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SENAL: Student Health Journal Hipertensi merupakan masalah kesehatan yang dapat menimbulkan
berbagai komplikasi yang dikenal sebagai the silent Kkiller.
Penanganan hipertensi dapat dilakukan secara farmakologi dan non
farmakologi. Penanganan non farmakologi yang dapat dilakukan
adalah dengan mengkonsumsi jus semangka. Tujuan penelitian ini
adalah untuk mengetahui pengaruh pemberian jus semangka
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menjadi faktor utama kematian global setiap
PENDAHULUAN tahunnya. Di antara berbagai jenis penyakit
Dii negara-negara maju  maupun  kardiovaskular, hipertensi adalah yang paling

berkembang, penyakit kardiovaskular merupakan  dominan. Istilah "hipertensi" digunakan untuk
satu dari banyak masalah yang paling serius serta  menggambarkan suatu kondisi medis di mana
tekanan darah lebih tinggi dari 120/80 mmHg.
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Gejala yang banyak terlihat meliputi sakit kepala,
mudah marah, mimisan (epistaksis), gangguan

tidur, telinga berdenging, leher kaku, dan
peningkatan tekanan darah (Riskesdas, 2021).
Data dari WHO  (World Health

Organization), sejumlah 600 juta jiwa di seluruh
dunia mengalami tekanan darah tinggi. Kejadian
tertinggi ditemukan di Afrika, dengan 46% dari
populasi dewasa mengalami hipertensi,
sementara prevalensi terendah berada di Amerika
dengan 35%. Di berbagai negara, baik maju
maupun berkembang, kejadian hipertensi tetap
tinggi, mencapai 35% dari populasi dewasa,
dengan 40% dari populasi dewasa (Hiremath &
Hiremath, 2013).

Di  Indonesia, prevalensi hipertensi
mencapai  34,1%. Hanya sepertiga kejadian
hipertensi di Indonesia yang terdiagnosis,
selebihnya tidak terdeteksi. Di Indonesia,

diperkirakan terdapat 63.309.620 orang terkena
hipertensi dan menyebabkan sekitar 427.218
kematian. Umur yang paling bersiko adalah
individu berusia 31-44 tahun (31,6%), 45 hingga 54
tahun (45,3%), dan 55 sampai 64 tahun (55,2%).
Hanya 7,2% dari populasi yang sadar akan
diagnosis hipertensinya, dan kurang dari 0,4%
yang  menggunakan obat-obatan untuk
menurunkan tekanan darahnya. Bangka Belitung
menjadi provinsi dengan prevalensi hipertensi
terbanyak, sementara Provinsi Papua dengan
prevalensi terendah. Provinsi Jawa Barat,
Kalimantan Selatan, dan Kalimantan Timur dengan
prevalensi hipertensi lebih tinggi dari angka
nasional (Riskesdas, 2021).

Di Jawa Barat, data menunjukkan bahwa
prevalensi hipertensi pada tahun 2018 adalah
39,6%, meningkat menjadi 41,6% pada tahun 2019,
dan sedikit menurun menjadi 39,8% pada tahun
2020. Ini  menunjukkan adanya kenaikan
prevalensi hipertensi setiap tahunnya, meskipun
ada sedikit penurunan pada tahun 2020 (Badan
Pusat Statistik, 2019). Menurut data Dinas
Kesehatan Kabupaten Tasikmalaya, prevalensi
hipertensi pada tahun 2019 adalah 69.443 orang,
meningkat menjadi 69.706 orang pada tahun
2020, 86.176 orang pada tahun 2021, dan 153.474

orang pada tahun 2022, yang menunjukkan
peningkatan kasus setiap tahunnya.

