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ABSTRAK 

 

Latar Belakang: Hipertensi dapat menyebabkan komplikasi serius seperti kerusakan 

ginjal, stroke, dan penyakit jantung koroner. Di Provinsi Sulawesi Tengah tercatat 53.324 

kasus hipertensi, dengan Kota Palu menempati posisi ketiga terbanyak yaitu 8.654 kasus. 

Penanganan hipertensi meliputi metode obat dan non-non obat. Pendekatan non-

farmakologis yang potensial yaitu mengonsumsi makanan fungsional kaya kalium, seperti 

semangka. Penelitian bertujuan mengevaluasi efek pemberian jus semangka mengenai 

perubahan tekanan darah di Kelurahan Tondo. Studi ini ingin mengkaji apakah jus 

semangka dapat menjadi alternatif alami dalam mengelola tekanan darah tinggi. 

Metode: Penelitian ini merupakan studi kuantitatif yang menerapkan metodologi pra-

eksperimental dengan desain "One Group pre-test - post-test". Kajian berfokus pada 

evaluasi dampak intervensi terhadap kelompok tunggal, tanpa kelompok kontrol. 

Populasi target mencakup 100 individu yang menderita hipertensi. Melalui teknik 

purposive sampling, 20 responden dipilih sebagai sampel penelitian. Metode ini 

memungkinkan peneliti untuk memilih partisipan berdasarkan kriteria spesifik yang 

relevan dengan tujuan penelitian. 

Hasil Penelitian: Temuan utama menunjukkan perubahan signifikan dalam tekanan darah 

responden. Sebelum intervensi, mayoritas peserta terklasifikasi dalam kategori hipertensi 

stadium 2. Pasca-intervensi, distribusi tekanan darah bergeser, dengan sebagian besar 

responden dalam rentang normal serta hipertensi stadium 2. 

Simpulannya: Analisis statistik mengungkapkan perbedaan bermakna antara pengukuran 

tekanan darah sebelum dan sesudah intervensi (p-value < 0,05). Hasil ini mengindikasikan 

bahwa jus semangka mempunyai efek yang substansial untuk menstabilkan tekanan darah 

di Kelurahan Tondo. 

Saran: Berdasarkan temuan ini, peneliti merekomendasikan agar Puskesmas Talise 

mempertimbangkan untuk mengintegrasikan terapi jus semangka ke dalam protokol 

perawatan hipertensi. Implementasi terapi non-farmakologis ini secara terstruktur dan 

terjadwal dapat menjadi komplemen yang bermanfaat dalam manajemen hipertensi. 
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BAB I  

PENDAHULUAN 
 

A. Latar Belakang 

Hipertensi merupakan problem kesehatan global yang besar serta 

menyebabkan kematian ketiga dan telah mendapat perhatian yang signifikan 

dari pemerintah karena prevalensinya yang terus meningkat. Hipertensi masih 

menjadi masalah di berbagai negara dengan total morbiditas dan mortalitas 

yang bergerak melonjak serta menjadi faktor risiko penyakit kardiovaskuler. 

Karena hipertensi berkembang tanpa gejala tertentu, banyak pasien hipertensi 

yang tidak menyadari penyakitnya, sehingga mengakibatkan pasien hipertensi 

tidak mendapat  pengobatan.  (Soares et al., 2023) 

Tekanan darah di atas normal adalah julukan lain dari penyakit darah 

tinggi pada umumnya. Hal ini juga dikaitkan dengan peningkatan tekanan 

darah sistolik serta diastolik diatas batas normal yakni 140 mmHg dan 90 

mmHg. Karena jumlah keseluruhan kasus dan tingginya angka kematian 

penyakit ini, tekanan darah tinggi juga merupakan problem lazim pada 

kalangan tenaga kesehatan. (Palaman et al., 2024) 

Menurut World Health Organization (WHO, 2023), tekanan darah diatas 

batas normal merupakan suatu keadaan yang dengan kondisi relevan dapat 

menambah risiko gangguan kardio, serebrum, renal dan masalah kesehatan 

lain. Secara global, diprediksikan 1,28 miliar jiwa, berumur antara 30 sampai 

79 tahun mengidap tekanan darah tinggi, sebagian besar (dua pertiga) hidup di 

negara – negara berpendapatan kecil dan sedang. Prevalensi global  hipertensi 

adalah 22% dari populasi dunia. (WHO, 2019). Asia tenggara menduduki 

peringkat ketiga, dengan 25% per total populasi terkena dampaknya. WHO pun 

berspekulasi satu per lima wanita di dunia mengidap hipertensi, angka ini 

makin besar dibandingkan pria, yakni satu per empat (Kemenkes RI, 2019). 

