Lampiran 1 : plagiarism dikampus

skripsi cecep

ORIGRALITY REFORT

29. 20. 16+ 19

SIMILARITY INDEX INTERMET SOURCES  PUBLICATIONS STUDENT PAFERS

PRMARY SOURCES

Submitted to University of Science and
Technology

Shudant Paper

e

]
=

p2ptm . kemkes.go.id

Ikl Soaunce

3o

|
[ ]

repository.akfar-isfibjm.ac.id

Inbamest Soancs

2,

Edmond Kevin Rainier Antou, Lusiana Satiawati,
Lydia Tendean. "PENGARUH HIPERTENSI
TERHADAP DISFUNGS| EREKSI", Jurnal e-
Biomedik, 2014

Fubdication

2

£l

pmat.umpwr.ac.id

Inbamest Soancs

2,

5]

Submitted to iGroup

Shudant Paper

24

~

jurmnal.uimedan.ac.id
| bt S oagrom

2,

new.z-pdf.ru



-

Inbermast 5o

2,

Submitted to Gyeongsang National University

Shadent Paper

24

-
=]

eprints. walisongo.ac.id
Inbesmest Source

2,

b
-

Sardaniah Sardaniah, Hj Nurhasanah, Feny
Marlena. "Pengaruh Terapi Bekam Terhadap
Penurunan Tekanan Darah Pada Penderita
Hipertensi Di Pondok Pengobatan Alternatif
Miftahusyifa Kota Bengkulu”, Jurnal Vokasi
Keperawatan (JVK), 2020

Fubdication

14

Explude quoles Cin Exchuds rasiches OHT
Exciidia bitdiog raphy in



Lampiran 2: Instrumen JBI Critical Appraisal Checklist for Analytical Cross

Sectional Studies

Reviewer
Date
Author
Year
Record
Number
No Pertanyaan Ya Tidak | Tidak | Tidak Dapat
Jelas Diterapkan
1. | Apakah  kriteria  inklusi
dalam sampel sudah jelas
ditentukan?
2. | Apakah subjek penelitian
dan latarnya dijelaskan
dalam detail?
3. | Apakah eksposur diukur
secara valid dan reliabel
cara?
4. | Apakah objektif, Kkriteria
standar digunakan untuk
pengukuran kondisi?
5. | Apakah  faktor  perancu
diidentifikasi?
6. | Adalah  strategi  untuk
menangani faktor perancu
dinyatakan?
7. | Apakah hasil diukur dengan
valid dan reliabel cara?
8. | Analisis  statistik  sudah
sesuai digunakan?
Overall appraisal | : | Include | |Exclude | [ Seek furtherinfo | |

Comments (Including reason for exclusion)




Lampiran 3 : Tabel Penilaian Rekomendasi Joanna Brigs Institute (JBI)

No

Jurnal

Nilai Rekomendasi

Gambaran Tingkat Kecemasan Pasien
Hipertensi Dengan

Komplikasi Dan Non Komplikasi Di Ruang
Poli Klinik Rsud

Banjarbaru.

Penulis :

Hairul Rizal, Akhmad Rizani, H.Marwansyah.
Tahun :

2019

Grade A
(Rekomendasi Kuat)

2. | Gambaran Emosi Dan Tingkat Kecemasan
Pada Pasien Hipertensi Di Puskesmas Bahu.
Penulis : Grade A
. ' . . - : Rek i K
Richard K. Kati Hendri Opod. Cicilia Pali (Rekomendasi Kuat)
Tahun :
2018
3. | Gambaran Tingkat Kecemasan Pada Ibu Hamil
Dengan Hipertensi

Kehamilan Di Puskesmas Karangrejo Tarakan.

