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 Abstract 

Hipertensi merupakan salah satu penyakit dimana tekanan darah sistolik 

melebihi angka 140mmHg dan diastolik 90mmHg. Terapi non-farmakologi 

menggunakan bahan yang alami seperti mentimun dan mulai banyak dikaji 

sebagai alternatif untuk membantu menurunkan tekanan darah. Dengan 

tujuan untuk mengetahui pengaruh pemberian jus mentimun (cucumis 

sativus) terhadap penurunan tekanan darah. Metode: Penelitian ini 

menggunakan desain studi kasus dengan melibatkan tiga responden 

penderita hipertensi di RW 06 Joglo 2 Jakarta Barat. Intervensi berupa 

pemberian jus mentimun (cucumis sativus) sebanyak 200ml, 2x/hari selama 

7 hari. Data tekanan darah (TD) diukur menggunakan tensimeter manual 

sebelum, dan sesudah intervensi. Hasil: Responden I menunjukkan 

penurunan tekanan darah di hari pertama pagi sebelum 155/90mmHg 

menjadi hari ketujuh sore sesudah 120/70mmHg setelah 7 hari intervensi. 

Responden II mengalami penurunan dari hari pertama sebelum 

1445/95mmHg menjadi hari ketujuh sore sesudah 121/70mmHg. Responden 

III mengalami penurunan dari hari pertama pagi sebelum 150/90mmHg 

menjadi hari ketujuh sore sesudah 128/80mmHg. Ketiga responden 

melaporkan gejala subjektif, seperti berkurangnya kesulitan tidur, kaki yang 

terasa kebas, dan mata yang berkunang-kunang. Kesimpulan: 

Kesimpulannya, pemberian jus mentimun efektif sebagai metode non-

farmakologis untuk menurunkan tekanan darah pada penderita hipertensi 

dan dapat dijadikan strategi pendukung yang mudah untuk diaplikasikan di 

masyarakat.  
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PENDAHULUAN  

  Hipertensi merupakan salah satu gejala peningkatan tekanan darah dengan prevalensi mencapai 

10-30% penduduk lanjut usia dari seluruh kasus hipertensi. WHO, 2020 jumlah penderita hipertensi di 

dunia mencapai 1,28 miliar orang, dengan Indonesia menduduki peringkat kelima terbanyak. Hipertensi 

merupakan penyakit yang banyak dijumpai di Indonesia dengan prevalensi mencapai 10-30% dari 

penduduk lanjut usia. Penderita hipertensi berisiko tinggi dengan peningkatan stres.  

 Pengelolaan Hipertensi meliputi terapi farmakologi dan non-farmakologi. Salah satu bentuk 

terapi komplementer adalah penggunaan bahan herbal mentimun diketahui mengandung diuretik karena 

kandungan airnya yang tinggi sehingga membantu menurunkan tekanan darah dan memperbaiki fungsi 

jantung (Ivana et al., 2021). Salah satu penatalaksanaan non-farmakologis yang bisa diberikan untuk 

penderita hipertensi yaitu seperti mengkonsumsi jus mentimun. Mentimun merupakan sayuran atau 

buah yang mudah didapat,  rasanya enak  dan dapat membantu membantu menyembuhkan berbagai 

penyakit, salah satunya menurunkan tekanan darah pada penderita hipertensi  

 Mentimun mempunyai sifat hipotensif ( menurunkan tekanan darah), karena kandungan air dan 

kalium dalam mentimun akan menarik natrium kedalam intraseluler dan bekerja dengan membuka 

pembuluh darah yang dapat menurunkan tekanan darah. Kandungan kalium di dalam buah mentimun 

setiap 100 gram mengandung kalium sebesar 147mg. Kalium merupakan elektrolit intraseluler yang 

utama, dalam kenyataannya 98% kalium tubuh dalam sel, 2% ini untuk menghasilkan gerakan dan 

menjalankan fungsi tubuh. Kalium mempengaruhi aktivitas baik otot skeletal maupun otot jantung 

(Christine et al., 2021).  