Hasil studi pendahuluan yang dilakukan di
Puskesmas Jamanis pada November 2023 adalah
sebagai berikut: prevalensi hipertensi tahun 2022
yaitu 1.425 orang, sejumlah 453 pasien laki-laki dan
972 pasien perempuan. Pada tahun 2023 (Januari-
November), jumlah kasus hipertensi mencapai
1.608 orang, meningkat sebesar 183 orang.
Rentang usia penderita hipertensi bervariasi dari
remaja hingga lansia, dengan uia terendah 15
tahun dan usia tertinggi lebih dari 59 tahun. Di
Puskesmas  Jamanis, kegiatan = PROLANIS
dilaksanakan setiap bulan. Pada Maret 2024,
terdapat 100 peserta PROLANIS hipertensi di
wilayah Puskesmas Jamanis. Program yang
disediakan meliputi pemberian obat dan senam
untuk penderita hipertensi.

Penatalaksanaan hipertensi terbagi
menjadi dua  kategori: pertama  secara
farmakologis dan yang kedua nonfarmakologis.
Penatalksanaan farmakologis digunakan untuk
menjaga tekanan darah tetap stabil, namun dapat
menyebabkan penurunan fungsi organ, seperti
gangguan penglihatan, penurunan fungsi kognitif

dan perubahan farmakokinetik atau
farmakodinamik. Pengobatan atau
penatalaksanaan  nonfarmakologis  berfungsi
sebagai terapi pendamping atau terapi

komplementer yang terdapat dalam standar
intervensi keperawatan Indonesia (SIKI) dan
melibatkan penggunaan sumber daya alam atau
metode alami. Contohnya adalah modifikasi gaya
hidup dan pola makan, seperti meningkatkan
konsumsi sayuran segar, susu low fat, protein
tinggi, mengurangi konsumsi alkohol, rendahnya
asupan natrium, serta meningkatkan konsumsi
buah-buahan. Salah satu contohnya adalah jus
semangka, yang memiliki efek samping minim,
harga terjangkau, dan banyak manfaat, termasuk
kemampuannya menurunkan tekanan darah
(Igbal & Handayani, 2022).

Mengkonsumsi jus semangka adalah cara
komplementer untuk menurunkan tekanan darah
selain obat anti hipertensi. Buah semangka
mengandung berbagai antioksidan, termasuk
sitrulin, arginin, asam asetat dan lainnya. Kalium
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dapat mendukung fungsi jantung juga
menormalkan tekanan darah. Asam amino
berperan mendukung peranan arteri dan tekanan
darah di aorta menurun. Selanjutnya, semangka
kaya akan vitamin C, karbohidrat dan likopen,
yang semuanya berkontribusi pada peningkatan
kesehatan jantung. Citrulline dalam semangka
dapat memperbaiki peredaran darah, sementara
vitamin B6 merangsang produksi hormon yang
membantu menurunkan tekanan darah. Selain itu,
asam folat berperan dalam mengurangi risiko
penyakit jantung koroner (Shanti & Zuraida, 2016).

Cara penanganan hipertensi  dapat
dilakukan dengan terapi farmakologi (obat
penurun tekanan darah) dan terapi

nonfarmakologi. Terapi nonfarmakologi sebagai
pendukung pengobatan medis harus dilakukan
bersamaan agar tekanan darah dapat menurun.
Salah satu terapi komplementer yang diterapkan
dalam kegiatan PROLANIS di Puskesmas Jamanis
adalah senam hipertensi, namun penggunaan jus
semangka sebagai terapi untuk mengurangi
tekanan darah tinggi belum diteliti di wilayah
puskesmas Jamanis. Oleh karena itu, dilakukanlah
penelitian ini agar mengetahui apakah konsumsi
jus semangka dapat memengaruhi penurunan
tekanan darah pada pasien hipertensi?