Penulis :
Ririn Ariyanti 1, Ika Yulianti2

Tahun :
2020

Grade A
(Rekomendasi Kuat)




Lampiran 4: Tabel Format Penilaian Joanna Brigs Institute (JBI)
Jurnal 1

Reviewer : | Cecep Abdul Rohim

Date . | 16 Agustus 2020

Author : | Hairul Rizal, Akhmad Rizani, H.Marwansyah

Year 1 2019

Record

Number )

No Pertanyaan Ya Tidak | Tidak | Tidak Dapat

Jelas Diterapkan

1. | Apakah  kriteria  inklusi
dalam sampel sudah jelas \
ditentukan?

2. | Apakah subjek penelitian
dan latarnya dijelaskan v

dalam detail?

3. | Apakah eksposur diukur
secara valid dan reliabel Vv
cara?

4. | Apakah objektif, Kkriteria
standar digunakan untuk |/
pengukuran kondisi?
5. | Apakah  faktor  perancu J
diidentifikasi?
6. | Adalah  strategi  untuk
menangani faktor perancu v
dinyatakan?
7. | Apakah hasil diukur dengan v
valid dan reliabel cara?
8. | Analisis  statistik  sudah
sesuai digunakan?

v

Overall appraisal | : | Include | V| Exclude | [ Seek furtherinfo | |

Comments (Including reason for exclusion)

Dalam penelitian Khairul Rizal (2019), rancangan penelitian deskriptif
kuantitatif dengan alat ukur berupa kuesioner HARS. Sampel di ambil dengan
teknik accidental sampling dengan jumlah 30 responden selama 2 minggu.
Gambaran tingkat kecemasan pasien hipertensi terbanyak pada kecemasan berat
yaitu 22 (73,3%) responden. Dari hasil penelitian yang dilakukan di ruang poli




klinik RSUD Banjarbaru pada 30 responden. Dengan rincian 22 (73,3%) responden
mengalami kecemasan berat, 2 (6,7%) responden mengalami kecemasan sedang, 2
(6,7%) responden mengalami kecemasan ringan dan 4 (13,3%) responden tidak
mengalami kecemasan. Dengan demikian dapat disimpulkan bahwa kecemasan
merupakan salah satu penyebab kejadian hipertensi.



Jurnal 2

Reviewer : | Cecep Abdul Rohim

Date : | 16 Agustus 2020

Author : | Richard K. Kati. Hendri Opod. Cicilia Pali

Year 112018

Record

Number )

No Pertanyaan Ya Tidak | Tidak | Tidak Dapat

Jelas Diterapkan

1. | Apakah  kriteria inklusi
dalam sampel sudah jelas v
ditentukan?

2. | Apakah subjek penelitian
dan latarnya dijelaskan | +/

dalam detail?

3. | Apakah eksposur diukur
secara valid dan reliabel v
cara?

4. | Apakah objektif, Kkriteria
standar digunakan untuk | +/
pengukuran kondisi?
5. | Apakah  faktor  perancu J
diidentifikasi?

6. | Adalah  strategi  untuk
menangani faktor perancu v
dinyatakan?
7. | Apakah hasil diukur dengan J
valid dan reliabel cara?

8. | Analisis  statistik  sudah
sesuai digunakan?

v

Overall appraisal | : | Include | V| Exclude | [ Seek furtherinfo | |

Comments (Including reason for exclusion)

Dalam penelitian Richard K. Kati (2018) rancangan penelitian deskriptif
kuantitatif dengan alat ukur berupa kuesioner HARS dan Positive Affect Negative
Affect Schedule untuk mengukur emosi. Sampel di ambil dengan teknik accidental
sampling dengan jumlah 30 responden. Hasil penelitian menunjukan kecemasan
ringan dominan ditemukan pada kelompok usia 50-54 tahun (46,2%), 60-64 tahun
(38,9%), dan 80-84 tahun (50,0%). Kecemasan sedang dominan ditemukan pada




kelompok usia 65-69 tahun (40,0%). Kecemasan berat dominan ditemukan pada
kelompok usia 55-59 tahun (42,9%). Kecemasan sedang dan berat (40,0%) pada
kelompok usia 40-44 tahun. Kecemasan sedang dan berat (40,0%) pada kelompok
usia 45-49 tahun. Kecemasan ringan dan berat (30,0%) pada kelompok usia 75-79
tahun. Dengan demikian dapat disimpulkan bahwa kecemasan merupakan salah
satu penyebab kejadian hipertensi.



