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Hipertensi adalah penyakit kronis yang berisiko menimbulkan
komplikasi serius. Salah satu alternatif non-farmakologis yaitu teh
bunga rosella (Hibiscus sabdariffa L.) yang mengandung flavonoid
dan antosianin untuk menurunkan tekanan darah. Tujuan:
Mengetahui pengaruh pemberian teh bunga rosella terhadap
tekanan darah pada penderita hipertensi di RT 028 Kelurahan
Keboncau. Metode: Penelitian kuasi eksperimen dengan rancangan
nonequivalent control group pretest-posttest pada 40 responden,
dibagi menjadi kelompok intervensi (n=20) dan kontrol (n=20).
Intervensi berupa pemberian teh rosella 200 ml/hari selama 7 hari,
sedangkan kelompok kontrol tidak mendapat perlakuan. Analisis
data menggunakan uji Wilcoxon. Hasil uji Wilcoxon Signed Rank
Test menunjukkan adanya penurunan signifikan tekanan darah
sistolik dan diastolik pada kelompok intervensi, di peroleh hasil (p
= 0,000) yang artinya ada pengaruh pemberian teh bunga rosella
terhadap penurunan tekanan darah pada penderita hipertensi.
Sementara pada kelompok kontrol, tidak terjadi perubahan yang
signifikan.

ABSTRACT
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Hypertension is a chronic disease that risks serious complications.
One non-pharmacological alternative is rosella flower tea (Hibiscus
sabdariffa L.) which contains flavonoids and anthocyanins to lower
blood pressure. Objective: To determine the effect of giving rosella
flower tea on blood pressure in patients with hypertension in RT
028 Keboncau Village. Methods: Quasi-experimental research with
a nonequivalent control group pretest-posttest design on 40
respondents, divided into intervention (n = 20) and control (n = 20)
groups. The intervention was in the form of giving rosella tea 200
ml/day for 7 days, while the control group did not receive
treatment. Data analysis used Wilcoxon test. The results of the
Wilcoxon Signed Rank Test showed a significant decrease in
systolic and diastolic blood pressure in the intervention group,
obtained results (p = 0.000) which means that there is an effect of
giving rosella flower tea on lowering blood pressure in
hypertensive patients. While in the control group, no significant
changes occurred.
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PENDAHULUAN

Hipertensi merupakan salah satu permasalahan kesehatan yang paling umum di masyarakat,
khususnya pada orang dewasa dan lansia. Apabila tidak dikendalikan, kondisi ini dapat memicu
timbulnya berbagai penyakit serius seperti stroke, gangguan jantung, dan gagal ginjal. Di tengah
peningkatan kasus hipertensi, di kabupaten Tangerang penduduk yang mengalami hipertensi masih
tinggi yaitu sekitar 274.792 orang dan prevalensi provinsi Banten sebesar 29,47% (Kemenkes RI,
2018).

Secara medis, hipertensi adalah kondisi kronis dimana tekanan darah dalam pembuluh darah
meningkat sehingga jantung bekerja lebih keras untuk memompa darah demi memenuhi kebutuhan
oksigen dan nutrisi tubuh. Apabila berlangsung lama tanpa penanganan, hipertensi berpotensi
merusak jantung dan ginjal serta berbagai masalah kesehatan lainnya jika tidak diobati (Indraswari et
al., 2021). Hipertensi terjadi pada orang yang berusia 31 hingga 64 tahun. Penelitian menunjukkan
bahwa hipertensi paling sering terjadi pada orang yang berusia 55 hingga 64 tahun, dan yang paling
sedikit terjadi pada orang yang berusia 31 hingga 34 tahun. Kasus hipertensi di Indonesia,
diperkirakan mencapai 63.309.620 kasus hipertensi, dengan 427.218 kematian akibat hipertensi
sebagai penyebab nomor 3 setelah stroke dan tuberkulosis. Hipertensi juga menyumbang 6,7% dari
kematian P2PTM pada semua umur di Indonesia (Riskesdas RI, 2023).

Menurut data World Health Organization (WHO), terdapat 970 juta penderita hipertensi,
termasuk 50 juta di Amerika Serikat. Dari orang dewasa, 69% menyadari kondisi mereka, 58%
mendapat perawatan, dan hanya 31% yang bisa mengontrolnya. Prevalensi hipertensi di AS adalah
20,3%, sedangkan di Eropa, seperti Swedia (38,4%) dan Jerman (55,3%), lebih tinggi (Khusuma et
al., 2020).