 Pengobatan yang bukan obat, merupakan metode utama untuk menurunkan tekanan darah karena 

tidak menimbulkan efek samping yang merugikan bagi kesehatan. Beberapa obat herbal yang diyakini 

dapat menurunkan tekanan darah pada hipertensia antara lain mentimun. Penelitian sebelumnya 

menunjukkan jus mentimun mampu menurunkan tekanan darah pada penderita hipertensi (Aloanis & 

Pramono, 2023). Oleh karena itu, penelitian ini bertujuan untuk menganalisis pengaruh pemberian jus 

mentimun terhadap penurunan tekanan darah pada lansia di RW 06 Joglo 2 Jakarta Barat. 

METODE  

Penelitian ini menggunakan desain studi kasus dengan melibatkan tiga penderita hipertensi di RW 06 

Joglo 2 Jakarta Barat dengan tekanan darah ≥ 140/90mmHg, berusia 60 tahun dan 75 tahun. Proses 

penelitian dilaksanakan selama tiga hari berturut-turut, yaitu pada 21 Juni – 27 Juni 2025. Populasi 

penelitian mencakup pasien lansia dengan penderita hipertensi, sedangkan sampel terdiri dari tiga 

partisipan yang dipilih berdasarkan kriteria inklusi dan eksklusi. (1) Bersedia menjadi responden dan 

kooperatif, (2) Responden yang menderita Hipertensi tahap 1, (3) Responden perempuan dan laki-laki, 

(4) Responden yang berusia 60-75 tahun, (5) Responden yang mengkonsumsi obat hipertensi yang tidak 

teratur. Sementara itu, kriteria eksklusi meliputi: (1) Responden yang tidak bersedia dan tidak 
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kooperatif, (2) Responden yang memiliki komplikasi hipertensi, (3) Responden yang ada alergi dengan 

mentimun. Instrumen yang digunakan dalam penelitian ini adalah lembar pengkajian berisi wawancara 

setelah itu di ukur dengan tensimeter manual, stetoskop setelah itu melakukan tindakan prosedur sesuai 

dengan SOP dan lembar obsevasi dengan cara pengumpulan data serta pengamatan secara langsung 

kepada responden. Intervensi ini dilakukan dengan pemberian jus mentimun sebanyak 200ml, 2x/hari 

selama 7 hari setelah makan. Mentimun diblender dengan halus dengan 150ml air hingga menjadi 

200ml. Lalu instrumen yang digunakan untuk pengukuran tekanan darah menggunakan 

sphymomanometer manual dan dilakukan observasi selama 7 hari berturut-turut dengan 2x pemberian. 

Analisis data dilakukan dengan cara data dianalisis secara deskriptif dengan membandingkan tekanan 

darah sebelum dan sesudah intervensi. Aspek etika penelitian dijaga melalui sejumlah prosedur, antara 

lain memperoleh persetujuan tertulis (informed consent) yang ditandatangani oleh partisipan atau 

keluarga/saksi, menjaga kerahasiaan identitas partisipan, serta memastikan keterlibatan dilakukan 

secara sukarela tanpa adanya paksaan. 

HASIL  

1. Karakteristik Responden 

Responden Usia  Jenis 

Kelamin  

Pendidikan Riwayat 

Kesehatan 

Keluarga 

BB/TB IMT Riwayat 

Hipertensi 

Responden 

I 

75 Thn Perempuan SMA Ibu 

(hipertensi) 

80 Kg 

170cm 

27,6 5 Tahun 

Responden 

II 

68 Thn Perempuan SMK Ayah 

(hipertensi) 

75 Kg 

165cm 

27,5 3 Tahun 

Responden 

III 

70 Thn Perempuan SMA Ibu 

(hipertensi) 

60 Kg 

168cm 

21,2 7 Tahun 

Sumber : Data Primer (2025) 

1.1 Responden I  

Responden I, yang berusia 75 tahun, berjenis kelamin perempuan, pendidikan terakhir 

SMA, riwayat kesehatan keluarga ibu menderita hipertensi, dan berat badan 80kg & tinggi 

badan 170cm, Indeks Masa Tubuh (IMT) 27,6 (obesitas), memiliki riwayat hipertensi 

selama 5 tahun dengan tekanan darah 155/90mmHg. 

1.2 Responden II 

Responden II, yang berusia 68 tahun, berjenis kelamin perempuan, pendidikan terakhir 

SMK, riwayat kesehatan keluarga ayah menderita hipertensi, dan berat badan 75kg & tinggi 

badan 165cm, Indeks Masa Tubuh (IMT) 27,5 (obesitas), memiliki riwayat hipertensi 

selama 3 tahun dengan tekanan darah 145/95mmHg. 