Jurnal 3

Reviewer : | Cecep Abdul Rohim

Date : | 16 Agustus 2020

Author : | Ririn Ariyanti 1, Ika Yulianti2

Year . | 2020

Record

Number )

No Pertanyaan Ya Tidak | Tidak | Tidak Dapat

Jelas Diterapkan

1. | Apakah  kriteria inklusi
dalam sampel sudah jelas v
ditentukan?

2. | Apakah subjek penelitian
dan latarnya dijelaskan | +/

dalam detail?

3. | Apakah eksposur diukur
secara valid dan reliabel v
cara?

4. | Apakah objektif, Kkriteria
standar digunakan untuk | +/
pengukuran kondisi?
5. | Apakah  faktor  perancu J
diidentifikasi?

6. | Adalah  strategi  untuk
menangani faktor perancu v
dinyatakan?
7. | Apakah hasil diukur dengan J
valid dan reliabel cara?

8. | Analisis  statistik  sudah
sesuai digunakan?

v

Overall appraisal | : | Include | V| Exclude | [ Seek furtherinfo | |

Comments (Including reason for exclusion)

Penelitian menurut Ririn (2020) rancangan penelitian deskriptif kuantitatif
dengan desain penelitian cross sectional, alat ukur berupa kuesioner HARS. Sampel
di ambil dengan teknik Survey dengan jumlah 30 orang responden. Hasil penelitian
menunjukan bahwa tingkat kecemasan pada ibu hamil dengan hipertensi berada
pada tingkat tidak ada kecemasan sebanyak 2 responden (6 %), kategori kecemasan




ringan sebanyak 11 responden (37%), kategori kecemasan sedang sebanyak 13
responden (44%), dan kategori kecemasan berat sebanyak 4 responden (13%).



Lampiran 5: Tabel ConQual Summary of Findings Example

Systematis Review Title:

Gambaran Tingkat Kecemasa Pasien Hipertensi Dengan Komplikasi Dan Non
Komplikas Di Ruang Poli Klinik Rsud Banjarbaru

Population:
Sebanyak 127 reponden yang dirawat Di Ruang Poli Klinik RSUD Banjarbaru

Phenomene of Inferest:
Gambaran tingkat kecemasan pasien hipertensi terbanyak pada kecemasan berat yaitu
22 (73,3%) responden.

Context:

Menggunakan kuesioner HRSA untuk mengetahui kecemasan penderita hipertensi.

Synthesized Finding | Type of | Dependabil | Credibilty | ConQual | Comme
(Temuan Sintetis) research ity (Kepercayaa Score nce
(jenis (Keteguha n) (Skor
penelitian | n/hal yang ConQuial
) dapat )
dipercaya)
Menurut hasil | Kuantitatif | Grade A Seluruh Moderate The
penelitian (Rekomend | pertanyaan: quality paper
didapatkan  bahwa asi Kuat) |1) 6 Yes (sedang) | remains
Gambaran  tingkat 2) 2No unchang
kecemasan  pasien ed
hipertensi terbanyak (layak)
pada kecemasan
berat  yaitu 22
(73,3%) responden.
Dari hasil penelitian
yang dilakukan di
ruang poli  klinik
RSUD  Banjarbaru
pada 30 responden.
Sehingga dapat
disimpulkan bahwa
kecemasan
merupakan salah




satu faktor penyebab
hipertensi.

Systematis Review Title:
Gambaran Emosi Dan Tingkat Kecemasan Pada Pasien Hipertensi Di Puskesmas Bahu

Population:
Sebanyak 78 responden yang datang untuk berobat ke Puskesmas Bahu.