Di Indonesia, prevalensi hipertensi berdasarkan Riskesdas 2018, prevalensi hipertensi nasional
tahun 2018 sebanyak 34,1%, menurun menjadi 30,8% menurut Survei Kesehatan Indonesia (SKI,
2023). Kelompok usia 45—64 tahun tercatat paling rentan, dengan prevalensi 81,5%. Pada tahun 2019,
persentase penduduk Provinsi Banten yang mengalami hipertensi sebesar 29,47%. Jumlah penduduk
yang mengalami hipertensi di Kabupaten Tangerang pada tahun 2018 adalah 274.792 orang
(Kemenkes RI, 2018).

Penanggulangan hipertensi diperlukan untuk mengontrol tekanan darah dan mencegah
komplikasi hipertensi. Hipertensi dapat ditanggulangi atau diobati dengan berbagai cara. Metode non-
farmakologis dapat mencakup penurunan berat badan dan mengurangi asupan garam. Metode
farmakologis dapat mencakup penggunaan obat antihipertensi seperti diuretika, beta bloker, ace-
inhibitor, atau ca bloker. Atau metode nonfarmakologis dapat mencakup penggunaan bahan alami
seperti tanaman yang biasa digunakan sebagai obat atau tanaman yang telah diuji secara klinis dan
preklinis (Gilang, 2020).

Salah satu tanaman herbal yang potensia adalah bunga rosella (Hibiscuc sabdariffa L.)
digunakan secara empiris memiliki khasiat sebagai antiseptik, diuretik, penambah stamina,
antihipertensi, antikolesterolemia, antibakteri, dan antioksidan. Kandungan senyawa aktif seperti
karbohidrat, asam amino, glikosida, steroid, flavonoid, tanin, fenol, triterpenoid, quercetin, antosianin,
beta-karoten, fitosterol, delpinindin, gosiperidin, hibiscetin, hibisci, dan hibiscitrin. Bunga rosella
juga merupakan salah satu obat herbal yang dapat membantu mengurangi tekanan darah, buang air
besar, dan kanker. Kelopak bunga rosella adalah bagian yang digunakan dan bermanfaat dari bunga
ini. Bunganya mudah tumbuh di lingkungan umum, dan mereka memiliki potensi besar untuk
digunakan sebagai obat herbal antihipertensi. Selain itu, tumbuh, menjaga, dan mengolah bunga
rosella mudah. Namun, tidak banyak orang yang tahu manfaat dan kegunaan bunga (Gilang, 2020).

Pada penelitian (Wijaya, 2020), menunjukkan bahwa rebusan bunga rosella efektif
menurunkan tekanan darah pada penderita hipertensi. Hasil analisis menunjukkan pengaruh signifikan
dengan nilai p 0,001 (p < 0,05). Temuan ini memberikan alternatif pengobatan non-farmakologis
sebelum penggunaan obat medis.

Berdasarkan survei awal di RT 028 Kelurahan Keboncau, peneliti melakukan wawancara
kepada 10 warga, ditemukanbahwa warga yang menderita hipertensi, namun tidak rutin mengonsumsi
obat medis karena alasan tertentu, salah satunya rasa pahit yang tidak disukai. Hal ini menyebabkan
tekanan darah tidak terkontrol secara optimal. Oleh karena itu, dibutuhkan alternatif pengelolaan
tekanan darah yang lebih mudah diterima oleh masyarakat, seperti teh bunga rosella yang memiliki
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rasa lebih bersahabat dan kandungan senyawa aktif yang berpotensi membantu menurunkan tekanan
darah secara alami.

METODE

Jenis penelitian yang akan dilakukan yaitu dengan jenis penelitian kuantitatif. Penelitian ini
menggunakan desain Quasi Eksperimental dengan jenis Nonequivalent Control Group (Pretest-
Posttest Design). Desain ini dilakukan dengan cara membagi 2 kelompok responden, yaitu kelompok
intervensi (yang diberikan teh bunga rosella) dan kelompok kontrol (tidak diberikan teh bunga
rosella). Kemudian dari kedua kelompok tersebut dilakukan pengamatan tekanan darah sebelum dan
sesudah diberikan teh bunga rosella selama 1 minggu (7 hari).