METODE

Penelitian kuantitatif dengan desain quasi-
eksperimen, khususnya menggunakan rancangan
One Group Pretest-Posttest Design yang
diselenggarakan di wilayah kerja Puskesmas
Jamanis, Kabupaten Tasikmalaya. Populasi
penelitian  melibatkan  peserta  PROLANIS
hipertensi di Puskesmas Jamanis. Sampel terdiri
dari 18 responden yang memenubhi kriteria sampel,
cara pengambilan sampel dengan purposive
sampling. Penelitian ini berlangsung selama 6 hari,
dari 19 hingga 24 April 2024, di mana setiap
responden mengkonsumsi 200 ml jus semangka
satu kali sehari pada pagi hari.
Sphygmomanometer digital dan lembar observasi
tekanan darah merupakan alat ukur vyang
digunakan, sedangkan analisis data dilakukan
dengan uji Wilcoxon.

HASIL
A. Analisis Univariat

1. Karakteristik responden
Tabel 5.1 Usia Responden

Usia Frekuensi Presentase
<44 1 5,6%
45-60 7 38,9%
>61 10 55,6%
n 18 100%
Sumber: Data Primer (2024)
Tabel 5.1, menyajikan dari 18

responden mengalami hipertensi pada usia
di atas 61 tahun, dengan jumlah 10 orang
atau 55,6%. Sebaliknya, kelompok usia di
bawah 44 tahun memiliki jumlah
responden paling sedikit, yaitu hanya 1

orang dengan presentase 5,6%.
Tabel 5.2 Jenis Kelamin Responden

Jenis Kelamin Frekuensi Presentase
Laki-laki 4 22,2%
Perempuan 14 77,8%
n 18 100%
Sumber: Data Primer (2024)
Tabel 5.2, dari 18 responden,
mayoritas adalah perempuan, dengan

jumlah 14 orang atau 77,8%. Sementara itu,
responden laki-laki berjumlah 4 orang,

yang merupakan 22,2% dari total
responden.
Tabel 5.3 Pekerjaan Responden
Pekerjaan Frekuensi Presentase
IRT 14 77,8%
Petani 1 5,6%
Wiraswasta 3 16,7%
n 18 100%

Sumber: Data Primer (2024)

Tabel diatas menyajikan hasil dari 18
responden kebanyakan sebagai Ibu Rumah
Tangga (IRT) 14 orang dengan presentase
77,8% dan pekerjaan yang paling minim
yaitu petani sebanyak 1 orang dengan 5,6%.

Tabel 5.4 Pendidikan Terakhir Responden

Pendidikan Frekuensi Presentasi
Terakhir
SD 13 72,2%
SMP 5 27,8%
n 18 100%
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Tekanandarah 18 18.90 138.50 104- 131.49-
Sumber: Data Primer (2024) sistolik 197 150.29
sesudah
Tingkat  pendidikan  responden  pemberian jus
tertinggi  adalah  berpendidikan  SD semangka
sebanyak 13 orang dengan 72,2% dan Teka'nand.arah 18  10.70 82.50 72-121 79.24-
berpendidikan terakhir SMP sebanyak 5 S;sﬁ;':: 89.87
orang dengan presentase 27.8% seperti  pemberian jus
yang ditunjukkan dalam Tabel 5.4. semangka
2. Tekanan Darah Responden Sebelum
Pemberian Intervensi Jus Semangka Pada Sumber: Data Primer (2024)
Setelah tes hari ke-6, Tabel 5.6

Peserta Prolanis Hipertensi di Wilayah

Kerja Puskesmas Jamanis
Tabel 5.5
Tekanan Darah Sistolik dan Diastolik Sebelum
Pemberian Intervensi Jus Semangka

menunjukkan nilai tengah tekanan darah
sistolik 138.50 mmHg, angka terbesar 104
mmHg dan terkecil 197 mmHg, dengan nilai Cl
95% antara 131.49 hingga 150.29. Nilai tengah

Variable n Mean SD Min- 95%Cl tekanan darah diastolik 82.50 mmHg, tekanan
Max darah terkecil 72 mmHg, dan terbesar 121