1.3 Responden III 
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Responden III, yang berusia 70 tahun, berjenis kelamin perempuan, pendidikan 

terakhir SMA, riwayat kesehatan keluarga ibu menderita hipertensi, dan berat badan 60kg 

& tinggi badan 167cm, Indeks Masa Tubuh (IMT) 21,2 (norma), memiliki riwayat hipertensi 

selama 7 tahun dengan tekanan darah 150/90mmHg. 

 

2. Kondisi sebelum intervensi  

2.1 Responden I 

Hasil dari pengkajian yang dilakukan pada 21 Juni 2025 menunjukkan bahwa 

responden mengalami sakit kepala, pusing, dan merasa kelelahan berlebih ketika beraktivitas, 

faktor dari pola makan yang tidak teratur dan faktor genetik yaitu ibu yang mengalami 

hipertensi. Responden I jarang melakukan aktivitas fisik seperti olahraga dapat digunakan 

sebagai pembakar lemak dalam tubuh. Hasil pemeriksaan tekanan darah 155/90mmHg. 

2.2 Responden II 

Hasil dari pengkajian yang dilakukan pada 21 Juni 2025 menunjukkan bahwa 

responden mengalami sakit kepala, pusing, dan pandangan mata kabur, faktor dari pola makan 

yang tidak teratur dan faktor genetik yaitu ayah yang mengalami hipertensi. Responden II 

jarang melakukan aktivitas fisik seperti olahraga dapat digunakan sebagai pembakar lemak 

dalam tubuh. Hasil pemeriksaan tekanan darah 145/95mmHg.  

2.3 Responden III 

Hasil dari pengkajian yang dilakukan pada 21 Juni 2025 menunjukkan bahwa 

responden mengalami pusing, dan pandangan mata kabur, faktor dari pola makan yang tidak 

teratur dan faktor genetik yaitu ibu yang mengalami hipertensi. Responden III sering 

melakukan aktivitas olahraga setiap pagi hari selama 10 menit. Hasil pemeriksaan tekanan 

darah 150/90mmHg.  

 

3. Kondisi setelah intervensi 

3.1 Responden I 

Dalam penelitian yang dilakukan selama 7 hari dalam 2x pertemuan dapat 

mengevaluasi hasil dari intervensi pemberian jus mentimun (cucumis sativus), sebelum 

dilakukan intervensi pada responden I mengeluh mengalami pusing yang sudah mulai 

berkurang dan sudah bisa melakukan aktivitas kembali. Hasil pemeriksaan tekanan darah 

155/90mmHg, setelah diberikan pemberian jus mentimun dihari ketujuh hasil tekanan darah 

menjadi 120/70mmHg.  

3.2 Responden II 

Dalam penelitian yang dilakukan selama 7 hari dalam 2x pertemuan dapat 

mengevaluasi hasil dari intervensi pemberian jus mentimun (cucumis sativus), sebelum 

dilakukan intervensi pada responden I mengeluh mengalami sakit kepala yang sudah mulai 
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berkurang dan pusing sudah berkurang. Hasil pemeriksaan tekanan darah 145/95mmHg, 

setelah diberikan pemberian jus mentimun dihari ketujuh hasil tekanan darah menjadi 

121/70mmHg. 

3.3 Responden III 

Dalam penelitian yang dilakukan selama 7 hari dalam 2x pertemuan dapat 

mengevaluasi hasil dari intervensi pemberian jus mentimun (cucumis sativus), sebelum 

dilakukan intervensi pada responden I mengeluh mengalami keluhan rasa pusing yang sudah 

tidak terasa dan tidur sudah mulai dengan tenang. Hasil pemeriksaan tekanan darah 

150/90mmHg, setelah diberikan pemberian jus mentimun dihari ketujuh hasil tekanan darah 

menjadi 128/80mmHg. 