Phenomene of Inferest:

Kecemasan ringan dominan ditemukan pada kelompok usia 50-54 tahun (46,2%), 60-64
tahun (38,9%), dan 80-84 tahun (50,0%). Kecemasan sedang dominan ditemukan pada
kelompok usia 65-69 tahun (40,0%). Kecemasan berat dominan ditemukan pada
kelompok usia 55-59 tahun (42,9%). Kecemasan sedang dan berat (40,0%) pada
kelompok usia 40-44 tahun. Kecemasan sedang dan berat (40,0%) pada kelompok usia
45-49 tahun. Kecemasan ringan dan berat (30,0%) pada kelompok usia 75-79 tahun..

Context:
Menggunakan kuesioner HRSA untuk mengetahui kecemasan penderita hipertensi.
Synthesized Finding | Type of | Dependabil | Credibilty | ConQual | Comme
(Temuan Sintetis) research ity (Kepercayaa Score nce
(jenis (Keteguha n) (Skor
penelitia) | n/hal yang ConQua)
dapat
dipercaya)
Kecemasan Kuantitatif | Grade A Seluruh Moderate The
merupakan perasaan (Rekomend | pertanyaan: quality paper
yang paling umum asi Kuat) |3) 6 Yes (sedang) | remains
dialami oleh 4) 2No unchang
penderita hipertensi. ed
Kecemasan pada (Layak)
penderita hipertensi
tidak hanya
dipengaruhi oleh
penyakit yang
dialami penderita
saja melainkan
terdapat faktor lain
penyebab hipertensi




dilihat dari
karakteristik
responden  seperti;
usia dan  jenis
kelamin.

Systematis Review Title:
Gambaran Tingkat Kecemasan Pada Ibu Hamil Dengan Hipertensi Kehamilan Di
Puskesmas Karangrejo Tarakan

Population:

Sebanyak 30 orang responden ibu hamil yang menderita hipertensi.

Phenomene of Inferest:
penderita hipertensi mempunyai tingkat kecemasan di atas rata-rata.

Context:

Menggunakan kuesioner HRSA untuk mengetahui kecemasan penderita hipertensi
Synthesized Finding | Type of | Dependabil | Credibilty | ConQual | Comme
(Temuan Sintetis) research ity (Kepercayaa Score nce

(jenis (Keteguha n) (Skor
penelitian | n/hal yang ConQuial
) dapat )
dipercaya)
Kecemasan saat | Kuantitatif | Grade A Seluruh Moderate The
persalinan  terjadi (Rekomend | pertanyaan: quality paper
yang tidak asi Kuat) |5) 6 Yes (sedang) | remains
diinginkan 6) 2 No unchang
pada kehamilannya ed
selain itu karena (Layak)
responden  kurang

mendapat informasi
cukup dari sumber
informasi langsung,
selain itu juga karena
latar belakang
pendidikan

responden

berpendidikan
rendah  vyaitu 23

yaitu




orang memiliki
pendidikan  paling
tinggi SMP. Semakin

tinggi

pendidikan akan
semakin baik
pengetahuannya,
sehingga

memungkinkan
responden untuk
menerima informasi
yang diberikan.




Lampiran 6

CATATAN BIMBINGAN SKRIPSI

Nama Mahasiswa

NIM

Judul Skripsi
Pembimbing Utama
Pembimbing Pendamping :  Imam Abidin., S.Kep., Ners

Cecep Abdul Rohim
Ak.1.16.009

Gambaran Kecemasan Penderita Hipertensi

Lia Nurlianawati., S.Kep., Ners., M.Kep

No.

