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Lampiran 1 Informed Consent 
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Lampiran 2 Lembar Observasi 
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Lampiran 3 SOP Pemeriksaan Darah 

 

SOP PEMERIKSAAN TEKANAN DARAH 

SOP (STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR) 

Pengertian  Suatu tindakan pengukuran dan pengamatan tekanan 

darah yang dihasilkan oleh darah saat dipompa oleh 

jantung ke dinding arteri.  

Tujuan Untuk mengetahui nilai tekanan darah. 

Alat dan Bahan Tensimeter digital, buku catatan, lembar observasi, 

pulpen, dan stopwatch. 

Prosedur Pelaksanaan A. Tahap Pra Interaksi 

1. Memberi salam dan memperkenalkan diri 

2. Menjelaskan tujuan dan prosedur pemeriksaan 

tekanan darah secara singkat. 

3. Menanyakan kesiapan pasien. 

4. Memastikan pasien sudah dalam keadaan tenang 

dan tidak melakukan aktivitas berat sebelumnya. 

5. Menyediakan lingkungan yang tenang dan 

nyaman. 

 

B. Tahap Orientasi 

1. Memastikan pasien duduk nyaman  

2. Memberitahu pasien sebelum pengukuran akan 

duduk selama 5 menit. 

3. Menjelaskan bahwa selama pemeriksaan pasien 

tidak boleh berbicara atau bergerak. 

4. Menginformasikan bahwa tekanan darah akan 

diukur sebanyak tiga kali dengan jeda 1–2 menit 

antar pengukuran. 

5. Memberi tahu bahwa rerata dua hasil terakhir 

yang akan digunakan sebagai hasil pengukuran, 
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dan akan dilakukan pengukuran tambahan jika 

perbedaan besar. 

 

C. Fase Kerja 

1. Menyiapkan alat sphygmomanometer atau 

tensimeter yang sesuai. 

2. Melakukan pengukuran pertama tekanan darah. 

3. Menunggu 1–2 menit, lalu melakukan 

pengukuran kedua dan ketiga. 

4. Jika selisih antara pengukuran kedua dan ketiga 

>10 mmHg, melakukan pengukuran keempat. 

5. Mencatat semua hasil dan menghitung rata-rata 

dua hasil terakhir sebagai nilai tekanan darah 

pasien. 

 

D. Terminasi 

1. Menyampaikan hasil dan menjelaskan hasil 

tersebut secara sederhana (misalnya, rentang 

normal, pra-hipertensi, atau hipertensi). 

2. Memberikan saran jika diperlukan. 

3. Menanyakan apakah pasien memiliki pertanyaan. 

4. Mengucapkan terima kasih dan menutup interaksi 

dengan sopan. 

5. Merapikan kembali alat-alat pemeriksaan dan 

Dokumentasi (Fatchanuraliyah et al., 2024). 
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Lampiran 4 SOP Pembuatan Minuman Kombinasi 

 

SOP PEMBUATAN MINUMAN KOMBINASI BUNGA 

TELANG DAN LEMON 

SOP (STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR) 

Pengertian Suatu kegiatan memberikan terapi nonfarmakologis herbal 

yaitu minuman kombinasi dengan menggunakan bunga 

telang dan lemon sebagai media utamanya, dengan 

menggunakan metode diminum. 

Tujuan Untuk membuat minuman herbal alami yang berpotensi 

menurunkan tekanan darah pada penderita hipertensi. 

Kandungan Minuman kombinasi bunga telang dan lemon merupakan 

ramuan herbal yang dibuat dari seduhan bunga telang kering 

yang dicampur dengan perasan jeruk lemon. Bunga telang 

mengandung antosianin yang bersifat antioksidan, 

sedangkan lemon kaya akan vitamin C dan memiliki efek 

vasodilator. Kombinasi ini dipercaya dapat membantu 

menurunkan tekanan darah secara alami. 

Alat dan Bahan 1 gr bunga telang kering, 30 ml air perasan jeruk lemon, 300 

ml air panas (suhu ±70°C) air panas, alat pemeras jeruk, 

gelas,termometer masak, saringan dan sendok pengaduk. 

Prosedur Pelaksanaan A. Tahap Pra-Interaksi 

1. Menyiapkan diri perawat secara fisik dan mental. 

2. Menyiapkan alat dan bahan yang diperlukan. 

3. Mencuci tangan sesuai prosedur. 

4. Menentukan waktu yang tepat agar pasien dalam 

kondisi tenang. 

