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ABSTRAK

PEMBERIAN JUS BUAH SEMANGKA TERHADAP PENURUNAN TEKANAN
DARAH DI DESA SUNGAI KITANO PADA PASIEN HIPERTENSI TN. Z

Afrizal, Muhammad

Latar Belakang: Salah satu alasan orang terkena hipertensi adalah karena
mereka menjalani hidup yang tidak sehat, seperti makan terlalu banyak ikan asin.
Karena mengandung banyak obat antihipertensi yang ditemukan dalam
semangka-kalium, beta karoten, dan lainnya-semangka dapat membantu menjaga
tekanan darah dalam kisaran yang sehat dan mengurangi risiko hipertensi.
Tujuan: Untuk merinci asuhan keperawatan yang diberikan kepada Tn. Z,
seorang penderita hipertensi, yang diberi jus semangka.

Metode: Dengan melakukan wawancara, observasi, pemeriksaan fisik, dan
pembacaan tekanan darah, penelitian ini menggunakan teknik studi kasus untuk
mengkaiji hipertensi Tn. Z dari perspektif asuhan keperawatan. Data dikumpulkan
dengan menggunakan Gordon pattern of nursing assessment. Intervensi terdiri
dari dua dosis jus semangka setiap hari, dengan tekanan darah diminum lima
belas menit setelah setiap dosis, selama lima hari berturut-turut.

Hasil dan Pembahasan: Perfusi jaringan perifer yang tidak memadai terkait
hipertensi dari klien adalah diagnostik keperawatan. Masalah ini dapat diatasi
dengan menurunkan tekanan darah dengan pembacaan awal 215/103 mmHg
menjadi 151/116 mmHg setelah 5 hari mengonsumsi jus semangka sebagai
intervensi.

Kesimpulan: Setelah lima hari minum jus dan makan semangka, tekanan darah
turun.

Kata kunci: hipertensi, jus semangka



ABSTRACT

NURSING CARE ON MR. Z WITH HYPERTENSION THROUGH
INTERVENTION OF GIVING WATERMELON JUICE IN SUNGAI KITANO
VILLAGE

Afrizal, Muhammad

Background: One of the reasons people get hypertension is because they lead
unhealthy lives, such eating too much salted fish. Because it contains many of the
antihypertensive medications found in watermelon potassium, beta carotene, and
others watermelon may help keep blood pressure in a healthy range and reduce
the risk of hypertension.

Objective: In order to detail the nursing care provided to Mr. Z, a patient with
hypertension, who was given watermelon juice.

Method: By conducting interviews, observations, physical exams, and blood
pressure readings, this research used a case study technique to examine Mr. Z's
hypertension from a nursing care perspective. The data was collected utilising the
Gordon pattern of nursing assessment. The intervention consisted of two daily
doses of watermelon juice, with blood pressure taken fifteen minutes after each
dose, for five days in a row.

Results and Discussion: The client's hypertension-related inadequate peripheral
tissue perfusion is the nursing diagnostic. The issue may be handled by reducing
blood pressure with an initial reading of 215/103 mmHg to 151/116 mmHg after 5
days of taking watermelon juice as an intervention.

Conclusion: After five days of drinking juice and eating watermelon, blood
pressure drops.

Keywords: hypertension, watermelon juice
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