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BAB 1 

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 

Tekanan darah tinggi (hipertensi) salah satu penyakit yang memiliki tingkat 

prevalensi yang tinggi dalam populasi umum, meskipun terdapat ketersediaan 

obat yang luas, hanya sekitar 25% pasien hipertensi yang tekanan darah dapat 

terkontrol (Bhagani, 2018). Tekanan darah tinggi dapat menimbulkan penyakit 

jantung dan stroke yang mematikan. Hipertensi disebut sebagai “silent killer” 

karena sifatnya yang asimptomik dan setelah beberapa tahun menimbulkan 

penyakit stroke yang fatal atau penyakit jantung. Menurut Word Health 

Organization (WHO) menyebutkan bahwa hipertensi suatu kondisi dimana 

pembuluh darah memiliki tekanan darah sistolik ≥ 140 mmHg dan tekanan 

diastolik <90 mmHG yang menetap (WHO, 2012; Purwanti, Ririn, 2015).  

WHO mengelompokkan dalam klasifikasi optimal, normal-tinggi, 

hipertensi ringan, hipertensi sedang, hipertensi berat. Hipertensi yang tidak bisa 

terkontrol akan menimbulkan berbagai komplikasi seperti, gagal jantung, 

gangguan penglihatan, kerusakan ginjal, system saraf menyebabkan perdarahan 

otak (intraserebral) (Lestari & Isnaini, 2018). 

Hipertensi merupakan salah satu penyakit yang mempunyai hubungan yang 

sangat erat dengan lansia. Hal ini terjadi karena pertambahan umur serta 

perubahan fisiologis seperti penurunan respons imunitas tubuh, berkurangnya 

elastisitas pembuluh darah, penurunan kemampuan kontraktilitas jantung, serta 

kurangnya efektifitas pembuluh darah perifer untuk oksigenasi. Pada lansia 

akan terjadi berbagai kemunduran organ tubuh, oleh sebab itu lansia mudah 
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sekali terkena penyakit seperti hipertensi. Hipertensi yang tidak terkontrol dapat 

menyebabkan berbagai komplikasi kesehatan pada usia yang berusia lebih dari 

60 tahun seperti stroke, penyakit jantung, penyakit ginjal, dan penyakit vaskuler 

lainnya. (Hanifa, 2016). 

Hipertensi merupakan salah satu faktor risiko utama kematian di seluruh 

dunia, diperkirakan sekitar 9,4 juta kematian disebabkan oleh hipertensi. 

Riskesdas (2018), prevalensi hipertensi di Indonesia pada lansia yang berusia 

55-64 tahun sebesar 53,7%, usia 65-74 tahun sebesar 63,5%, dan pada lansia 75 

tahun keatas sebesar 73,5%. Survey indicator kesehatan nasional (sirkesnas) 

tahun 2016 menunjukkan prevalensi hipertensi meningkat menjadi 32,4%. Ini 

ada peningkatan sekitar 7% angka hipertensi meningkat karena adanya faktor 

risikonya diantaranya mulai dari merokok, konsumsi garam, hingga minimnya 

konsumsi buah dan sayur, selain makanan terdapat faktor risiko lain yaitu 

banyaknya akitivitas fisik, dan stress. WHO (2015) angkanya meningkat global 

sebanyak 15-20% dan sekitar 1,13 milyar orang di dunia sedangkan di Jawa 

Timur prevalensinya sebesar 37,4% orang dewasa yang hipertensi. Menurut 

Kementrian Kesehatan, hipertensi merupakan 5 prioritas kebijakan nasional 

pemerintah. Menurut hasil Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) tahun 2018 

menunjukkan bahwa prevalensi penyakit tidak menular mengalami kenaikan 

salah satunya hipertensi. Prevalensi hipertensi dari  hasil pengukuran tekanan 

darah, naik menjadi 34,1 (Kemenkes RI, 2018). Salah satu penyakit yang 

banyak diderita oleh lansia yaitu hipertensi (Deri putra, 2015). 