4. Perbandingan Sebelum dan Sesudah Intervensi  

a) Responden I 
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b) Responden II 
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c) Responden III 
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PEMBAHASAN  

1. Karakteristik responden 

Dalam studi kasus ini peneliti melakukan pemberian jus mentimun untuk menurunkan tekanan 

darah di wilayah RW 06 Kelurahan Joglo. Pemberian jus mentimun dilaksanakan pada tanggal 21 

Juni 2025 sampai tanggal 27 Juni 2025, dengan jumlah sampel sebanyak tiga responden. Ketiga 

responden yang diambil sesuai dengan kriteria inklusi yang sudah ditetapkan.  Intervensi ini 

dilakukan selama 7 hari dengan 2 kali pemberian dalam sehari yaitu, pagi hari pukul 08.00 pagi 

dan  sore hari pukul 18.00. Pemilihan responden dilaksanakan  sesuai dengan responden yang 

memenuhi kriteria inklusi, kemudian peneliti memberikan penjelasan tentang penelitian meliputi 

tujuan, manfaat yang ada di dalam intervensi yang akan dilakukan. Apabila responden bersedia 

berpartisipasi dalam intervensi penelitian ini maka ketiga responden dipersilahkan untuk 

menandatangani lembar persetujuan yang diberikan. 

Responden I berusia 75 tahun, jenis kelamin perempuan, Pendidikan terakhir SMA, riwayat 

kesehatan keluarga ibunya juga mengalami hipertensi, tinggi badan 170cm, dan berat badan 80kg 

dan Indeks Masa Tubuh (IMT) 27,6 (obesitas). Responden memiliki riwayat hipertensi selama 5 

tahun, dengan tekanan darah 155/90 mmHg.  

Responden II berusia 68 tahun, jenis kelamin perempuan, Pendidikan terakhir SMK, riwayat 

kesehatan keluarga ayahnya juga mengalami hipertensi, tinggi badan 165cm, dan berat badan 75 

kg dan Indeks Masa Tubuh (IMT) 27,5 (obesitas). Responden memiliki riwayat hipertensi selama 

3 tahun, dengan tekanan darah 145/95 mmHg.   

Responden III berusia 70 tahun, jenis kelamin perempuan, Pendidikan terakhir SMA, riwayat 

kesehatan keluarga ibunya juga mengalami hipertensi, tinggi badan 168cm, dan berat badan 60kg 
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dan Indeks Masa Tubuh (IMT) 27,6 (obesitas). Responden memiliki riwayat hipertensi selama 7 

tahun, dengan tekanan darah 150/90 mmHg.  

2. Kondisi sebelum 

a. Responden I  

Dalam penelitian yang dilakukan selama 7 hari dalam 2x pertemuan dapat 

mengevaluasi hasil dari intervensi pemberian jus mentimun, sebelum dilakukan intervensi, 

responden I keluhan sering merasakan pusing dan sakit kepala. Hasil pemeriksaan tekanan 

darah sebelum dilakukan intervensi Pertemuan pertama pagi, 150/90mmHg dan Pertemuan 

pertama sore 146/90mmHg. Pertemuan kedua pagi, 148/87mmHg dan Pertemuan kedua 

sore 147/86mmHg. Pertemuan ketiga pagi, 143/84mmHg dan Pertemuan ketiga sore 

137/80mmHg. Pertemuan keempat pagi, 148/85mmHg dan Pertemuan keempat sore 

132/80mmHg. Pertemuan kelima pagi, 141/84mmHg dan Pertemuan kelima sore 

147/87mmHg. Pertemuan keenam pagi, 137/83mmHg dan Pertemuan keenam sore 

140/86mmHg. Pertemuan ketujuh pagi, 142/80mmHg dan Pertemuan ketujuh sore 

130/82mmHg. 

b. Responden II 

Dalam penelitian yang dilakukan selama 7 hari dalam 2x pertemuan dapat 

mengevaluasi hasil dari intervensi pemberian jus mentimun, sebelum dilakukan intervensi, 

responden II keluhan merasakan pusing, mata berkunang-kunang dan kaki terasa kebas. 

Hasil pemeriksaan tekanan darah sebelum dilakukan intervensi Pertemuan pertama pagi, 

145/95mmHg dan Pertemuan pertama sore 147/93mmHg. Pertemuan kedua pagi, 

145/87mmHg dan Pertemuan kedua sore 143/86mmHg. Pertemuan ketiga pagi, 

135/85mmHg dan Pertemuan ketiga sore 130/82mmHg. Pertemuan keempat pagi, 

132/81mmHg dan Pertemuan keempat sore 140/85mmHg. Pertemuan kelima pagi, 

134/80mmHg dan Pertemuan kelima sore 140/85mmHg. Pertemuan keenam pagi, 

135/80mmHg dan Pertemuan keenam sore 131/81mmHg. Pertemuan ketujuh pagi, 

128/78mmHg dan Pertemuan ketujuh sore 125/75mmHg. 

