataligunaan alkahal

Masalah kelengar acrena

Toanda dan gejnla Hipertensi

1. Beakit Kl

2 Mimisan

3. Masalar penglihatan
4. Nyor dads

B Senak napas

G, Avitmis

7o Kelelanan

B Moerasa cemas

S Nywri pocia cdacin

10, Tramaor otot

1L Acianys ciaran am-m
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Lampiran 4 Kuesioner Tingkat Pengetahuan Lansia Tentang Diit LDL Pada Hipertensi

No Pertanyaan Salah|Benar
1 2

1. |Pesien hipertensi dilarang memakan daging merah seperti daging
sapi dan daging kambing

2. [Minyak kelapa, minyak sawit, margarin adalah lemak jenuh yang
jika berlebihan dikonsumsi tidak berpengaruh terhadap tubuh

3. |Penderita hipertensi harus mengkonsumsi makanan yg
mengandung minyak/tinggi lemak seperti makanan siap saji(fast
food), gorengan, usus dan hati

4. |Mengkonsumsi kacang-kacangan seperti (walnut, almond, dan
kacang mete

5  |Banyak mengkonsumsi sayuran hijau seperti brokoli, kangkung,
sawi dan selada

6. [Makanan yang asin dapat menyebabkan hipertensi

7. |lkan laut seperti salmon dan tuna baik dikonsumsi karena
mengandung omega 3

8. |Makan buah, sayur, dan produk susu yang rendah lemak
merupakan makanan yang dianjurkan pada penderita hipertensi

9. [Penderita hipertensi sebaiknya tidak makan buah durian

10. |Penderita hipertensi tidak boleh mengkonsumsi makanan
bersantan

Kriteria Hasil :

1-33 =Tingkat pengetahuan Kurang

34 - 66 = Tingkat pengetahuan Cukup
67 — 100 = Tingkat pengetahuan Baik

(Sumber, Wulandari, S.(2021))
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Lampiran 5 Lembar Informed Consent

INFORMED CONSKEND

Yans: Lortands langan di basvals i

Naomo (imisial) - Ny, L

Limur SR mhun

Almmual Sumur Pangpang

Menymiakan bahwa saya telah menduapatkan p
mengeni mengenal penclinan yang akan dilakakan

lusan W nnet dan lelah

Noaow . Shola Mathie
NiM 22130032
Inatitusi Toliteknik | Tarapun Bersama

Snyn  memutuskan  sciuyu umuk k. berpartimipeas)  sertan buesedin menjadi
rasponden “Implementas] Promoxi Keschniun Dilln Low-Doansity Lipuprotoin
Pada Lansia Dengan Hipertensi DI Puskosmns Margadaon®™

Demikinon surml porsetujuan il sayn tnnda 1 mos A hesaudnrnn wmnpae ado

paksann dar puhak monupun,

g

tTeunl OS Juni 2025
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Kunjungan Hari Pertama Senin, 05 Mei 2025
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Kunjungan Hari Kedua Selasa, 06 Mei 2025
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Kunjungan Hari Ketiga Kamis, 08 Mei 2025
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Lampiran 6 Form Bimbingan Tugas Akhir

FORM BIMBINGAN TUGAS AKHIR
PEMBIMBING 1

Identitas Mahasiswa

Nama Q'\QA Mithha

NIM 1 972130032 '

Judul TA  \mplaentnte® Pmod gesthatan OWty \ow-Densit~y [poproten
Yodo longn dingan Vptrtenss ol Purkermar Marg aclora.

Identitas Pembimbing | ;

Nama L Ardwa Henda ¥acmandive
NIDN
Hari/Tgl Mntcr‘l Konsultasi Paraf Pembimbing |

~ ~vre
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Qo
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Harl/Tgl Materi Konxultasi Paraf Pembimbing |
Kauad G T (Qrves mrarat pragiakaen
“Awany
0 ( *% | tmlo 4“\ (Aopan pnera
f~
Kot |ZN‘6 b ) (aaam doy opeas coral
%)
r;“? "] Dagus Soumannian
i
enan
g|/ A
04
g (o Fbﬁﬁf
A
|4 el |- redin disgner .
093 axia pﬂﬂmw,\m(“mnm aakvag
R O i
pkigiicin. NURIEATRING

114



22, wmay |- reyln m\wv

009§ = Tambah fen ngh\hat-n /
9? Ll - revsy d“’-c‘

909§ - dprmcan A \ambal has\ |, sten ,

Penclition Seoclamnya .
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FORM BIMBINGAN TUGAS AKHIR

PEMBIMBING 2

Identitas Mahasiswa .
Nama Chela Mivha
NIM 2214300582

Impematntas Tomer Fesfaman Dike Lao - Oeneity \;‘ofro\dn

Judul TA

Identitas Pembimbing 2 :
MNanda Pachtiar

Nama

NIDN

Hari/Tgl Materi Konsultasi Paraf Pembimbing 2

{V 031 | Vonoa\  Ydu\
ar

\\/ ap | Yorsl BAY \.5 &3
01

h ‘ﬁ.\"\ {

Qade Lonsin clinor Yigertens o puckumar Mamaclona -
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