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ABSTRAK 

+LSHUWHQVL�PHUXSDNDQ�NHDGDDQ�GLPDQD�WHNDQDQ�GDUDK�VLVWROLN������PP+J�GDQ�WHNDQDQ�GDUDK�

GLDVWROLN� �� ��� PP+J�3HQDQJDQDQ� KLSHUWHQVL� WHUGLUL� GDUL� GXD� MHQLV�� \DLWX� SHQDQJDQDQ�

farmakologi dan non farmakologi. Salah satu penanganan non farmakologi adalah 

pemanfaatan tanaman sebagai obat herbal yaitu daun salam dan daun sirsak. Penelitian ini 

bertujuan untuk mengidentifikasi perbedaan penurunan tekanan darah antara air rebusan daun 

salam dan daun sirsak. Desain penelitian ini menggunakan Quasy eksperimendengan dua 

grup.Banyaknya sampel yang digunakan adalah 7 sampel pada setiap grup intervensi. 

Berdasarkan analisis dari responden grup intervensi air rebusan daun salam dan daun sirsak 

menggunakan uji t dependen menunjukkan terdapat perbedaan yang signifikan pada masing-

masing grup intervensi, rerata nilai tekanan darah sistolik dan diastolik sebelum dan sesudah 

diberikan air rebusan daun salam adalah 130,71 dan 87,86 mmHg nilai mean turun menjadi 

121,86 dan 85,14 mmHg. Selain itu, rerata nilai tekanan darah sistolik dan diastolik sebelum 

dan sesudah diberikan air rebusan daun sirsak adalah 131,43 dan 92,71 mmHg nilai mean 

turun menjadi 126,86 dan 89,57 mmHg. Hasil uji independen sampel T-test menunjukan nilai 

p-value = 0,195 pada tekanan darah sistolik dan p-value = 0,241 pada tekanan darah diastolik. 

Dari hasil keduanya menunjukan bahwa tidak ada perbedaan yang signifikan antara 

intervensi daun salam dan daun sirsak. Diharapkan penelitian selanjutnya menggunakan 

desain intervensi yang berbeda, sehingga dapat menggali pengaruh efektifitas antara daun 

salam dan daun sirsak. 

Kata kunci : Hipertensi, Tekanan Darah, Daun Salam, Daun Sirsak. 

 

ABSTRACT 

+\SHUWHQVLRQ� LV�D�FRQGLWLRQ�ZKHUH�V\VWROLF�EORRG�SUHVVXUH������PP+J�DQG�GLDVWROLF�EORRG�

SUHVVXUH� �� ��� PP+J�� Management of hypertension consists of two types through 

pharmacology and non-pharmacology therapies. One non-pharmacological treatment is the 

use of plants as herbal medicines such as bay leaves and soursop leaves. This study was 

aimed to identify the differences of blood pressure reduction between bay leaves and soursop 

leaves. The design of this study used quasy experimental with two groups. The number of 

samples used was 7 samples in each intervention group. Based on the analysis of intervention 

group respondents, bay leaves and soursop leaves by using dependent t test showed there 

were significant differences in each intervention group, the mean values of systolic and 

diastolic blood pressure before and after being given bay boiled water were 130.71 and 87, 

86 mmHg of the mean dropped to 121.86 and 85.14 mmHg. In addition, the mean value of 

systolic and diastolic blood pressure before and after being given soursop leaf boiled water 

was 131.43 and 92.71 mmHg the mean value dropped to 126.86 and 89.57 mmHg. The 

independent test results of the T-test sample showed p-value = 0.195 on systolic blood 

pressure and p-value = 0.241 on diastolic blood pressure. From the results of both, there was 

no significant difference between the intervention of bay leaves and soursop leaves. It is 

expected that further research uses different intervention designs, so that it can explore the 

effect of effectiveness between bay leaves and soursop leaves. 

Keywords: hypertension, blood pressure, Salam leaves, Soursop leaves. 
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PENDAHULUAN 
Tekanan darah merupakan kekuatan darah 

saat mendorongdinding pembuluh darah. 