Bersumber dari data Survei Kesehatan Dasar tahun 2018, tekanan darah tinggi 

telah dinyatakan sebagai penyakit tidak menular yang  dengan angka terjadinya 

sebesar 185.857 kasus terdiagnosis di fasilitas kesehatan. Prevelensi tekanan 

darah tinggi pada penduduk berumur diatas 18 tahun di Indonesia sebesar 

34,1%, dengan prevalensi teratas berada di Kalimantan Selatan sebesar 44,1%, 
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dan terkecil di Papua sejumlah 22,2%. Berdasarkan prevalensi tekanan darah 

tinggi di Indonesia ialah 13,2% pada orang berusia 15 hingga  24 tahun, 20,1% 

pada orang berusia 25 hingga 34 tahun, 31,6% usia 35 sampai 44 tahun dan 

45,3% dan usia 45 sampai 54 tahun. Presentase penduduk berumur 55 tahun ke 

atas sebesar 55 ,2%. Berdasarkan prevalensi hipertensi, yang terdiagnosis 

hipertensi sebanyak 34,1%, terdiagnosisis hipertensi sebanyak 8,8% namun 

tidak minum obat 13,3% dan tidak teratur minum obat sebanyak 32,3%. 

(Salangka et al., 2024). Berdasarkan hasil Dinas Kesehatan Provinsi Sulawesi 

Tengah, total penderita hipertensi sebanyak 53.324 kasus. Angka tipikal 

penyakit  hipertensi di lihat dari perkiraan tertinggi yaitu di Kota Poso dengan 

sebanyak  9.845, disusul Kota Morowali 9.084 dan Kota Palu sebanyak 8.654 

penderita pada tahun 2023. (Dinas Kesehatan Provinsi Sulawesi Tengah, 

2023). Dari pengambilan data awal yang dilakukan oleh peneliti, menurut data 

Dinas Kesehatan Kota Palu diketahui prevalensi hipertensi  pada tahun 2022 

untuk penderita pria sebesar 20.138 jiwa, sedangkan wanita tercatat sebesar 

23.421 jiwa, total keseluruhannya ialah 43. 559 jiwa (64,35%). Sedangkan 

pada tahun 2023 penderita hipertensi pada laki laki sebanyak 20.301 dan pada 

perempuan 23.119 dengan total 44.880 jiwa (64,80%), artinya terjadi 

peningkatan penderita hipertensi sepanjang tahun 2022 sampai 2023. Tahun 

2024 pada bulan Januari sampai April tercatat penderita hipertensi laki laki 

sebanyak 4.960 jiwa, perempuan 6.248 jiwa dengan total keseluruhan 11.208 

jiwa.(Dinas Kesehatan Kota Palu, 2024) Data Puskesmas Talise menyebutkan 

penderita hipertensi pada tahun 2023 mencapai 6.304 jiwa, tahun 2024 pada 

bulan Januari sampai dengan bulan Maret mencapai 2.057 jiwa. (Puskesmas 

Talise, 2024) 

Dengan gaya hidup modern yang dianut masyarakat masa kini, 

kebanyakan cenderung kian menggemari hal-hal yang instan dan mudah . Oleh 

karena itu, mereka cenderung malas melakukan aktivitas fisik dan lebih 

menyukai makanan olahan yang tinggi natrium. Meski pola makan sehat tidak 

menjamin kita tidak akan sakit, setidaknya lebih bisa meminimalkan resiko 

terkena penyakit dengan memperhatikan kebiasaan makanan sehari-hari. 

Pengaturan jenis makanan adalah perangai paling utama memiliki dampak 
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pada asupan gizi dan pada akhirnya akan berdampak pada keadaan fisik 

individual ataupun masyarakat. Nutrisi ideal benar-benar penting bagi 

perubahan fisik yang normal, perkembangan terhadap kognitif dan tingkat 

intelektual bayi, anak dan segala kalangan usia.(Putra and Susilawati, 2022).  

Di Indonesia, masyarakat masih sering memutuskan menggunakan obat 

herbal dan obat tradisional ketimbang obat konvensional. Hal ini  diperkuat 

dengan penelitian Ervina dan Ayubi (2018) yang menerangkan bahwa hingga 

66,2 % penduduk lebih memutuskan menggunakan pengobatan tradisional  

ketimbang pengobatan modern. Namun,  ada banyak penduduk Indonesia yang 

tidak mengolah dan memanfaatkan tanaman alami dengan benar, akibatnya 

mencetuskan kekhawatiran bahwa tanaman tersebut mungkin beracun. (Tika, 

2021). Ada berbagai faktor yang mempengaruhi pemilihan obat di Indonesia. 