5. Memastikan ruangan bersih, nyaman, dan bebas 

gangguan. 

 

B. Tahap Orientasi 

1. Memberi salam dan memperkenalkan diri kepada 

pasien. 
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2. Menjelaskan tujuan tindakan yaitu memberikan 

minuman herbal bunga telang dan lemon sebagai 

terapi untuk menurunkan tekanan darah. 

3. Memberikan penjelasan singkat mengenai manfaat 

bahan herbal yang digunakan. 

4. Menanyakan kesiapan pasien dan memperoleh 

persetujuan untuk pemberian minuman. 

5. Menjalin hubungan saling percaya dengan sikap 

empati, terbuka, dan sopan. 

 

C. Fase Kerja 

1. Prosedur Pembuatan Minuman: 

a. Cuci tangan sebelum memulai. 

b. Pastikan semua alat telah dicuci. 

c. Masukkan 1 gr bunga telang kering ke 

dalam gelas atau cangkir. 

d. Tuangkan 300 ml air panas (suhu ±70°C) 

yang telah dipastikan dengan termometer 

masak ke dalam gelas berisi bunga telang. 

e. Diamkan selama 5–7 menit hingga air 

berubah menjadi biru pekat. 

f. Saring air seduhan untuk memisahkan 

ampas bunga. 

g. Tambahkan 30 ml air perasan jeruk lemon 

ke dalam air seduhan. 

h. Aduk rata hingga warna minuman berubah 

menjadi keunguan. 

i. Minuman kombinasi bunga telang dan 

lemon siap untuk dinikmati pada pagi hari 

sebelum makan. 

2. Pemberian kepada Pasien 

a. Pastikan minuman berada pada suhu aman 

untuk dikonsumsi. 
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b. Pastikan pasien duduk nyaman. 

c. Berikan minuman dan anjurkan untuk 

diminum secara perlahan. 

d. Observasi respon pasien setelah pemberian 

(misalnya rasa tidak nyaman, keluhan, atau 

reaksi alergi). 

 

D. Terminasi 

1. Menyampaikan kembali hasil tindakan. 

2. Memberi edukasi bahwa minuman ini adalah terapi 

tambahan, bukan pengganti obat. 

3. Memastikan pasien tidak ada keluhan 

4. Memberikan kesempatan untuk bertanya. 

5. Mengucapkan terima kasih  

6. Mencatat hasil tindakan dan respons pasien di 

catatan keperawatan. 

7. Merapikan alat dan bahan yang telah digunakan, 

serta mencuci tangan kembali. 
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Lampiran 5 Lembar Pengkajian Asuhan Keperawatan Keluarga 
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Lampiran 6 Rekap Percakapan Bimbingan Proposal 
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Lampiran 7 Rekap Percakapan Bimbingan Karya Tulis Ilmiah 
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Lampiran 8 Satuan Acara Penyuluhan Hipertensi 

SATUAN ACARA PENYULUHAN 

HIPERTENSI 

 

Pokok Bahasan : Perawatan dan Pencegahan Hipertensi 

Hari/tanggal    : Selasa, 27 Mei 2025 

Waktu    : 30 menit 

Sasaran            : Keluarga Tn. S dan Tn. T 

Tempat    : Rumah kediaman keluarga Tn.S dan Tn.T 

 

A. Tujuan Intruksional Umum (TIU) 

Setelah diberikan penyuluhan selama 30 menit tentang hipertensi 

diharapkan manajemen kesehatan keluarga menjadi efektif dengan 

meningkatkan pemahaman mengenai hipertensi dan menerapkan 

perawatan yang tepat pada diri sendiri dan anggota keluarga dengan 

hipertensi. 