Dalam keadaan tidak normal yaitu 

kekuatan dorongan lebih tinggi dari 

kemampuan fleksibilitas pembuluh darah, 

maka hal tersebut memberikan gambaran 

tekanan dalam pembuluh darah yang tinggi 

atau dengan kata lain hipertensi(1). 

Menurut(2), hipertensi juga didefinisikan 

sebagai tekanan darah sistolik lebih dari 

140 mmHg dan tekanan diastolik lebih 

dari 90 mmHg. 

Di seluruh dunia, hipertensi 

diperkirakan menyebabkan 7,5 juta 

kematian. Hipertensi merupakan faktor 

risiko utama untuk penyakit jantung 

koroner, iskemik serta stroke 

hemoragik.Hipertensi telah terbukti positif 

dan terus berhubungan dengan risiko 

stroke dan penyakit jantung koroner.Kedua 

penyakit ini merupakan penyebab 

kematian tertinggi sebagai penyakit tidak 

menular.Secara global,prevalensi 

keseluruhan hipertensi pada orang dewasa 

berusia 25 dan lebih dari sekitar 40% pada 

tahun 2008(3). 

Menurut WHO, pria memiliki 

prevalensi sedikit lebih tinggi dari 

daripada wanita. Perbedaan ini secara 

statistik signifikan hanya di Amerika dan 

Eropa. Berdasarkan hasil pengukuran 

tekanan darah, prevalensi hipertensi pada 

penduduk umur 18 tahun ke atas tahun 

2007 di Indonesia adalah sebesar 31,7%. 

Jika dibandingkan dengan tahun 2013 

terjadi penurunan sebesar 5,9%. Menurut 

data provinsi, prevalensi hipertensi di 

provinsi Banten tahun 2007 adalah 29,2 

jika dibandingkan dengan tahun 2013 

terjadi penurunan sebesar 0,9%(3). 

Pengobatan hipertensi dengan 

penggunaan terapi farmakologi sering 

dilakukan.Akan tetapi efek samping 

terhadap penggunaan obat pada jangka 

panjang tidak bisa dihindari. Menurut 

penelitian yang dilakukan sebelumnya 

mengatakan bahwa semakin lama pasien 

menggunakan obat antihipertensi maka 

resiko efek samping akan semakin tinggi 

dan sebagian besar responden yang diteliti 

mengatakan sangat terganggu dengan efek 

samping obat yang ditimbulkan seperti 

pusing, lemas, gangguan pada lambung 

dan kaki bengkak. Peneliti juga melakukan 

wawancara kepada responden.Reponden 

mengatakan sudah 2 tahun mengkonsumsi 

obat antihipertensi dan setelah meminum 

obat tersebut beberapa menit kemudian 

pusing muncul kembali dan ada beberapa 

responden yang mengatakan selama 

minum obat antihipertensi klien menderita 

batuk kering(4). 

Terapi non farmakologis dapat digunakan 

sebagai pelengkap untuk mendapatkan 

efek pengobatan farmakologis (obat anti 

hipertensi) yang lebih baik(5). Pengobatan 

non farmakologis dengan penggunaan 

tanaman herbal sama penting 

denganpengobatan farmakologis 

terutamabagi penderita hipertensi ringan(6). 

Oleh karena itu tindakan pencegahan 

menggunakan tanaman herbal sangat 

penting untuk menurunkan angka 

penderita hipertensi. 

Tanaman telah lama berguna sebagai 

sumber pengobatan 

tradisional.Penggunaan berbagai herbal 

lokal diyakini berkontribusi signifikan 

terhadap peningkatan kesehatan manusia, 

dalam hal pencegahan, atau 

menyembuhkan penyakit. Beberapa 

tanaman tradisional yang telah banyak 

digunakan oleh masyarakat adalah daun 

salam dan daun sirsak(5). Akan tetapi, 

efektifitas antara keduanya belum banyak 

dilakukan penelitian pada masyarakat 

secara luas. 

Menurut penelitian yang dilakukan peneliti 

sebelumnya membuktikan bahwa daun 

salam mengandung flavonoid yang 

menunjukkan aktivitas antioksidan(7). 

Flavonoid dalam daun salam berfungsi 

sebagai antioksidan yang mampu 

mencegah terjadinya oksidasi sel tubuh. 