Tekanandarah 18 168.83 2101 141216 158.39- mmHg, dengan nilai perbedaan standar 95%
sistolik sebelum 179.28 ’
pemberian jus antara 79.24 dan 89.24.

semangka
Tekanandarah 18 89.89 13.12 68-120 83.37- B. Analisis Bivariat

diastolik 96.41 1. Pengaruh Jus Semangka Terhadap

Selfe'_”m, Penurunan Tekanan Darah Sistolik Pada
pestmea:agrll(;us Peserta Prolanis Hipertensi di Wilayah

Kerja Puskesmas Jamanis

Sumber: Data Primer (2024)
Tabel 5.5, sebelum intervensi hari

pertama, tekanan darah sistolik rata-rata
adalah 168,83 dengan
terbawah 141 mmHg dan nilai teratas 216
mmHg, interval kepercayaan 95% antara
158,39 dan 179,28 mmHg. Tekanan darah
diastolik rata-rata adalah 89,89 mmHg,

mmHg, nilai

dengan nilai minimum 68 mmHg dan nilai
120 mmHg,
kepercayaan 95% antara 83,37 dan 179,28
mmHg.

maksimum dan interval

Tekanan Darah Responden Sesudah
Pemberian Intervensi Jus Semangka Pada
Peserta Prolanis Hipertensi di Wilayah

Kerja Puskesmas Jamanis
Tabel 5.6 Tekanan Darah Sistolik dan Diastolik
Sesudah Pemberian Jus Semangka Hari ke 6

Variable n

SD Median Min- Cl95%
Max
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Dilakukan uji normalitas sebelum
melakukan analisis bivariat, untuk mencari
tahu apakah data berdistribusi normal.
Nilai sistolik pretest 0,286, diastolik pretest
0,240, dan sistolik posttest hari ke-6 0,013,
masing-masing, masing-masing
menunjukkan nilai normalitas
menggunakan  metode  Shapiro-Wilk.
Tekanan darah pretest berdistribusi normal
sebab p-value lebih besar dari 0,05, maka t.
Di sisi lain, tekanan darah posttest pada
hari keenam berdistribusi tidak normal
karena < 0,05. Uji Wilcoxon digunakan
untuk menentukan uji beda tekanan darah
sistolik sebelum dan sesudah konsumsi jus

semangka.
Tabel 5.7 Pengaruh Jus Semangka Terhadap
Penurunan Tekanan Darah Sistolik Pada Peserta
Prolanis Hipertensi

n Mean Asymp.Sig.(2-
Rank tailed)
Tekanan 18 9.50 0.000
Darah




Sistolik
Pretest hari
ke 1
Posttest
hari ke 6

Sumber: Data Primer (2024)

Menurut tabel 5.7 ditemukan bahwa
nilai Asymp. Sig. (2-tailed) uji Wilcoxon
bernilai 0,000, lebih kecil dari 0,05 (0,000 <
0,05), sehingga Ha diterima. Ini
menunjukkan jus semangka berpengaruh
secara signifikan dalam menurunkan
tekanan darah.

2. Pengaruh Jus Semangka Terhadap
Penurunan Tekanan Darah Diastolik Pada
Peserta Prolanis Hipertensi di Wilayah

Kerja Puskesmas Jamanis
Tabel 5.8 Pengaruh Jus Semangka Terhadap
Penurunan Tekanan Darah Sistolik Pada Peserta
Prolanis Hipertensi di Wilayah Kerja Puskesmas

Jamanis
n Mean Asymp. Sig.
Rank (2-tailed)

Tekanan 18 10.27 0.036
Darah
Diastolik
Pretest hari
ke 1
Posttest hari
ke 6

Sumber: Data Primer (2024)

Nilai Asymp. Sig. (2-tailed) adalah
0,0036, lebih rendah dari 0,05 (0,0036 di
bawah 0,05), menurut hasil uji Wilcoxon
yang disajikan pada tabel 5.8. Maka dari
itu, Ha diterima dan Ho ditolak yang artinya
peserta PROLANIS yang menderita
hipertensi di wilayah kerja Puskesmas
Jamanis menunjukkan bahwa
mengonsumsi jus semangka menurunkan
tekanan darah diastolik.