 

B. Tujuan Intruksional Khusus (TIK) 

Setelah diberikan penyuluhan diharapkan keluarga mampu: 

1. Mengetahui pengertian hipertensi 

2. Mengetahui penyebab hipertensi  

3. Mengetahui tanda gejala hipertensi 

4. Mengetahui komplikasi hipertensi 

5. Mengetahui cara alternatif perawatan farmakologis dan 

nonfarmakologis  

6. Mengetahui pencegahan hipertensi  

7. Mengetahui cara perawatan hipertensi di rumah dengan pengobatan 

komplementer herbal minuman kombinasi bunga telang dan lemon 

untuk menurunkan tekanan darah penderita hipertensi 

 

C. Metode 

Metode yang digunakan adalah ceramah, tanya jawab, dan diskusi 

 

D. Media Penyuluhan 

1. Leaflet 

2. Lembar balik 

 

E. Materi Penyuluhan 

1. Menjelaskan pengertian hipertensi. 
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2. Menjelaskan penyebab hipertensi. 

3. Menjelaskan tanda dan gejala hipertensi. 

4. Menjelaskan komplikasi hipertensi. 

5. Menjelaskan cara perawatan hipertensi secara farmakologis dan 

nonfarmakologis. 

6. Menjelaskan upaya pencegahan hipertensi. 

7. Menjelaskan cara perawatan hipertensi di rumah dengan 

pengobatan komplementer herbal melalui konsumsi minuman 

kombinasi bunga telang dan lemon untuk membantu menurunkan 

tekanan darah. 

 

F. Kegiatan 

 

NO Kegiatan 

Uraian Kegiatan 

Penyuluh Peserta 

1 Pembukaan  3 

Menit 

1. Memberi salam 

pembuka. 

2. Memperkenalkan 

diri. 

3 .  Menjelaskan 

pokok bahasan  

dan  tujuan 

penyuluhan. 

4.  Memberikan 

leaflet. 

1. Menjawab salam. 

2. Mendengarkan. 

2 Penyuluhan 

20 menit 

1. Menggali 

pengetahuan 

keluarga mengenai 

pengertian 

hipertensi. 

2. Menjelaskan 

tentang pengertian 

hipertensi. 

3. Mendiskusikan 

dan memotivasi 

keluarga untuk 

menjawab 

pengertian 

hipertensi. 

4. Menggali 

pengetahuan 

keluarga mengenai 

penyebab 

hipertensi. 

1. Peserta 

mendiskusikan 

2. Peserta menyimak 

3. Peserta menjawab 

pertanyaan 
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5. Menjelaskan 

tentang penyebab 

hipertensi. 

6. Mendiskusikan 

dan memotivasi 

keluarga untuk 

menjawab 

penyebab 

hipertensi. 

7. Menggali 

pengetahuan 

keluarga mengenai 

komplikasi 

hipertensi. 

8. Menjelaskan 

tentang 

komplikasi 

hipertensi. 

9. Mendiskusikan 

dan memotivasi 

keluarga untuk 

menjawab 

komplikasi 

hipertensi, 

10. Menggali 

pengetahuan 

keluarga mengenai 

alternatif 

perawatan 

hipertensi. 

11. Menjelaskan 

tentang alternatif 

perawatan 

hipertensi. 

12. Mendiskusikan 

dan memotivasi 

keluarga untuk 

menjawab 

pencegahan 

hipertensi. 

13. Menggali 

pengetahuan 

keluarga mengenai 

pencegahan. 

14. Menjelaskan 

tentang 

pencegahan 

hipertensi. 

15. Mendiskusikan 

dan memotivasi 
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keluarga untuk 

menjawab 

pencegahan hipert

ensi. 

3 Evaluasi 8 

menit 

 

1. Memberikan 

kesempatan 

keluarga untuk 

bertanya 

2. Menyimpulkan 

materi penyuluhan 

3. Memberikan 

kesempatan 

keluarga untuk 

menyebutkan 

Kembali 

kesimpulan materi 

penyuluhan 

1. Mengajukan 

pertanyaan 

2. Menyimak 

kesimpulan 

3. Menjawab pertanyaan 

4 Penutup 2 

menit 

1. Mengucapkan 

terimakasih atas 

kehadiran dan 

peran aktif 

keluarga atas 

keterlibatannya. 

2. Mengucapkan 

salam penutup.  