c. Responden III 

Dalam penelitian yang dilakukan selama 7 hari dalam 2x pertemuan dapat 

mengevaluasi hasil dari intervensi pemberian jus mentimun, sebelum dilakukan intervensi, 

responden III mengeluh nafsu makan berkurang dan pusing. Hasil pemeriksaan tekanan 

darah sebelum dilakukan intervensi Pertemuan pertama pagi, 150/90mmHg dan Pertemuan 

pertama sore 146/90mmHg. Pertemuan kedua pagi, 148/87mmHg dan Pertemuan kedua 

sore 147/86mmHg. Pertemuan ketiga pagi, 143/84mmHg dan Pertemuan ketiga sore 

137/80mmHg. Pertemuan keempat pagi, 148/85mmHg dan Pertemuan keempat sore 

132/80mmHg. Pertemuan kelima pagi, 141/84mmHg dan Pertemuan kelima sore 

147/87mmHg. Pertemuan keenam pagi, 137/83mmHg dan Pertemuan keenam sore 
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140/86mmHg. Pertemuan ketujuh pagi, 142/80mmHg dan Pertemuan ketujuh sore 

130/82mmHg. 

3. Kondisi sesudah 

a. Responden I  

Dalam penelitian yang dilakukan selama 7 hari dalam 2x pertemuan dapat 

mengevaluasi hasil dari intervensi pemberian jus mentimun,  Sesudah dilakukan intervensi, 

responden I mengatakan keluhan rasa pusing sudah mulai berkurang dan sudah bisa 

melakukan aktivitas kembali. Hasil pemeriksaan tekanan darah sesudah dilakukan intervensi 

Pertemuan pertama pagi, 148/90mmHg dan Pertemuan pertama sore 145/88mmHg. 

Pertemuan kedua pagi, 144/86mmHg dan Pertemuan kedua sore 141/82mmHg. Pertemuan 

ketiga pagi, 146/85mmHg dan Pertemuan ketiga sore 135/80mmHg. Pertemuan keempat 

pagi, 140/82mmHg dan Pertemuan keempat sore 130/82mmHg. Pertemuan kelima pagi, 

138/82mmHg dan Pertemuan kelima sore 135/80mmHg. Pertemuan keenam pagi, 

132/85mmHg dan Pertemuan keenam sore 135/85mmHg. Pertemuan ketujuh pagi, 

133/81mmHg dan Pertemuan ketujuh sore 128/80mmHg. 

b. Responden II 

Dalam penelitian yang dilakukan selama 7 hari dalam 2x pertemuan dapat 

mengevaluasi hasil dari intervensi pemberian jus mentimun, sesudah dilakukan intervensi, 

responden II mengatakan keluhan sakit kepala sudah tidak terasa sakit dan tidur juga mulai 

nyenyak ketika malam hari. Hasil pemeriksaan tekanan darah sesudah dilakukan intervensi 

Pertemuan pertama pagi 148/90mmHg dan Pertemuan pertama sore 145/88mmHg. 

Pertemuan kedua pagi, 144/86mmHg dan Pertemuan kedua sore 141/82mmHg. Pertemuan 

ketiga pagi, 146/85mmHg dan Pertemuan ketiga sore 135/80mmHg. Pertemuan keempat 

pagi, 140/82mmHg dan Pertemuan keempat sore 138/82mmHg. Pertemuan kelima pagi, 

138/82mmHg dan Pertemuan kelima sore 135/80mmHg. Pertemuan keenam pagi, 

132/83mmHg dan Pertemuan keenam sore 135/85mmHg. Pertemuan ketujuh pagi, 

133/81mmHg dan Pertemuan ketujuh sore 128/80mmHg. 