PEMBAHASAN

Karakteristik Responden

Hasil  penelitian  berdasarkan  usia
responden menunjukkan bahwa mayoritas
peserta PROLANIS hipertensi berusia lebih dari
61 tahun, dengan jumlah 10 orang atau 55,6%.

Hipertensi cenderung terjadi pada individu
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berusia >40 tahun karena penurunan fungsi
organ
bertambahnya usia. Penelitian oleh Asri et al.
(2022) mengungkapkan bahwa
sering muncul setelah usia 40 tahun akibat

dan peningkatan risiko  seiring

hipertensi

penurunan kapasitas organ tubuh, termasuk
sistem kardiovaskular untuk berfungsi dengan
baik. Tekanan darah meningkat, resistensi
perifer, aktivitas simpatik, dan penurunan
sensitivitas baroreseptor, aliran darah, fungsi
ginjal, dan laju filtrasi glomerulus terganggu
karena pembuluh darah menyempit dan kaku.

Sebanyak 14 orang dari responden adalah
77,8%.
Penyakit hipertensi lebih sering terjadi pada

perempuan, dengan presentase
perempuan. Nurshahab Merza et al.(2022)
mengatakan wanita lebih sering mengalami
hipertensi dibandingkan pria, karena wanita
memiliki hormone estrogen yang bertugas
darah.  Berhentinya
diakibatkan oleh

penuaan yang menyebabkan tekanan darah

mengatur  tekanan

produksi hormone ini

meningkat pada wanita.

Mayoritas responden adalah ibu rumah
tangga (IRT), sejumlah 14 orang atau 77,8%.
Mereka yang tidak bekerja lebih rentan
terhadap stres dibandingkan dengan mereka

yang  bekerja.  Penelitian  sebelumnya
menunjukkan bahwa ketidakpunyaan
pekerjaan menyebabkan kekhawatiran

mengenai biaya hidup yang dapat menambah
stres pada penderita hipertensi (Asri et al.,
2022).

Sebanyak 13 responden, atau 72,2%,
memiliki pendidikan terakhir hingga SD. Hasil
penelitian  menunjukkan  bahwa tingkat
pendidikan mempengaruhi risiko hipertensi.
Maulidina, (2019) pendidikan yang kurang
dapat meningkatkan risiko terkena
hypertention, disebabkan oleh kurangnya
pengetahuan atau informasi, mengakibatkan
pola hidup dan perilaku yang tidak sehat. Hal



ini termasuk minimnya kesadaran tentang

bahaya hipertensi serta cara-cara
pencegahannya.
Seiring  bertambahnya  usia, risiko

hipertensi juga meningkat karena penurunan
kemampuan organ, termasuk pembuluh darah
yang menjadi sangat sempit dan kaku,
sehingga kemampuan dalam mengatur
tekanan darah berkurang dan menyebabkan
hipertensi. Wanita lebih sering mengalami
hipertensi karena hormon estrogen yang
dapat mengatur tekanan darah. Namun,
dengan bertambahnya usia, produksi hormon
estrogen menurun. Selain itu, ketidakpastian
finansial akibat ketiadaan pekerjaan dapat
menyebabkan hipertensi karena sering kali
memicu stres. Pengetahuan juga berperan
dalam risiko hipertensi, karena ketidaktahuan
tentang gaya hidup sehat dan cara
pencegahan hipertensi dapat meningkatkan
kemungkinan terkena penyakit ini.
Tekanan Darah Sistolik dan Diastolik Sebelum
Pemberian Jus Semangka Pada Peserta
Prolanis Hipertensi di Wilayah Kerja Puskesmas
Jamanis