1. Peserta menyimak 

2. Peserta menjawab 

salam 

 

 

 

G. Evaluasi 

Untuk mengetahui sejauh mana pemahaman sasaran telah 

diberikan penyuluhan selama 30 menit, diberikan pertanyaan : 

a) Keluarga dapat menyebutkan pengertian hipertensi 

b) Keluarga dapat menyebutkan minimal 2 dari 8 penyebab hipertensi 

primer dan 2 dari 4 penyebab ipertensi sekunder 

c) Keluarga dapat menyebutkan minimal 3 dari 6 tanda gejala umum 

dan minimal 2 dari 4 dari gejala khas  hipertensi 

d) Keluarga dapat menyebutkan 3 dari 4 komplikasi hipertensi yang 

mungkin terjadi 

e) Keluarga dapat menentukan pilihan perawatan yang akan 

dilakukan, baik farmakologis maupun nonfarmakologis 
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f) Keluarga dapat menyebutkan minimal 4 upaya pencegahan 

hipertensi 

g) Keluarga dapat menjelaskan tentang cara pembuatan herbal seperti 

minuman bunga telah dan lemon untuk menurunkan tekanan darah 

penderita hipertensi. 

h) Keluarga dapat mendomonstrasikan kembali pembuatan  minuman 

bunga telang dan lemon sebagai terapi komplementer untuk 

membantu menurunkan tekanan darah 
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MATERI PENYULUHAN 

 

A. PENGERTIAN 

Hipertensi atau tekanan darah tinggi terjadi ketika tekanan darah terus-

menerus berada di atas batas normal. Hipertensi adalah kondisi yang cukup 

sering terjadi, dimana tekanan aliran darah terhadap dinding arteri menjadi 

terlalu tinggi. Hal ini bisa menimbulkan berbagai gangguan kesehatan (Astutik 

et al., 2023). Hipertensi dapat didiagnosis pada seseorang apabila mengalami 

hasil pengukuran tekanan darah pada dua hari berbeda menunjukkan tekanan 

sistolik mencapai 140  mmHg atau lebih, atau tekanan diastolik mencapai 90 

mmHg atau lebih  (Kemenkes, 2024). 

 

B. Penyebab  

Meskipun demikian, terdapat beberapa faktor yang diyakini berperan dalam 

memicu terjadinya hipertensi, yaitu: (Aspiani, 2022). 

f. Faktor Genetik, Individu dengan riwayat keluarga hipertensi cenderung 

memiliki kecenderungan bawaan, terutama dalam respons neurologis 

terhadap stres, serta gangguan pada proses ekskresi maupun transportasi 

natrium di dalam tubuh. 

g. Obesitas, Berat badan berlebih seringkali berkaitan dengan kadar insulin 

yang tinggi dalam tubuh. Kondisi ini dapat memicu peningkatan tekanan 

darah akibat terganggunya mekanisme metabolik dan vaskular. 

h. Stres Lingkungan, Tekanan psikologis dari lingkungan, terutama jika 

berlangsung dalam jangka panjang tanpa penanganan yang baik, bisa 

memicu peningkatan tekanan darah secara bertahap. 

i. Penuaan dan Arteriosklerosis, Pada usia lanjut, elastisitas jaringan 

pembuluh darah mulai menurun dan terjadi pengerasan arteri 

(aterosklerosis). Hal ini menyebabkan pembuluh darah menjadi lebih 

kaku dan melebar secara tidak normal, sehingga meningkatkan tekanan 

darah. 
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j. Perubahan Fisiologis pada lansia, Seiring bertambahnya usia, elastisitas 

dinding aorta menurun, katup jantung mengalami penebalan dan 

kekakuan, serta kemampuan jantung memompa darah menurun secara 

perlahan. Sejak usia dua puluh tahun, kapasitas jantung untuk memompa 

darah bahkan dapat menurun sekitar satu persen tiap tahun, yang 

berdampak pada volume dan kekuatan kontraksi jantung. Penurunan 

elastisitas pembuluh darah juga menyebabkan distribusi oksigen ke 

jaringan tubuh menjadi kurang efisien  

 

C. Tanda gejala 

Pada sebagian besar kasus, penderita hipertensi tidak langsung 

menunjukkan keluhan spesifik dan bisa saja hidup bertahun-tahun tanpa 

menyadari kondisinya. Ketika gejala mulai muncul, biasanya hal itu menjadi 

pertanda adanya kerusakan pembuluh darah di organ tertentu, tergantung 

lokasi jaringan yang terdampak aliran darahnya.  