Semakin tinggi oksidasi dalam tubuh, 

maka semakin tinggi kemungkinan 

seseorang untuk menderita penyakit 

degeneratif. Kandungan flavonoid pada 
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daun salam dapat mencegah terjadinya 

hipertensi(8). 

Hasil penelitian sebelumnya menunjukan 

bahwa ada pengaruh dari rebusan air daun 

salam terhadap tekanan darah pada 

penderita hipertensi di Siderejo Puskesmas 

Lubuk Linggau. Ditunjukan dengan 

tekanan darah rata-rata 149,87 

mmHg/87,87 mmHg sebelum pemberian 

rebusan daun salam, setelah pemberian 

tekanan darah rata-rata turun 

menjadi143,33 mmHg/81,33 mmHg 

dengan p-value 0,002 sistol dan diastol 

0,002. Akan tetapi penelitian ini tidak 

mencantumkan waktu antara sebelum dan 

sesudah intervensi pemberian air rebusan 

daun salam(9). 

Selain daun salam tanaman lain yang dapat 

menurunkan tekanan darah adalah daun 

sirsak, daun sirsak ternyata memiliki 

potensi yang besar untuk menurunkan 

tekanan darah tinggi(10). Beberapa 

penelitian mengatakan pengaruh daun 

sirsak terhadap penurunan tekanan darah 

dengan data 30 orang laki-laki dewasa 

muda sebelum dan sesudah pemberian teh 

daun sirsak dalam 200 ml air dengan 

metode pengukuran palpasi-auskultasi 

pada posisi duduk menyentuh lantai dan 

tangan diatas paha. Rata-rata tekanan 

GDUDK� GHQJDQ�XML� ³W´� EHUSDVDQJDQ� VHVXGDK�

minum teh daun sirsak (106,04/70,07 

mmHg) lebih rendah daripada sebelum 

minum teh daun sirsak (116,94/76,47 

mmHg)(11). 

 

Studi literatur dengan menggunakan mesin 

pencarian hasil penelitian seperti Google 

Cendekia, One Search dan Portal Garuda 

GHQJDQ� PHQJJXQDNDQ� NDWD� NXQFL� ³'DXQ�

6DODP´�� ³'DXQ� 6LUVDN´� GDQ� ³+LSHUWHQVL´�

memperlihatkan bahwa penelitian terkait 

pengaruh daun salam dan daun sirsak 

terhadap penurunan tekanan darah pada 

penderita hipertensi masih sangat minim 

ditemukan.  

 

METODOLOGI PENELITIAN 

Penelitian ini merupakan penelitian 

dengan desain quasi eksperimen dengan 

dua grup yaitu grup A dengan intervensi 

diberikan rebusan air daun salam, dan grup 

B dengan intervensi diberikan rebusan 

daun sirsak. Setiap grup berjumlah 7 orang 

responden dengan kriteria berusia 26-45 

tahun, memiliki tekanan darah sistol 120-

139 mmhg dan diastol 80-89 mmhg, tidak 

dalam keadaan stres yang diukur dengan 

HARS (Hamilton Anxiety Rating Scale), 

tidak sedang mengkonsumsi obat-obatan, 

dan tidak dalam keadaan hamil atau 

menyusui. Peneliti melakukan konsultasi 

dengan herbalis terkait keamanan 

konsumsi air rebusan daun salam dan daun 

sirsak. 

 

Pada pelaksanaan intervensi, pertama-tama 

responden grup A dan grup B diukur 

tekanan darah sistol dan diastole, setelah 

itu grup A diberikan air rebusan daun 

salam sebanyak 200cc dan grup B 

diberikan air rebusan daun sirsak. Pada 

waktu 15 menit kemudian, masing-masing 

grup diukur tekanan darah sistol dan 

diastole.Alat yang digunakan adalah alat 

ukur tekanan darah digital.Data yang 

didapat diuji analisa data menggunakan uji 

t dependen dan t independen. 
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HASIL DAN PEMBAHASAN 
 

Tabel 1 

Perbedaan tekanan darah sistolik dan diastolik sebelum dan sesudah pemberian air rebusan 

daun salam pada kelompok pre-hipertensi di wilayah kerja Puskesmas Gembong  

Variabel Mean SD SE p-value 95% CI N 

Sistolik 

Pretest 130,71 3.817 1,443 
0,04 4.128-13.586 

7 

Posttest 121.86 8,235 3,112 

Diastolik 

Pretest 87,86 6,644 2,511 
0,069 -293 ± 5,721 

7 

Posttest 85,14 8,030 3,035 

 

Dari 7 responden grup intervensi daun 

salam hasil analisis didapatkan rata-rata 

tekanan darah sistolik sebelum diberikan 

intervensi adalah 130,71, dengan standar 

deviasi 3,817 dan standar eror 1,443. 