HASIL DAN PEMBAHASAN

Tabel 1. Distribusi frekuensi karakteristik berdasarkan usia, jenis kelamin, pendidikan dan pekerjaan
responden pada kelompok intervensi dan kontrol

Karakteristik Kategori Kelompok intervensi  Kelompok kontrol

f % f %
Dewasa Akhir (40-50 tahun) 16 80.0 15 75.0
Usia Lansia (50-60 tahun ke atas) 4 20.0 5 25.0
Total 20 100 20 100
Laki laki 6 30.0 10 50.0
Jenis kelamin Perempuan 14 70.0 10 50.0
Total 20 100 20 100
Tidak Bekerja 2 10.0 1 5.0
Wirausaha 4 20.0 5 25.0
. Karyawan 2 10.0 1 5.0
Pekerjaan Buruh 3 15.0 4 20.0
IRT 9 45.0 9 45.0
Total 20 100 20 100
SD 8 40.0 6 30.0
SMP 3 15.0 5 25.0
Pendidikan SMA/SMK 8 40.0 8 40.0
Perguruan Tinggi 1 5.0 1 5.0
Total 20 100 20 100

Berdasarkan tabel diatas menunjukkan bahwa mayoritas responden di kedua kelompok, baik
intervensi maupun kontrol, berada pada kategori usia dewasa akhir (40-50 tahun). Di kelompok
intervensi, sebanyak 16 orang (80%) berusia dewasa akhir dan 4 orang (20%) adalah lansia.
Sedangkan di kelompok kontrol, 15 orang (75%) berusia dewasa dan 5 orang (25%) merupakan
lansia. terlihat bahwa responden di kelompok intervensi lebih banyak perempuan, yaitu 14 orang
(70%), sementara laki-laki hanya 6 orang (30%). Sementara itu, di kelompok kontrol, jumlah laki-laki
dan perempuan sama banyak, yaitu masing-masing 10 orang (50%). pekerjaan terbanyak responden di
kedua kelompok adalah sebagai ibu rumah tangga (IRT). Pada kelompok intervensi, IRT berjumlah 9
orang (45%), diikuti oleh wirausaha 4 orang (20%), buruh 3 orang (15%), serta karyawan dan yang
tidak bekerja masing-masing 2 orang (10%). Di kelompok kontrol, jumlah IRT juga terbanyak, yaitu 9
orang (45%), diikuti oleh wirausaha 5 orang (25%), buruh 4 orang (20%), sedangkan karyawan dan
tidak bekerja masing-masing hanya 1 orang (5%). mayoritas responden di kelompok intervensi
memiliki tingkat pendidikan terakhir Sekolah Dasar (SD) sebanyak 8 orang (40%), diikuti oleh
lulusan SMA/SMK juga sebanyak 8 orang (40%), kemudian lulusan SMP sebanyak 3 orang (15%),
dan Perguruan Tinggi sebanyak 1 orang (5%). Sementara itu, di kelompok kontrol, mayoritas
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responden merupakan lulusan SMA/SMK sebanyak 8 orang (40%), diikuti oleh SD sebanyak 6 orang
(30%), lalu SMP sebanyak 5 orang (25%), dan terakhir Perguruan Tinggi sebanyak 1 orang (5%).

Tabel 2. Rata-Rata Tekanan Darah Sistolik dan Diastolik Sebelum dan Sesudah Diberikan Seduhan
Teh Bunga Rosella Pada Kelompok Intervensi

Tekanan Darah Mean Std. Deviation Min — Max
Pretest Sistolik 160.30 18.201 140-200
Postest Sistolik 125.65 9.144 115-154

Pretest Diastolik 98.30 11.712 85-133

Postest Diastolik 81.25 4,983 69-88

Berdasarkan tabel diatas menunjukkan bahwa tekanan darah sistolik pada kelompok intervensi
sebelum diberikan teh rosella memiliki rata-rata 160,30 mmHg dan setelah intervensi menurun
menjadi 125,65 mmHg. Sementara itu, tekanan darah diastolik juga mengalami penurunan dari 98,30
mmHg menjadi 81,25 mmHg.