Jika ginjal terlibat, maka bisa timbul gejala berupa sering buang air 

kecil pada malam hari (nokturia) dan peningkatan kadar limbah nitrogen 

seperti ureum serta kreatinin dalam darah (azotemia). Pemeriksaan fisik 

umumnya tidak menunjukkan tanda-tanda mencolok selain tekanan darah 

yang tinggi, tetapi dalam beberapa kasus dapat ditemukan gangguan pada 

mata seperti penyempitan arteri retina, perdarahan, timbunan cairan 

(eksudat), hingga pembengkakan pada saraf optik (edema papil) pada kondisi 

berat (Aspiani, 2022).  

Secara umum, beberapa gejala yang kerap dikeluhkan oleh individu 

yang mengalami hipertensi, baik meliputi: 

f. Sakit kepala 

g. Ketegangan atau rasa tidak nyaman di bagian tengkuk 

h. Rasa melayang seperti hendak jatuh 

i. Jantung berdebar lebih cepat dari biasanya 

j. Telinga berdenging tanpa sebab jelas 
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Gejala yang lebih khas biasanya muncul setelah tekanan darah tinggi 

berlangsung dalam jangka waktu lama (Aspiani, 2022) seperti:  

f. Sakit kepala hebat di pagi hari yang kadang disertai mual dan muntah 

akibat tekanan di dalam rongga kepala meningkat 

g. Penglihatan menjadi buram karena retina rusak 

h. Gerakan menjadi tidak stabil akibat gangguan pada sistem saraf pusat 

i. Sering buang air kecil malam hari karena peningkatan aliran dan 

penyaringan darah oleh ginjal 

j. Pembengkakan di tubuh bagian bawah akibat peningkatan tekanan dalam 

pembuluh kapiler  

Selain itu, beberapa keluhan lain yang sering dijumpai termasuk pusing 

mendadak, wajah memerah, perdarahan hidung secara tiba-tiba, dan rasa 

pegal di sekitar tengkuk (Aspiani, 2022). 

 

D. Komplikasi 

e. Dampak Hipertensi Terhadap Otak 

4) Hipertensi Ensefalopati, Merupakan gangguan otak akut yang bisa 

pulih bila ditangani tepat. Kondisi ini muncul akibat lonjakan tekanan 

darah secara mendadak yang melampaui batas kemampuan otak dalam 

menjaga aliran darah tetap stabil.  

5) Stroke (Iskemik dan Hemoragik), Peningkatan tekanan darah menjadi 

penyebab utama rusaknya pembuluh darah otak. Stroke iskemik terjadi 

karena penyumbatan akibat aterosklerosis, sedangkan stroke 

hemoragik akibat pecahnya pembuluh darah.  

6) Demensia Vaskular, Kerusakan otak karena terganggunya suplai darah 

dapat menyebabkan penurunan fungsi kognitif. Pasien mengalami 

kesulitan berpikir, menilai situasi, merencanakan, atau mengingat hal-

hal penting.  

f. Pengaruh Hipertensi Terhadap Fungsi Jantung, Tekanan darah tinggi 

memaksa jantung bekerja lebih keras, sehingga otot jantung menebal 
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(hipertrofi ventrikel kiri). Kondisi ini menyebabkan gangguan pada aliran 

darah jantung dan melemahkan kemampuan pompa jantung dari waktu ke 

waktu, hingga akhirnya menyebabkan gagal jantung. Penderita hipertensi 

juga berisiko tinggi mengalami gangguan irama jantung (aritmia), bahkan 

kematian mendadak. (Pradono et al., 2020). 

g. Dampak Tekanan Darah Tinggi Pada Mata, Salah satu komplikasi yang 

bisa dilihat secara langsung adalah retinopati hipertensi. Retina, sebagai 

jaringan sensitif cahaya, dapat mengalami perdarahan, pengumpulan 

eksudat, dan perubahan struktural akibat tekanan darah yang tinggi. 

Akibatnya, penglihatan bisa menjadi kabur, muncul bintik gelap 

(skotoma), bahkan kebutaan jika terjadi pembengkakan saraf mata 

(papiledema). 

h. Kerusakan Ginjal Akibat Hipertensi, Ginjal menjadi salah satu organ yang 

paling rentan rusak akibat tekanan darah tinggi kronis. Kerusakan ini 

ditandai dengan mengecilnya ginjal, kehilangan jaringan fungsional 

(parenkim), dan munculnya jaringan parut (fibrosis). (Pradono et al., 

2020). 