Faktor- faktor yang mempengaruhi terjadinya hipertensi dibagi menjadi dua 

kelompok besar yaitu faktor yang tidak dapat dirubah dan dapat dirubah. Faktor-
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faktor risiko tidak dapat dirubah yang menyebabkan hipertensi adalah umur, 

jenis kelamin, genetik, (Sinubu R.B, 2015). Faktor lain yang menyebabkan 

hipertensi pada lansia yang dapat dirubah adalah gaya hidup, seperti konsumsi 

junkfood, rokok, alkohol, asupan garam dan olahraga yang kurang. Tinggi 

lemak dan garam merupakan salah satu faktor penyebab hipertensi, kemudian 

pada rokok dapat menyebabkan terjadinya penyempitan pembuluh darah dan 

membuat jantung memompa lebih berat karena tekanan yang lebih tinggi 

(Murni dalam Andrea G.Y., 2013). Konsumsi alkohol dapat meningkatkan 

keasaman darah yang membuat darah menjadi lebih kental dan jantung lebih 

berat dalam memompa (Komaling J.K., Suba., Wongkar D., 2013), sedangkan 

olahraga yang kurang merupakan faktor risiko independen untuk penyakit 

kronis dan secara keseluruhan yang diperkirakan dapat menyebabkan kematian 

secara global (Iswahyuni S, 2017).  

Untuk terjadinya hipertensi perlu peran faktor risiko tersebut secara 

bersama-sama, dengan kata lain satu faktor saja belum cukup menyebabkn 

timbulnya hipertensi. Gejala yang sering dikeluhkan penderita hipertensi adalah 

sakit kepala, pusing, lemas, kelelahan, kesadaran menurun, gelisah, mual dan 

muntah (Nurarif A.H & Kusuma H, 2016). 

Penatalaksaan hipertensi berdasarkan hasil penelitian, dapat dilakukan 

secara terapi farmakologi dan  non farmakologi. Teknik farmakologi dilakukan 

dengan obat antihipertensi seperti deuretik, beta blocker, vasodilator, inhibitor 

saraf simpatik (Rohmah, 2012). Sedangkan terapi non farmakologi dapat 

dilakukan dengan memberikan rendam air rebusan daun seledri (Muzakar, 

2012).  
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Penelitian oleh Agusdarman et al., (2021) prosedur pembuatan ekstrak daun 

seledri untuk hipertensi dengan cara direbus. Siapkan daun seledri sebanyak 16 

batang atau sebanyak 40 gr pastikan gunakan daun seledri yang memiliki 

kualitas, cuci hingga bersih, kemudian masukkan seledri kedalam panic dan 

tmbahkan air 300 cc direbus dengan waktu kurang lebih 15 menit, setelah dingin 

dibagi menjadi 2. Berikan pasien rebusan daun seledri untuk dikonsumsi 150 cc 

pada pagi hari dan 150 cc pada sore hari. Di masyarakat sendiri masih banyak 

yang belum mengetahui tentang kandungan daun seledri, sehingga banyak 

penderita hipertensi yang memilih obat-obatan sebagai antihipertensi, padahal 

daun seledri cukup mudah untuk didapatkan dengan harga yang relative 

terjangkau, serta dapat melakukannya secara mandiri untuk membantu 

menurunkan tekanan darah tinggi. 

WHO juga mendukung upaya-upaya dalam peningkatan keamanan dan 

khasiat dari obat tradisional. Hal ini disebabkan karena obat tradisional 

memiliki efek samping yang relative lebih sedikit dari pada obat modern. 