c. Responden III  

Dalam penelitian yang dilakukan selama 7 hari dalam 2x pertemuan dapat 

mengevaluasi hasil dari intervensi pemberian jus mentimun, sesudah dilakukan intervensi, 

responden III keluhan rasa pusing sudah berkurang dan tidur sudah mulai tenang. Hasil 

pemeriksaan tekanan darah sesudah dilakukan intervensi Pertemuan pertama pagi, 

148/90mmHg dan Pertemuan pertama sore 145/88mmHg. Pertemuan kedua pagi, 

144/86mmHg dan Pertemuan kedua sore 141/82mmHg. Pertemuan ketiga pagi, 

146/85mmHg dan Pertemuan ketiga sore 135/80mmHg. Pertemuan keempat pagi, 

140/82mmHg dan Pertemuan keempat sore 130/80mmHg. Pertemuan kelima pagi, 

138/82mmHg dan Pertemuan kelima sore 135/80mmHg. Pertemuan keenam pagi, 
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132/83mmHg dan Pertemuan keenam sore 135/85mmHg. Pertemuan ketujuh pagi, 

133/81mmHg dan Pertemuan ketujuh sore 128/80mmHg. 

4. Perbandingan Responden  

Dalam penelitian ini, ketiga responden berjenis kelamin perempuan dengan responden I usia 

75 tahun, responden II 68 tahun, responden III 70 tahun. Peningkatan jumlah lansia ini memberikan 

suatu perhatian khusus pada lansia yang mengalami suatu proses menua, lansia berkaitan dengan 

berlangsungnya proses menjadi tua yang timbul perubahan fisik, kognitif, dan perasaan (Inayah & 

Reza, 2021).  

a. Responden I  

Dari hasil perbandingan grafik dapat disimpulkan bahwa responden I mengalami 

penurunan tekanan darah yang signifikan setelah diberikan intervensi pemberian jus 

mentimun selama 7 hari dan 2x pertemuan, dilihat dari hasil pengukuran tekanan darah sistole 

dan diastole sebelum intervensi di hari pertama pemberian jus mentimun pada pagi hari, 

didapatkan hasil tekanan darah sistolik 155 mmHg dan tekanan darah diastolik 90 mmHg dan 

sesudah dilakukan intervensi pada sore hari didapatkan hasil tekanan darah sistolik 156 

mmHg dan tekanan darah diastolik 95 mmHg, dengan rata-rata penurunan tekanan darah 

sistolik 21 mmHg  dan tekanan darah diastolik 12 mmHg. Sesudah intervensi pemberian jus 

mentimun pada sore hari, didapatkan hasil tekanan darah sistolik 153 mmHg dan tekanan 

darah diastolik 90 mmHg dan sesudah dilakukan intervensi didapatkan hasil tekanan darah 

sistolik 153 mmHg dan 90 mmHg. Setelah semua intervensi dilakukan selama 7 hari dengan 

2 kali pemberian dilihat dari hasil pengukuran tekanan darah sistole dan diastole sebelum 

intervensi di hari ketujuh pada pagi hari, didapatkan hasil tekanan darah sistolik 121 mmHg 

dan tekanan darah diastolik 70 mmHg dan sesudah dilakukan intervensi pada sore hari 

didapatkan hasil tekanan darah sistolik 123 mmHg dan tekanan darah diastolik 73 mmHg  

dengan rata-rata penurunan tekanan darah sistolik sebesar 21mmHg dan tekanan darah 

diastolik –,-mmHg. Sesudah intervensi pemberian jus mentimun pada sore hari, didapatkan 

hasil tekanan darah sistolik 128 mmHg dan tekanan darah diastolik 70 mmHg dan sesudah 

dilakukan intervensi didapatkan hasil tekanan darah sistolik 120 mmHg dan 70 mmHg. 

b. Responden II  

Dari hasil perbandingan grafik dapat disimpulkan bahwa responden I mengalami 

penurunan tekanan darah yang signifikan setelah diberikan intervensi pemberian jus 

mentimun selama 7 hari dan 2x pertemuan, dilihat dari hasil pengukuran tekanan darah sistole 

dan diastole sebelum intervensi pemberian jus mentimun pada pagi hari, didapatkan hasil 

tekanan darah sistolik 145 mmHg dan tekanan darah diastolik 95 mmHg dan sesudah 

dilakukan intervensi pada sore hari didapatkan hasil tekanan darah sistolik 147 mmHg dan 

tekanan darah diastolik 95 mmHg, dengan rata-rata penurunan tekanan darah sistolik 21 

mmHg  dan tekanan darah diastolik 12 mmHg. Sesudah intervensi pemberian jus mentimun 
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pada sore hari, didapatkan hasil tekanan darah sistolik 143 mmHg dan tekanan darah diastolik 