Sedangkan setelah diberi intervensi nilai 

mean menjadi 121,86, dengan standar 

deviasi 8,235 dan standar eror 3,112. Dari 

hasil estimasi interval dapat disimpulkan 

bahwa diyakini 95% jika pengukuran 

dilakukan pada populasi selisih tekanan 

darah sebelum dan sesudah intervensi 

adalah 4,128-13.586 dengan p-value 0,04. 

Dari 7 responden grup intervensi daun 

salam hasil analisis didapatkan rata-rata 

tekanan darah diastolik sebelum diberikan 

intervensi adalah 87,86, dengan standar 

deviasi 6,644 dan standar eror 2,511. 

Sedangkan setelah diberi intervensi nilai 

mean menjadi 85,14, dengan standar 

deviasi 8,030 dan standar eror 3,035. Dari 

hasil estimasi interval dapat disimpulkan 

bahwa diyakini 95% jika pengukuran 

dilakukan pada populasi selisih tekanan 

darah sebelum dan sesudah intervensi 

adalah -293-5,721 dengan p-value 0,069. 

Hasil analisis penelitian menunjukan 

bahwa rata-rata tekanan darah sistolik dan 

diastolik setelah dilakukan intervensi 

pemberian air rebusan daun salam adalah 

121.86 dan 85,14  pada menit ke 15. Hal 

ini menunjukan bahwa terjadi penurunan 

tekanan darah sesudah diberikan intervensi 

pemberian air rebusan daun salam.  

 

Saat dilakukan penelitian dengan 

intervensi pemberian air rebusan daun 

salam kepada 7 orang responden, 

menunjukan hasil bahwa terdapat variasi 

tekanan darah diakhir pengukuran, dimana 

rentang perbedaan tekanan darah rata-rata 

sistolik yang terjadi yaitu 130,71 menjadi 

121,86 dan diastolik 85,14 menjadi 87,86. 

Daun salam mengandung senyawa 

flavonoid yang dapat menurunkan 

systemic vascular resistance (SVR) karena 

menyebabkan vasodilatasi dan 

mempengaruhi kerja angiotensin 

converting enxyme (ACE) yang mampu 

menghambat terjadinya perubahan 

angiotensin I menjadi angiotensin II. Efek 

vasodilatsi dan inhibitor ACE dapat 

menurunkan tekanan darah. Selain 

itu,kemungkinan mekanisme penurunan 

tekanan darah juga disebabkan oleh efek 

diuretik. Zat-zat yang bersifat diuretik 

dapat menambah kecepatan pembentukan 

urin dan meningktkan jumlah pengeluaran 

zat-zat terlarut dalam air. Fungsi utama 

diuretik adalah memobilisasi cairan 

edema, yang berarti mengubah 

keseimbangan cairan sehingga cairan 

ekstrasel dan tekanan darah kembali 

normal(6). 

Flavanoid adalah sekelompok besar 

senyawa polifenol tanaman yang tersebar 

luas dalam berbagai bahan makanan. 

Komponen tersebut pada umumnya 

terdapat dalam keadaan terikat atau 

terkonjugasi dengan senyawa gula. 
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Flavonoid larut dalam air dan dapat 

diekstrak dengan etanol 70%(12). 

Dari uraian diatas peneliti beranggapan 

bahwa perbedaan tekanan darah pada 

masing-masing responden diakibatkan 

oleh efek flavonoid dari air rebusan daun 

salam. Efek flavonoid yang mempengaruhi 

angiotensin converting ezym (ACE) 

sehingga menghambat pembentukan AI 

menjadi A II sehingga menjadi 

vasodilatasi  pada akhirnya tahanan 

resistensi menurun dan tekanan darah juga 

menjadi menurun. Efek diuretik yang 

ditimbulkan juga menurunkan sekresi 

hormon antidiuretic (ADH) yang 

dieksresikan keluar tubuh sehingga 

tekanan darah juga menurun. 