 

E. Alternatif perawatan 

c. Terapi Farmakologi (obat-obatan) Calcium Channel Blockers, Obat ini 

bekerja dengan mengurangi kontraksi otot jantung, menurunkan kekuatan 

pompa jantung, dan menurunkan tekanan darah. Contoh obat ini adalah 

amlodipine, diltiazem, dan nitrendipine (Astutik et al., 2023). 

d. Terapi Nonfarmakologi (herbal) Minuman bunga Telang dan Lemon: 

Seduhan minuman kombinasi bunga telang dan lemon dalam penelitian ini 

adalah proses penyajian dan konsumsi minuman yang dibuat dari 1 gr 

bunga telang kering yang diseduh dengan 300 ml air panas (suhu ±70°C) 

selama 5–7 menit, lalu disaring dan ditambahkan 30 ml air perasan jeruk 

lemon. Minuman ini dikonsumsi 1 kali sehari pada pagi hari sebelum 

makan. 
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F. Pencegahan 

Langkah pencegahan dapat dimulai dengan memperbaiki pola makan 

dan menjalani gaya hidup sehat sebagai fondasi utama. 

Penyesuaian pola makan yang disarankan antara lain (Astutik et al., 2023): 

a) Membatasi asupan garam, penyedap rasa (MSG), serta bahan mengandung 

natrium seperti sodium karbonat dan natrium klorida; batas yang 

dianjurkan adalah 4-6 gram garam beryodium per hari, 

b) Meningkatkan konsumsi makanan tinggi serat seperti sayur-sayuran, buah-

buahan, dan sereal, 

c) Menghindari konsumsi bahan-bahan tambahan tidak alami seperti soda 

kue, pengawet, dan penyedap buatan, 

d) Mengurangi asupan makanan tinggi kolesterol seperti jeroan, kuning telur, 

cumi-cumi, kerang, kepiting, gorengan, cokelat, mentega, dan margarin 

tinggi lemak, 

e) Menghindari kebiasaan buruk seperti konsumsi berlebihan kopi dan 

minuman beralkohol, 

f) Memperbanyak asupan kalium yang bisa diperoleh dari makanan seperti 

sari jeruk, jagung, dan brokoli, 

g) Memenuhi kebutuhan magnesium melalui konsumsi bayam, ikan, serta 

kacang tanah, 

h) Melengkapi asupan kalsium dengan mengonsumsi sekitar tiga gelas susu 

per hari atau setara 800 mg kalsium, juga bisa dari keju, 

i) Menyeimbangkan pola makan dengan konsumsi buah, sayuran, dan 

vitamin sesuai kebutuhan tubuh, 

j) Memanfaatkan bumbu alami seperti vitamin C dari lemon, cuka apel, dan 

minyak zaitun sebagai alternatif yang lebih sehat dalam pengolahan 

makanan. 
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Selain pola makan yang seimbang, dukungan gaya hidup sehat juga 

sangat penting (Astutik et al., 2023). Berikut beberapa contoh gaya hidup 

sehat: 

a) Mengelola stres dengan baik sebagai respons terhadap aktivitas harian, 

b) Rutin melakukan olahraga ringan, 

c) Menghentikan kebiasaan merokok, 

d) Serta menghindari konsumsi alkohol secara berlebihan  

 Pencegahan diatas dibuat menjadi akronim AKRABI TENSI, yaitu: 

AKRABI: 

a) A – Atasi stres 

b) K – Kelola garam 4–6 gr/hari (1 sdt) 

c) R – Rem makanan berlemak (jeroan, gorengan) 

d) A – Aktivitas fisik 30 menit 

e) B – Berobat & minum obat rutin 

f) I – Istirahat cukup 

TENSI: 

a) T – Tekanan darah dikontrol 

b) E – Enyahkan rokok 

c) N – No kafein & alkohol 

d) S – Stop makanan tidak sehat dan olahan 

e) I – Isi piringku dengan makanan sehat (sayur & buah, kalium seperti 

jeruk, magnesium seperti bayam & ikan, kalsium dari susu & keju, 

vitamin C dari lemon & jeruk) 
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Lampiran 9 Leaflet dan Lembar Balik 

Leaflet 
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Lembar Balik 
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Lampiran 10 Hasil Uji Turnitin 
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Lampiran 11 Dokumentasi Penelitian 

 

              

 