Hari/Tanggal

Catatan Pembimbing

Paraf
Pembimbing

1

Rabu,
04/03/2020

Studi pendahuluan ke Puskesmas Riung
Bandung tentang OMABA, Status Gizi
Balita yang di kaji

Selasa,
17/03/2020

Pelajari lagi lebih detail judul yang diajukan

terkait depresi pada lansia ;

Saran:

- Dari pada depresi coba ke arah cegah
pikun lansia

- Tidak boleh depresi akan sulit untuk
pengumpulan datanya apalagi
dikomunitas

- Cari data lain dan ganti judulnya jangan
depresi

- Lakukan stupen kembali terkait masalah
yang ditemukan

Kamis,
26/03/2020

Pelajari dan pahami judul yang diajukan
kemudian sesuaikan dengan realita keadaan
saat ini :

- Jangan hipertensi pada lansia karena itu
dianggap sudah biasa terjadi pada
lansia, akibat faktor degeneratif sel

- Data WHO hipertensi saat ini dewasa
lebih banyak (coba cari data lain yang
menguatkan dewasa itu banyak yg
hipertensi)

- Lakukan stupen kembali

- Dapatkan data pasien dewasa yang
berobat ke Puskesmas Cisurupan




Lanjutkan bimbingan ke pembimbing 2
terus persiapkan dan lanjutkan buat
bab2 nya

Sabtu, 11/04/2020

-BAB LI
- Perkuat dengan surat balasan mengijinkan
melakuakn penelitin di PUSKESMAS

o1

Senin,13/07/2020

-BAB |1l ubah ke litrev

Selasa,11/08/2020

-Perbaiki abstak
-Perbaiki lampiran JBI
-Perbaiki daptar pustaka

Jumaat/14/08/2020

-Perbaiki abstrak
-Perbaiki bab 4
-Perbaiki PICO

Jumaat/28/08/2020

-Perbaiki cover
-Perbaiki bab 1
-Perbaiki bab 3
-Perbaiki daptar pustaka

Jumaat/28/08/2020

-Acc siding




Nama Mahasiswa

NIM

Judul Skripsi
Pembimbing Utama

Pembimbing Pendamping :

CATATAN BIMBINGAN SKRIPSI

Cecep Abdul Rohim
Ak.1.16.009

Gambaran Kecemasan Penderita Hipertensi

Lia Nurlianawati., S.Kep., Ners., M.Kep
Imam Abidin., S.Kep., Ners.

No. | Hari/Tanggal Catatan Pembimbing Paraf
Pembimbing
1 Kamis, - Lakukan stupen ke tempat OMABA
05/03/2020 kemudian cari Fenomenanya \
- Cari dan pelajari jurnal terkait status gizi
balita, faktor dan upaya penanganannya
2 Sabtu, - Usahakan judulnya jangan ttg depresi karena
21/03/2020 itu lebih mengarah pada penanganan \
Farmakologi
- Coba cari kembali fenomena dilapangan
3 Rabu, - Lakukan studi pendahuluan terkait hipertensi
25/03/2020 di garut
- Coba pelajari jurnalnya, \
Saran :
Judul yg cecep ajukan yg nomor 1
- Gambaran kecemasan lansia penderita
hipertensi
4 Masuk Rabu, | - Tambahkan program upaya pemerintah
01/03/2020 - Tambahkan patofis cemas thdp hipertensi
Balasan - Data terbaru RISKESDAS 2018
(kamis \
09/04/2020 | Saran lain : sementara lanjut dulu ke pembimbing
1 langsung buatkan bab2 dan 3.
5 Kamis, 21 - Cek pengetikan dengan melihat ke juknis
Mei 2020 - lIsi hasil uji validitas dan realibitasnya
jikalau kuesionernya dianggap sudah \

sering digunakan dan dianggap baku




Jumaat
07/08/2020

-perbaiki sumber

-perbaiki manfaat penelitian
-perbaiki variabel penelitian
-perbaiki kriteria inklusi
-perbaiki PICO

-perbaiki Boolean

-lanjut bab 4 dan 5

Senin
21/08/2020

-Ganti kata skripsi dengan literature review
-Perbaiki abstrak

-Perbaiki tujuan penelitian

-Rapihkan penulisan

-Perbaiki daptar pustaka

24/08/2020

-Perbaiki kata pengantar
-Perbaiki jurnal harus sesuai
-Perbaiki PICO

28/08/2020

-Acc siding akhir
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