 

Tabel 2 

Perbedaan tekanan darah sistolik dan diastolik sebelum dan sesudah pemberian air rebusan 

daun sirsak pada kelompok pre-hipertensi di wilayah kerja Puskesmas Gembong  

 

Variabel Mean SD SE p-value 95% CI N 

Sistolik 

Pretest 131,43 4,756 1,798 
0,029 0,653-8,490 

7 

Posttest 126,86 5,014 1,895 

Diastolik 

Pretest 92,71 6,499 2,456 
0,179 

-1,90 -8,192 7 

Posttest 89,57 5,062 1,913   

 

Dari 7 responden grup intervensi daun 

sirsak hasil analisis didapatkan rata-rata 

tekanan darah sistolik sebelum diberikan 

intervensi adalah 131,43, dengan standar 

deviasi 4,756 dan standar eror 1,798. 

Sedangkan setelah diberi intervensi nilai 

mean menjadi 126,86, dengan standar 

deviasi 5,014 dan standar eror  1,895. Dari 

hasil estimasi interval dapat disimpulkan 

bahwa diyakini 95% jika pengukuran 

dilakukan pada populasi selisih tekanan 

darah sebelum dan sesudah intervensi 

adalah 0,653-8,490 dengan p-value 0,029. 

Dari 7 responden grup intervensi 

daun sirsak hasil analisis didapatkan rata-

rata tekanan darah diastolik sebelum 

diberikan intervensi adalah 92,71, dengan 

standar deviasi 6,499 dan standar eror 

2,456. Sedangkan setelah diberi intervensi 

nilai mean menjadi 89,57, dengan standar 

deviasi 5,062 dan standar eror  1,913. Dari 

hasil estimasi interval dapat disimpulkan 

bahwa diyakini 95% jika pengukuran 

dilakukan pada populasi selisih tekanan 

darah sebelum dan sesudah intervensi 

adalah -1,907-8,192dengan p-value 0,179. 

Hasil analisis penelitian menunjukan 

bahwa rata-rata tekanan darah sistolik dan 

diastolik setelah dilakukan intervensi 

pemberian air rebusan daun salam adalah 

126,86  dan 89,57 pada menit ke 15. Hal 

ini menunjukan bahwa terjadi penurunan 

tekanan darah sesudah diberikan intervensi 

pemberian air rebusan daun salam.  

Saat dilakukan penelitian dengan 

intervensi pemberian air rebusan daun 

salam kepada 7 orang responden, 

menunjukan hasil bahwa terdapat variasi 

tekanan darah diakhir pengukuran, dimana 

rentang perbedaan tekanan darah rata-rata 

sistolik yang terjadi yaitu 131,43 menjadi 

126,86 dan diastolik 92,71 menjadi 89,57. 

Penurunan tekanan darah sistolik dan 

diastolik sebelum dan sesudah minum teh 

daun sirsak dikarenakan khasiat beberapa 

zat yang terdapat di dalam sirsak, terutama 

flavonoid, vitamin C, kalsium, dan kalium. 

Ion kalium mempunyai beberapa 

mekanisme dalam menurunkan tekanan 

darah, yaitu memperlemah kontraksi 

miokardium, meningkatkan pengeluaran 

natrium dari dalam tubuh, menghambat 

pengeluaran renin, menyebabkan 
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vasodilatasi dan menghambat 

vasokontriksi endogen. Kadar kalium yang 

tinggi dapat meningkatkan eksresi natrium, 

sehingga dapat menurunkan volume darah 

dan tekanan darah(11). 

Flavonoid bekerja sebagai ACE inhibitor 

yang akan menghambat perubahan 

angiotensin I menjadi angiotensin II 

sehingga menurunkan sekresi hormon 

antidiuretik (ADH), akibatnya sangat 

banyak urin yang diekskresikan ke luar 

tubuh (antidiuresis). Sekresi aldosteron 

dari korteks adrenal dihambat, sehingga 

menambah ekskresi NaCl (garam) yang 

pada akhirnya mengakibatkan penurunan 

tekanan darah. dan memodulasi 

pengeluaran nitric oxide sebagai 

vasodilator sehingga menyebabkan 

penurunan tekanan darah(11). 