Hipertensi adalah kondisi medis yang

didefinisikan oleh nilai tekanan sistolik 140
mmHg lebih dan diastolik lebih dari 90 mmHg,
diukur dua kali dalam keadaan tenang dalam
rentang lima menit (Wirmando et al., 2022).
Sebelum (pre-test)
tekanan darah sistolik responden hari ke satu

intervensi rata-rata
tercatat yaitu 168,83 mmHg, dengan nilai
terkecil 141 mmHg dan terbesar 216 mmHg.
Sementara itu, rata-rata tekanan darah
diastolik sebelum pemberian jus semangka
adalah 89,89 mmHg, dengan nilai terendah 68
mmHg dan tertinggi 120 mmHg.

Hasil ini mengindikasikan bahwa semua
responden mengalami hipertensi, dengan
tekanan darah pre-test rata-rata pada hari
pertama melebihi 140 mmHg. Hal ini sesuai
dengan kriteria inklusi, di mana responden
merupakan peserta PROLANIS hipertensi yang
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rutin mengonsumsi terapi farmakologi dan
tidak mengalami komplikasi. Berdasarkan
wawancara, semua responden  rutin
mengonsumsi terapi farmakologi, namun
beberapa masih mengalami tekanan darah
tinggi karena pola hidup yang tidak sehat,
seperti merokok, makan makanan yang
banyak garam, stres, dan tidak berolahraga.
Menurut Nurshahab Merza et al. (2022),
pencetus hipertensi terbagi menjadi faktor
yang dapat diubah dan tidak dapat diubah.
Penyebab yang dapat diubah termasuk pola
hidup tidak sehat, seperti merokok, kurangnya
aktivitas fisik, dan stres. Orang yang merokok
menghirup nikotin melewati pembuluh darah
kecil di paru-paru dan kemudian sampai ke
otak. Untuk menanggapi nikotin, otak
memberi tahu kelenjar adrenal untuk
mengeluarkan epinefrin, juga dikenal sebagai
adrenalin. Ini menyempit pembuluh darah,
yang membuat jantung bekerja lebih keras dan
meningkatkan tekanan darah. Aktivitas fisik
juga penting untuk menjaga tekanan darah
stabil. Denyut jantung orang yang jarang
berolahraga lebih cepat dan otot jantung
bekerja sangat keras untuk memompa darah.
Hal ini tahanan

menyebabkan perifer

meningkat dan tekanan darah naik.

Selain itu, faktor seperti umur dan jenis
kelamin tidak dapat diubah. Hipertensi
dipengaruhi oleh usia karena arteri cenderung
berkembang, menjadi lebih lebar dan kaku
seiring bertambahnya usia. Perubahan ini
dapat menyebabkan pembuluh darah menjadi
kurang elastis, meningkatkan resistensi aliran
darah dan akhirnya berkontribusi pada
peningkatan tekanan darah. Bertambahnya
umur juga mengakibatkan glomerulosklerosis
dan fibrosis interstisial, yang meningkatkan
vasokonstriksi dan ketahanan vaskular,
sehingga menambah tekanan darah. Wanita
lebih sering mengalami hipertensi
dibandingkan pria, karena hormon estrogen



yang mereka miliki. Estrogen membantu
mengatur tekanan darah, dan penurunan
produksi hormon ini akibat penuaan dapat
menyebabkan peningkatan tekanan darah
pada wanita (Maulidina, 2019).

Berdasarkan berbagai teori dan fakta,
peneliti menyimpulkan bahwa tekanan darah
pre-test hari pertama tinggi karena gaya hidup
yang tidak sehat, aktivitas fisik kurang, usia,
jenis kelamin, tingkat pendidikan dan
pekerjaan. Terutama setelah usia 45 tahun,
tekanan darah cenderung meningkat akibat
degenerasi yang terjadi seiring bertambahnya
usia.