95 mmHg dan sesudah dilakukan intervensi didapatkan hasil tekanan darah sistolik 142 

mmHg dan 90 mmHg. Setelah semua intervensi dilakukan selama 7 hari dengan 2 kali 

pemberian dilihat dari hasil pengukuran tekanan darah sistole dan diastole sebelum intervensi 

di hari ketujuh pada pagi hari, didapatkan hasil tekanan darah sistolik 128 mmHg dan tekanan 

darah diastolik 78 mmHg dan sesudah dilakukan intervensi pada sore hari didapatkan hasil 

tekanan darah sistolik 125 mmHg dan tekanan darah diastolik 75 mmHg dengan rata-rata 

penurunan tekanan darah sistolik sebesar 2. Sesudah intervensi pemberian jus mentimun pada 

sore hari, didapatkan hasil tekanan darah sistolik 125 mmHg dan tekanan darah diastolik 75 

mmHg dan sesudah dilakukan intervensi didapatkan hasil tekanan darah sistolik 121 mmHg 

dan 70 mmHg. 

c. Responden III  

Dari hasil perbandingan grafik dapat disimpulkan bahwa responden I mengalami 

penurunan tekanan darah yang signifikan setelah diberikan intervensi pemberian jus 

mentimun selama 7 hari dan 2x pertemuan, dilihat dari hasil pengukuran tekanan darah sistole 

dan diastole sebelum intervensi pemberian jus mentimun pada pagi hari, didapatkan hasil 

tekanan darah sistolik 150 mmHg dan tekanan darah diastolik 90 mmHg dan sesudah 

dilakukan intervensi pada sore hari didapatkan hasil tekanan darah sistolik 146 mmHg dan 

tekanan darah diastolik 90 mmHg, dengan rata-rata penurunan tekanan darah sistolik 25 

mmHg  dan tekanan darah diastolik 12 mmHg. Sesudah intervensi pemberian jus mentimun 

pada sore hari, didapatkan hasil tekanan darah sistolik 148 mmHg dan tekanan darah diastolik 

90 mmHg dan sesudah dilakukan intervensi pada sore hari didapatkan hasil tekanan darah 

sistolik 145 mmHg dan 88 mmHg, dengan rata-rata penurunan tekanan darah sistolik sebesar 

26mmHg. Setelah semua intervensi dilakukan selama 7 hari dengan 2 kali pemberian dilihat 

dari hasil pengukuran tekanan darah sistole dan diastole sebelum intervensi di hari ketujuh 

pada pagi hari, didapatkan hasil tekanan darah sistolik 142 mmHg dan tekanan darah diastolik 

80 mmHg dan sesudah dilakukan intervensi pada sore hari didapatkan hasil tekanan darah 

sistolik 130 mmHg dan tekanan darah diastolik 82 mmHg dengan rata-rata penurunan tekanan 

darah sistolik sebesar 20mmHg. Sesudah intervensi pemberian jus mentimun pada sore hari, 

didapatkan hasil tekanan darah sistolik 133 mmHg dan tekanan darah diastolik 81 mmHg dan 

sesudah dilakukan intervensi didapatkan hasil tekanan darah sistolik 128 mmHg dan 80 

mmHg. 

5. Obesitas  

Obesitas adalah faktor risiko utama terjadinya hipertensi. Pada penelitian ini menjelaskan 

bahwa berat badan penting harus diperhatikan akibatnya mengalami kegemukan atau adanya 

peningkatan lemak yang memerlukan lebih banyak volume darah untuk menyuplai nutrisi dan 
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oksigen ke jaringan tubuh (Tiara, 2020). Dalam penelitian responden I mengalami obesitas 27,6, 

responden II mengalami obesitas 27,5, sedangkan responden III normal.  

KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian pemberian jus mentimun (cucumis sativus) selama 7 hari menunjukkan 

penurunan tekanan darah pada responden I sebelum diberikan intervensi tekanan darah 155/90mmHg 

menjadi 120/70mmHg, lalu pada responden II 145/95mmHg menjadi 121/70mmHg, dan responden III 

150/90mmHg menjadi 128/80mmHg di RW 06 Joglo 2 Jakarta Barat. Intervensi ini berpotensi 

digunakan sebagai terapi komplementer non-farmakologi yang aman, mudah dijangkau, dan mudah 

diaplikasikan.  
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