Sama halnya dengan responden dengan 

intervensi daun salam, peneliti 

beranggapan bahwa variasi tekanan darah 

pada orang dewasa yang menjadi 

responden intervensi daun sirsak terjadi 

karena efek flavonoid dari air rebusan 

daun salam. Efek flavonoid yang 

mempengaruhi angiotensin converting 

ezym (ACE) sebagai inhibitor dan 

senyawa-senyawa lain yang terkandung 

didalam daun sirsak juga memberikan efek 

antioksidan untuk menurunkan tekanan 

darah dari berbagai mekanisme

. Tabel 3 

Perbandingan pengaruh antara rebusan air daun salam dan air rebusan daun sirsak terhadap 

tekanan darah sistolik kelompok pre-hipertensi di wilayah kerja Puskesmas Gembong  

 

Posttest 

Variabel Mean SD SE p-value N 

Daun Salam 121,86 0,235 3,112 0,195 14 

Daun Sirsak 126,86 5,014 1,895 

 

Berdasarkan tabel 3 diperoleh data rata-

rata penurunan tekanan darah sistolik 

setelah diberikan intervensi air rebusan 

daun salam dan air rebusan daun sirsak 

adalah 121,86 dan 126,86, dengan standar 

deviasi 0,235 dan 5,014 serta standar eror 

3,112 dan 1,895. Dimana dari keduanya 

didapatkan p-value 0,195. 

Dari hasil diatas, menunjukan bahwa p-

value> alpha (0,05), sehingga disimpulkan 

bahwa tidak ada perbedaan yang signifikan 

rata-rata penurunan tekanan darah sistolik 

dengan pemberian air rebusan daun salam 

dan air rebusan daun sirsak.  

 

Tabel 4 

Perbandingan pengaruh antara rebusan air daun salam dan air rebusan daun sirsak terhadap 

tekanan darah diastolik kelompok pre-hipertensi di wilayah kerja Puskesmas Gembong  

 

Posttest 

Variabel Mean SD SE p-value N 

Daun Salam 85,14 8,030 3,035 0,241 14 

Daun Sirsak 89,57 5,062 1,913 

 

Berdasarkan tabel 4 diperoleh data rata-

rata penurunan tekanan darah diastolik 

setelah diberikan intervensi air rebusan 

daun salam dan air rebusan daun sirsak 

adalah 85,14 dan 89,57  dengan standar 

deviasi 8,030 dan 5,062 serta standar eror 

3,035 dan 1,913. Dimana dari keduanya 

didapatkan p-value 0,241. 

 

Dari hasil diatas, menunjukan bahwa p-

value> alpha (0,05), sehingga disimpulkan 

bahwa tidak ada perbedaan yang signifikan 

rata-rata penurunan tekanan darah 

diastolik dengan pemberian air rebusan 

daun salam dan air rebusan daun sirsak. 

Berdasarkan hasil penelitian 

menunjukan bahwa nilai rata-rata tekanan 

darah sistol dan diastol sebelum diberikan 
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air rebusan daun salam yaitu 130,71 dan 

87,86 mmHg, dan nilai rata-rata tekanan 

darah sistol dan diastol setelah diberikan 

intervensi air rebusan daun salam adalah 

121,86 dan 85,14 mmHg.  Sedangkan pada 

pemberian intervensi daun sirsak 

menunjukan hasil bahwa nilai rata-rata 

tekanan darah sistol dan diastol adalah 

131,43 dan 92,71 mmHg. dan nilai rata-

rata tekanan darah sistol dan diastol 

setelah diberikan intervensi air rebusan 

daun sirsak adalah 126.86 dan 89,57 

mmHg. 