Tekanan Darah Sesudah Pemberian Jus
Semangka Pada Peserta Prolanis Hipertensi di
Wilayah Kerja Puskesmas Jamanis

Jus semangka dapat dijadikan terapi
penunjang untuk menurunkan tekanan darah
pada peserta PROLANIS hipertensi. Dalam
penelitian ini, jus semangka diberikan selama
enam hari berturut-turut, dan tekanan darah
responden diukur sebelum serta setelah
periode pemberian jus semangka oleh peneliti.

Hasil studi menunjukkan median tekanan
darah sistolik pada hari keenam setelah
pemberian jus semangka adalah 138,50 mmHg,
dengan tekanan darah sistolik terendah 104
mmHg dan tertinggi 197 mmHg, serta interval
kepercayaan (Cl) 95% antara 131,49 hingga
150,29. Sedangkan nilai median tekanan darah
diastolik setelah pemberian jus semangka
pada hari ke-6 adalah 82,50 mmHg, dengan
tekanan darah diastolik terendah 72 mmHg
dan tertinggi 121 mmHg, serta Cl 95% antara
79,24 hingga 89,87.

Penelitian sebelumnya oleh Nurleny, (2019)
menunjukkan tekanan darah sistolik rata-rata
152,67 mmHg dengan standar deviasi 17,915;
tekanan darah diastolik rata-rata 85,33 mmHg
dengan standar deviasi 9,904; tekanan darah
diastolik terbesar 100 mmHg dan terkecil 70
mmHg.

Beberapa faktor, seperti gaya hidup
responden, dapat memengaruhi perbedaan
dalam penurunan tekanan darah, termasuk

sering mengonsumsi makanan tinggi garam,
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merokok, usia, dan pekerjaan. Berdasarkan
teori dan fakta, peneliti berpendapat bahwa
nilai pre-test pada hari ke satu masih tinggi.
Namun, tekanan darah responden menurun
setiap hari setelah intervensi jus semangka
200 mililiter setiap pagi selama enam hari.
Hasil wawancara juga menunjukkan bahwa
setelah mengonsumsi jus semangka selama
enam hari, terjadi penurunan tekanan darah
dan responden merasa lebih segar. Ini sesuai
dengan yang diteliti oleh Nurleli, (2019)

menemukan bahwa  mengonsumsi  jus

semangka 200 ml selama enam hari bisa
mengurangi tekanan darah sistolik 16 mmHg
dan tekanan darah diastolik 8 mmHg.

Jus semangka menawarkan berbagai

manfaat, termasuk menurunkan tekanan
darah. Hadits dalam kitab At-Tadzkirah juga
menyebutkan bahwa buah semangka adalah
buah surga dengan banyak manfaat, dan satu
suapan buah semangka dapat memasukkan 70
obat ke dalam tubuh serta mengeluarkan 70
macam penyakit.
Pengaruh Jus Semangka Terhadap Penurunan
Tekanan Darah Pada Peserta Prolanis
Hipertensi di Wilayah Kerja Puskesmas
Jamanis

Menurut hasil penelitian, tekanan darah
sistolik responden turun 5-8 mmHg setiap hari
dan 5 mmHg tekanan diastolik pada hari ke-4
selama periode pengukuran pretest hari kedua
hingga hari terakhir, menunjukkan bahwa jus
semangka membantu menurunkan tekanan
darah.

Beberapa hal yang  menyebabkan
perbedaan penurunan tekanan darah di antara
responden meliputi gaya hidup, seperti
konsumsi makanan tinggi garam, kebiasaan
merokok, stres, dan kurangnya aktivitas fisik.
Penelitian ini membandingkan hasil
pengukuran tekanan darah pada hari pertama
pretest dan hari ke-6 posttest. Digunakan uji
Wilcoxon untuk tekanan darah sistolik
menghasilkan nilai A-siym.sig sebesar 0,000.
Nilai p-value yang kurang dari 0,05 (0,000 <



0,05) menunjukkan bahwa hipotesis alternatif
(Ha) diterima. Hal ini menunjukkan bahwa
antara pretest hari pertama dan posttest hari
ke-6, ada pengaruh yang signifikan dalam
menurunkan tekanan darah sistolik.