Seledri atau celery (apium graveolens) merupakan salah satu dari jenis terapi 

herbal untuk menangani penyakit hipertensi. Berdasarkan penelitian oleh 

Agusdarman et al., (2021) menunujukkan bahwa jumlah responden terbanyak 

adalah rentang umur 60-69 tahun sebanyak 48% dan lebih menunjukkan 

banyaknya responden berjenis kelamin perempuan dengan jumlah responden 

56%. Penelitian ini sama halnya dengan penelitian yang dilakukan oleh Sri dan 

Hasnul (2018) menyatakan bahwa jenis kelamin perempuan dengan rata-rata 

usia 60 tahun mengalami tekanan darah tinggi. 
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Berdasarkan penelitian oleh Agusdarman et al., (2021), tumbuhan seledri 

dikatakan memiliki kandungan senyawa apiin yang merupakan suatu senyawa 

yang bersifat deuretik dan mampu melebarkan pembuluh darah, dan phthalides 

yang dapat mengendurkan otot-otot arteri atau merelaksasi pembuluh darah. Zat 

tersebut mengatur aliran darah sehingga memungkinkan pembuluh darah 

membesar dan mengurangi tekanan darah (Syaifuddin, 2013). Seledri 

mengandung apigenin yang mengandung beta blocker yang dapat 

memperlambat detak jantung dan menurunkan kekuatan kontraksi jantung 

sehingga aliran darah yang terpompa lebih sedikit dan tekanan darah menjadi 

berkurang. Selain itu, seledri juga mengandung flavonoid, Vitamin C, kalsium, 

dan magnesium yang dapat membantu menurunkan tekanan darah tinggi 

(Oktandoni & Fitria, 2016). 

Berdasarkan uraian diatas penulis tertarik untuk melakukan meneliti tentang 

“Efektifitas Pemberian Rebusan Air Seledri Terhadap Penurunan Tekanan 

Darah Pada Lansia Dengan Hipertensi”  

1.2 Rumusan Masalah 

Berdasarkan uraian dalam latar belakang diatas rumusan masalah dalam 

penelitian ini adalah “Bagaimana Efektifitas Pemberian Rebusan Air Seledri 

Terhadap Penurunan Tekanan Darah Pada Lansia Dengan Hipertensi?” 
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1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

 Tujuan dari penelitian ini adalah untuk Menganalisis Efektifitas 

Pemberian Rebusan Air Seledri Terhadap Penurunan Tekanan Darah 

Pada Lansia Dengan Hipertensi 

1.3.2 Tujuan Khusus 

 Tujuan khusus dari penelitian ini adalah Mengidentifikasi perubahan 

tekanan darah pada penderita hipertensi sebelum dan sesudah dilakukan 

pemberian rebusan air rebusan seledri untuk menurunkan tekanan darah 

pada lansia penderita hipertensi. 

1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Manfaat Teoritis 

 Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan manfaat untuk 

kemajuan dibidang ilmu keperawatan terutama tentang keefektivitas 

pemberian rebusan air rebusan seledri untuk menurunkan tekanan darah 

pada lansia penderita hipertensi. 

1.4.2 Manfaat Praktis 

1. Bagi Masyarakat 

  Diharapkan dapat menambah wawasan informasi kepada 

masyarakat, khususnya kepada penderita hipertensi mengenai 

efektivitas pemberian air rebusan seledri untuk menurunkan tekanan 

darah di dalam tubuh. Informasi tersebut diharapkan dapat 

membantu masyarakat yang menderita hipertensi lebih patuh 

melakukan minum air rebusan daun seledri.  
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2. Bagi Institusi Pendidikan  

  Diharapkan bagi institusi pendidikan bidang kesehatan 

sebagai wadah untuk mengembangkan ilmu pengetahuan dan 

dikenal masyarakat serta mahasiswa selanjutnya untuk dapat 

mengembangkan penelitian atau dapat digunakan sebagai acuan 

penelitian. 

3. Bagi Peneliti 

Meningkatkan pengetahuan peneliti tentang efektivitas 

pemberian air rebusan seledri untuk menurunkan tekanan darah pada 

lansia penderita hipertensi 