Pengolahan  data dengan 

menggunakan uji T berpasangan (Paired 

Sample T-test). Hasil uji Paired Sample T-

test pada kelompok yang diberikan 

intervensi pemberian air rebusan daun 

salam setelah 15 menit diperoleh tekanan 

darah sistolik dan diastolik dengan p-value 

0,004 dan 0,069. Sedangkan pada 

kelompok yang diberikan intervensi 

pemberian air rebusan daun sirsak pada 

menit ke 15 menunjukan tekanan darah 

sistolik dan diastolik dengan p-value 0,029 

dan 0,179.Sehingga dapat disimpulkan 

bahwa Ho ditolak dan Ha diterima pada 

tekanan darah sistolik pada kedua grup dan 

Ha ditolak Ho diterima pada tekanan darah 

diastolik dikedua grup. 

Pada hasil uji Independen sampel 

T-test didapatkan hasil bahwa pada 

kelompok yang diberikan intervensi daun 

salam dan kelompok intervensi daun sirsak 

pada menit ke 15 pada tekanan darah 

sistolik dengan p-value 0,195 dan tekanan 

darah diastolik dengan p-value 0,241. Dari 

hasil keduanya menunjukan bahwa p-

value> alpha (0,05), yang artinya tidak ada 

perbedaan signifikan rat-rata penurunan 

tekanan darah antara tekanan darah 

kelompok yang diberikan intervensi 

pemberian air rebusan daun salam maupun 

kelompok yang diberikan intervensi 

pemberian air rebusan daun sirsak. 

Pemberian air rebusan daun salam 

pada penelitian ini dilakukan dengan 

perebusan daun salam sebanyak 15 lembar 

dengan air 750 cc direbus selama 15 menit 

dan diminum sebanyak 200 cc.  Daun 

salam mengandung senyawa kimia 

diantaranya adalah flavonoid, tannin dan 

minyak atsiri. Efek flavonoid yang 

mempengaruhi angiotensin converting 

ezym (ACE) sehingga menghambat 

pembentukan AI menjadi A II sehingga 

menjadi vasodilatasi  pada akhirnya 

tahanan resistensi menurun dan tekanan 

darah juga menjadi menurun. Efek diuretik 

yang ditimbulkan juga menurunkan sekresi 

hormon antidiuretic (ADH) yang 

dieksresikan keluar tubuh sehingga 

tekanan darah juga menurun. 

Pemberian air rebusan daun sirsak 

pada penelitian ini dilakukan dengan 

perebusan daun salam sebanyak 10 lembar 

dengan air 1000 cc direbus selama 15 

menit dan diminum sebanyak 200 cc. 

Kandungan serupa pada daun salam 

terdapat juga pada daun sirsak yaitu 

flavonoid sama halnya efek flavonoid yang 

dihasilkan terhadap tekanan darah juga 

memberikan efek vasodilatasi dan diuretik 

yang memberikan efek menurunkan 

tekanan darah.  

Hasil penelitian ini sesuai dengan 

penelitian yang juga dilakukan oleh 

Ramadhina  menjelaskan bahwa  pada 20 

responden hipertensi yang terdiri dari 10 

kelompok eksperimen dan 10 kelompok 

kontrol, yang diperoleh secara purposive 

sampling. Kelompok eksperimen diberi 

rebusan daun salam sebanyak 150 ml dua 

kali sehari selama satu minggu, sedangkan 

kelompok kontrol tanpa diberi intervensi. 

Tekanan darah responden diukur sebelum 

dan setelah diberikan perlakuan selama 

satu minggu. Dari penelitian didapatkan 

rerata penurunan tekanan darah sistolik 

kelompok eksperimen adalah 17,9 mmHg 

dengan standar deviasi 11,732 mmHg dan 

rerata penurunan tekanan diastolik 6,2 

mmHg dengan standar deviasi 9,283 

mmHg. Hasil uji Paired T test pada 

kelompok eksperimen didapatkan nilai p< 

0,05, hal ini menunjukkan rebusan daun 

salam dapat menurunkan tekanan darah. 

Sedangkan pada uji Independent T Test 

didapatkan nilai p< 0,05 yang berarti 

terdapat perbedaan signifikan penurunan 
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tekanan darah antara kelompok 

eksperimen dan kontrol(13). 