Hasil uji statistik untuk tekanan darah diastolik
antara pretest hari pertama dan posttest hari
keenam menunjukkan nilai p-value = 0,036.
Nilai p-value yang lebih kecil dari 0,05 (0,05 <
0,05) menunjukkan bahwa Ho ditolak dan Ha
diterima. menunjukkan bahwa tekanan darah
diastolik di wilayah kerja Puskesmas Jamanis
dipengaruhi secara signifikan.

Menurut Yulviana, (2022), Jus semangka
mengandung kalium dan citrulline, yang
keduanya berkontribusi pada penurunan
tekanan darah. Dengan menghentikan
pelepasan renin dari darah. Salah satu fungsi
renin dalam darah adalah menghentikan
konversi angiotensin menjadi angiotensin |,
yang kemudian diubah menjadi angiotensin I
adalah  vasokonstriktor  yang  memiliki
kemampuan untuk meningkatkan tekanan
darah dan merangsang produksi aldosteron.
Dengan menghentikan ekskresi natrium dari
darah, aldosteron meningkatkan tekanan
darah dan kalium dalam darah
menghentikannya. Akibatnya, natrium dapat
diekskresikan  melalui urin, menurunkan
tekanan darah.

Selain kalium, terdapat beta-karoten, asam
amino L-arginine, dan likopen, yang turut
berperan dalam menjaga tekanan darah.
Kalium mendukung fungsi jantung, membantu
menormalkan tekanan darah, dan
menghambat  konversi  renin-angiotensin.
Kalium juga berfungsi sebagai diuretik,
meningkatkan pengeluaran natrium dari
tubuh. Selain itu, semangka mengandung
likopen, antioksidan, dan citrulline yang
berperan dalam menurunkan tekanan darah.
Karotenoid dalam semangka dapat mencegah
pengerasan dinding arteri dan vena, yang
berkontribusi pada pengurangan tekanan
darah (Sari et al., 2022).

Dalam penelitian ini, responden diberikan
intervensi jus semangka sebanyak 200 ml
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sekali sehari pada pagi hari. Hasilnya
menunjukkan bahwa jus semangka
berpengaruh signifikan terhadap penurunan
tekanan darah pada peserta PROLANIS
hipertensi.

Penelitian Nurleli (2019), menunjukkan
bahwa pada pretest, tekanan darah sistolik
rata-rata adalah 147 * 14,8 mmHg. Namun,
setelah enam hari mengonsumsi jus
semangka, tekanan darah sistolik turun
menjadi 131 = 13,7 mmHg, dengan nilai p =
0,003 (p < 0,05), menunjukkan bahwa
pemberian jus semangka memiliki efek
signifikan pada penurunan tekanan darah
sistolik sebesar 16 mmHg.

Jus semangka bisa menjadi alternative
untuk menurunkan tekanan darah sebab
mengandung  berbagai senyawa yang
bermanfaat, seperti kalium, potasium, asam L-
arginine, dan likopen. Kalium mendukung
fungsi jantung, membantu proses diuresis, dan
berfungsi sebagai antioksidan, sementara
potasium juga berfungsi menjadi antidiuretik
alami yang mendukung kinerja jantung,
menormalkan tekanan darah, dan memberikan
efek antioksidan.

KESIMPULAN DAN REKOMENDASI

Mengonsumsi jus semangka 200 ml pada

pagi setelah makan selama enam hari terbukti
efektif menurunkan tekanan darah responden.
Untuk mencapai hasil yang optimal, jus semangka
sebaiknya
dikombinasikan dengan obat penurun tekanan
darah, jika diperlukan, untuk mengoptimalkan
penurunan tekanan darah.

dikonsumsi  secara rutin  dan
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