Keputusan masyarakat mengenai pilihan pengobatan dipengaruhi akibat 

sejumlah aspek diantaranya pengetahuan, anggaran pengobatan, belum puas 

akan hasil pengobatan dan ketidakpuasan terhadap pelayanan yang didapat 

selama berobat orang membuat respon berlandaskan pengalaman, tanggapan, 

kesadaran, dan interpretasinya terhadap entitas rangsangan dan situasi tertentu. 

Pilihan pengobatan tradisional bergantung pada berbagai faktor, antara lain: 

wawasan dan tabiat masyarakat mengenai pengobatan tradisional, pendidikan, 

pekerjaan, lokasi pengobatan, budaya dan tradisi .(Susilowati and Iqlima, 

2024) 

Terdapat dua bentuk pengobatan tekanan darah tinggi yakni terapi 

farmakologis dan non farmakologis. Terapi farmakologis atau terapi obat yaitu 

pengobatan tekanan darah tinggi dengan obat-obatan kimia yang tujuan 

utamanya adalah menurunkan tekanan darah. Di sisi lain, pengobatan non 

farmakologis atau non obat menjadi pilihan utama untuk meningkatkan 

tekanan darah. Jenis pengobatan ini tidak hanya bebas dari efek samping yang 

berbahaya, tidak diperlukan perawatan terapi dengan harga yang tinggi, 

sederhana tindakannya, dan bermaksud untuk menurunkan tekanan darah dan 

mengendalikan keadaan risiko serta gangguan kesehatan lainnya. Terapi ini 

memanfaatkan tumbuhan dan buah-buahan tradisional (Cholifah and Hartinah, 

2021). Salah satu buah yang dapat menurunkan tekanan darah tinggi yaitu 
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semangka, yang buahnya  sering dijumpai disekitar masyarakat menurut  

penelitian (Maya (2016) dalam sari 2022) membuktikan bahwa semangka 

menurunkan tekanan darah melalui terapi non obat. Semangka kaya akan 

potasium, beta karoten, dan kalium. Lebih lanjut, buah ini berlimpah akan air, 

asam amino, dan L- arginin membantu memelihara tekanan darah. Semangka 

mengandung kalium dalam jumlah yang sangat tinggi, yang mendukung fungsi 

jantung dan menstabilkan tekanan darah. Lycopene adalah antioksidan unggul 

dibandingkan vitamin C atau vitamin E. Semangka memuat asam amino 

citrulline dapat membantu menstabilkan tekanan darah. Selain itu, karotenoid 

yang terdapat pada semangka menghambat pembekuan dinding arteri dan vena 

serta menstabilkan tekanan darah. (Sari et al., 2022). 

Berlandaskan data dan latar belakang permasalahan tersebut, kemudian 

penulis ingin mengetahui lebih banyak melalui penelitian terkait ”Pengaruh 

Pemberian Jus Semangka Terhadap Perubahan Tekanan Darah Pada Penderita 

Hipertensi Di Kelurahan Tondo” 

B. Rumusan Masalah 

Berlandaskan data pada latar belakang, dapat dideskripsikan masalah 

yang akan diteliti yaitu “Pengaruh Pemberian Jus Semangka Terhadap 

Perubahan Tekanan Darah Pada Penderita Hipertensi Di Kelurahan Tondo?” 

C. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum 

Teridentifikasi adanya Pengaruh Pemberian Jus Semangka Terhadap 

Perubahan Tekanan Darah Pada Penderita Hipertensi Di Kelurahan Tondo 

2. Tujuan Khusus 

a. Teridentifikasi tekanan darah awal sistolik dan diastolik responden di 

Kelurahan Tondo sebelum diberikan jus buah semangka 

b. Teridentifikasi tekanan darah akhir sistolik dan diastolik responden di 

Kelurahan Tondo setelah diberikan jus buah semangka 

c. Teranalisis rerata perbedaan perubahan tekanan darah awal dan akhir 

sistolik dan diastolik responden di Kelurahan Tondo 

D. Manfaat Penelitian 

1. Bagi Responden 
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Dapat dilaksanakan menjadi pilihan pengobatan alternatif bagi pasien 

atau pengidap hipertensi di Kelurahan Tondo. 

2. Bagi Peneliti 

Dapat memperbanyak pandangan, ilmu dan keahlian serta 

implementasi ilmu yang telah diperoleh selama pendidikan dalam 

melaksanakan penelitian terkait  pengaruh pemberian jus semangka 

terhadap tekanan darah pada penderita hipertensi. 

3. Bagi tempat penelitian 

Menjadi wujud masukan terkait pelaksanaan upaya sendiri dalam 

menangani hipertensi dengan terapi non obat, yakni melalui terapi jus 

semangka, agar meminimalisir efek penggunaan bahan kimia. 

. 
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