 

Hasil penelitian dari Hansel, Pinandjojo 

dan Tih menunjukan penurunan tekanan 

darah dengan data 30 orang laki-laki 

dewasa muda sebelum dan sesudah 

pemberian teh daun sirsak dalam 200 ml 

air dengan metode pengukuran palpasi-

auskultasi pada posisi duduk menyentuh 

lantai dan tangan diatas paha. Rata-rata 

tekanan darah denJDQ�XML� ³W´� EHUSDVDQJDQ�

sesudah minum teh daun sirsak 

(106,04/70,07 mmHg) lebih rendah 

daripada sebelum minum teh daun sirsak 

(116,94/76,47 mmHg)(11). 

Berdasarkan teori dan hasil 

penelitian dapat disimpulkan bahwa air 

rebusan daun salam dan air rebusan daun 

sirsak sama-sama dapat menurunkan 

tekanan darah tetapi tidak ada perbedaan 

yang signifikan diantara keduanya. Akan 

tetapi daun salam cendrung lebih aman 

dibandingkan dengan daun sirsak. Daun 

sirsak tidak dapat dikonsumsi dengan ibu 

hamil karena dapat menyebabkan 

kontraksi pada rahim, daun sirsak dapat 

menyebabkan mual, kantuk dan pusing(10).  

Peneliti beranggapan dengan 

kandungan flavonoid pada daun salam dan 

daun sirsak maka efek nya akan sama. 

Selain itu karena waktu pengukuran 

posttest hanya 15 menit belum diketahui 

untuk efek secara jangka panjang, jika 

dengan waktu yang lebih lama dan 

dikonsumsi secara rutin dalam jangka 

waktu tertentu kemungkinan perbedaan 

pengaruh tekanan darah mungkin saja 

signifikan karna perbedaan kadar 

flavonoid pada masing-masing daun. Dari 

penjelasan diatas, daun salam dan daun 

sirsak dapat menjadi bagian dalam 

pelaksanaan praktik keperawatan 

komplementer. Dalam upaya kesehatan 

promotif dan preventif pada 

pelaksanaannya perawat sebagai konselor 

dan pendidik dapat membantu dan 

memberikan informasi kepada masyarakat 

untuk meningkatkan kesehatannya tidak 

hanya dalam segi farmakologis saja, 

perawat juga dapat memberikan alternatif 

pemilihan herbal seperti daun salam dan 

daun sirsak sebagai pilihan untuk 

penggunaan pada kondisi-kondisi pre-

hipertensi sesuai dengan evidence based 

practice. Terapi komplementer atau yang 

biasa disebut terapi tradisional merupakan 

alternatif sebuah pengobatan yang meliputi 

sistem modalitas, kesehatan, praktik dan 

ditandai dengan teori keyakinan, dengan 

cara berbeda dalam pelayanan system 

kesehatan yang umum dimasyarakat 

dengan budaya yang ada(14). 

Praktik keperawatan komplementer 

bersifat melengkapi. Salah satu 

didalamnya adalah terapi keperawatan 

berbasis herbal yang dapat dilakukan 

perawat secara mandiri dengan sertifikasi 

dan kompetensi khusus yang secara resmi 

diakui oleh organisasi profesi atau 

lembaga lain yang berkeompeten. 

Pelaksanaan praktik keperawatan 

komplementer di Indonesia salah satunya 

berlandaskan pada Peraturan Mentri 

Kesehatan Republik Indonesia (Permenkes 

RI) Nomor HK.02.02/MENKES/148/2010 

tentang izin dan penyelenggaraan praktik 

perawat khususnya pasal 8 ayat 3 yang 

PHQ\HEXWNDQ� ³SUDNWLN� NHSHUDZDWDQ�

dilaksanakan melalui kegiatan pelaksanaan 

WLQGDNDQ�NHSHUDZDWDQ�NRPSOHPHQWHU´(15). 

SIMPULAN 

Air rebusan daun salam dan daun sirsak 

terbukti efektif menurunkan tekanan darah, 

akan tetapi tidak ditemukan perbedaan 

efektifitas antara keduanya. Penelitian ini 

merekomendasikan metode intervensi 

lebih lanjut guna menemukan hasil yang 

lebih baik dari perbandingan antara daun 

salam dan daun sirsak terhadap tekanan 

darah. 
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