Tabel 3. Rata-Rata Tekanan Darah Sistolik dan Diastolik Sebelum dan Sesudah Tanpa Diberikan
Seduhan Teh Bunga Rosella Pada Kelompok Kontrol

Tekanan Darah Mean Std. Deviation Min — Max
Pretest Sistolik 165.55 21.561 140-225
Postest Sistolik 164.00 21.009 140-230

Pretest Diastolik 100.40 12.592 85-135

Postest Diastolik 99.15 12.010 82-132

Berdasarkan Tabel diatas, diketahui bahwa rata-rata tekanan darah sistolik pada kelompok
kontrol sebelum perlakuan (pretest) adalah sebesar 165,55 mmHg dengan standar deviasi 21,561,
serta rentang nilai antara 140 hingga 225 mmHg. Setelah periode pengamatan (posttest), tekanan
darah sistolik mengalami sedikit penurunan menjadi 164,00 mmHg dengan standar deviasi 21,009,
dan nilai minimum-maksimum berada pada rentang 140-230 mmHg.

Tabel 4. Hasil Uji Wilcoxon Terhahadap Perubahan Tekanan Darah Pada Kelompok Intervensi dan

Kontrol
Tekanan Darah Z P — value
Pretest Sistolik Intervensi - Postest Sistolik Intervensi -3.921° .000
Pretest Diastolik Intervensi - Postest Diastolik Intervensi -3.884° .000
Pretest Sistolik Kontrol - Postest Sistolik Kontrol -.677° 499
Pretest Diastolik Kontrol - Postest Diastolik Kontrol -3.499° .000

Berdasarkan hasil penelitian ini dilakukan untuk mengetahui apakah pemberian teh bunga
rosella dapat menurunkan tekanan darah pada penderita hipertensi di RT 028 Kelurahan Keboncau.
Hasil analisis menggunakan uji Wilcoxon menunjukkan bahwa terdapat penurunan tekanan darah
yang signifikan pada kelompok yang diberi perlakuan berupa seduhan teh rosella. Tekanan darah
sistolik menurun dengan nilai Z = -3,921 dan p = 0,000, sementara tekanan darah diastolik juga
mengalami penurunan signifikan dengan nilai Z = -3,884 dan p = 0,000. Karena nilai p lebih kecil dari
0,05, maka dapat disimpulkan bahwa hipotesis nol (Ho) ditolak dan hipotesis alternatif (H,) diterima,
yang berarti ada pengaruh teh rosella terhadap penurunan tekanan darah.

Penurunan tekanan darah pada kelompok intervensi ini sesuai dengan hasil penelitian yang
dilakukan oleh (Fadhila et al., 2025), yang menunjukkan bahwa konsumsi seduhan kelopak rosella
selama tujuh hari dapat menurunkan tekanan darah secara signifikan, dengan nilai p = 0,001.
Penelitian tersebut menjelaskan bahwa senyawa aktif dalam rosella seperti antosianin dan flavonoid
berperan dalam proses pelebaran pembuluh darah, sehingga membantu menurunkan tekanan darah
secara alami.
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Sementara itu, hasil pada kelompok kontrol menunjukkan bahwa tekanan darah sistolik tidak
mengalami penurunan yang bermakna (Z = -0,677), sedangkan tekanan darah diastolik justru
menunjukkan penurunan yang signifikan (Z = -3,499). Karena kelompok ini tidak menerima
perlakuan apa pun, maka kemungkinan penurunan tekanan darah tersebut disebabkan oleh faktor lain
seperti kebiasaan istirahat, pengurangan konsumsi garam, atau faktor psikologis selama masa
observasi. Dengan kata lain, perubahan tersebut tidak dapat dikaitkan langsung dengan intervensi
dalam penelitian ini.

SIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan mengenai pengaruh pemberian teh bunga
rosella terhadap penurunan tekanan darah pada penderita hipertensi di RT 028 Kelurahan Keboncau,
dapat disimpulkan bahwa :Tekanan darah sistolik pada kelompok intervensi mengalami penurunan
signifikan dari 157,85 mmHg menjadi 136,85 mmHg (p = 0,000) setelah pemberian teh bunga rosella
selama 7 hari (1 minggu). Tekanan darah diastolik juga turun signifikan pada kelompok intervensi,
dari 94,40 mmHg menjadi 87,00 mmHg (p = 0,002) setelah pemberian teh bunga rosella selama 7 hari
(1 minggu).

Pada kelompok kontrol, tidak ditemukan perubahan signifikan pada tekanan darah sistolik
(153,85 mmHg menjadi 152,90 mmHg, p = 0,093) maupun diastolik (93,85 mmHg menjadi 92,45
mmHg, p = 0,083). Hasil menunjukkan bahwa teh bunga rosella berpengaruh signifikan dalam
menurunkan tekanan darah sistolik dan diastolik pada penderita hipertensi dibandingkan kelompok
tanpa perlakuan.
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