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Program Studi DIII Gizi Poltekkes Kemenkes Bengkulu 

KTI 2020 

Wimpi Aprelia Nengsi 

 

Pengaruh Pemberian Susu Kedelai (Gycine Soja) Dan Minuman Cincau 

Hijau (Cyclea Barbata) Terhadap Tekanan Darah Lansia Di Panti Tresna 

Werda Bengkulu 

ABSTRAK 

Latar belakang: Hipertensi sering disebut juga penyakit yang mematikan. 

Hipertensi membentuk dampak terjadinya penyakit lain yang tergolong  parah  

dan  membunuh serta peningkatkan resiko serangan jantung,  stroke, dan gagal 

ginjal (Ibrahim, Eliza, Widia, Putri Permata 2018).  

Tujuan: Penelitian ini adalah Diketahui  pengaruh pemberian susu kedelai dan 

minuman cincau hijau terhadap tekanan darah lansia di Panti Tresna  Werda 

Bengkulu.  

Hasil : Tekanan darah sebelum pemberian susu kedelai dan minuman cincau hijau 

tekanan darah sistolik susu kedelai Mean 153,60, Median 151,00, Max-Min 140-

170, SD 11,918 dan diastolik susu kedelai Mean 83,00, Median 89,00, Max- Min 

80-100, SD 10,594, tekanan darah sistolik Minuman cincau hijau Mean 152,20, 

Median 150,00, Max-Min 138-170, SD 10,983 dan tekanan darah diastolik 

minuman cincau hijau Mean 91,00, Median 91,00, Max- Min 80-100, SD 8,844 

Tekanan darah sesudah pemberian susu kedelai sistolik Mean 139,70, Median 

138,50, Max-Min 130- 153, SD 8,056, P (0,000), Selisih 13,90 dan diastolik Mean 

74,70, Median 79,50, Max- Min 76-81, SD 10,594 P (0,000), Selisih 

8,30.Tekanan darah sesudah pemberian minuman cincau hijau sistolik  Mean 

139,10, Median 136,50, Max-Min 131-55, SD 7,187 P (0,000), Selisih 12,20, dan 

diastolik Mean 75,40, Median 77,50, Max- Min 67-86, SD 6,867 P (0,000) Selisih 

7,80. 

Kesimpulan: Ada pengaruh pemberian susu kedelai dan minuman cincau hijau  

sebelum dan sesudah tekanan darah pada lansia di Panti Tresna Werda Bengkulu. 

Saran: Diharapkan Responden dapat terus mengkonsumsi susu kedelai dan 

minuman cincau hijau sebagai altermatif pengobatan non farmakologi untuk 

mengontrol atau menurunkan tekanan darah, bagi responden yang memiliki 

tekanan darah tinggi, hipertensi atau tidak normal diharapkan dapat menjaga pola 

makan dan mengurangi konsumsi makanan makanan yang banyak mengandung 

natrium dan sodium serta pola hidup sehat memperbanyak berolahraga secara 

teratur. 

Kata kunci: Susu Kedelai, Minuman Cincau Hijau, Hipertensi Dan Lansia 
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DIII Nutrition Study Program of the Bengkulu Ministry of Health Poltekkes 

KTI 2020 

Wimpi Aprelia Nengsi 

 

The Effect of Giving Soy Milk (Gycine Soja) and Green Cincau Drink 

(Cyclea Barbata) on the Blood Pressure of the Elderly at the Tresna Werda 

Orphanage, Bengkulu 

 

ABSTRACT 

 

 

Background: Hypertension is often called a deadly disease. Hypertension 

forms the impact of other diseases that are classified as severe and kills and 

increases the risk of heart attack, stroke, and kidney failure (Ibrahim, et al 

2018 

Objective: This study was to determine the effect of giving soy milk and 

green grass jelly drink to the blood pressure of the elderly at the Tresna 

Werda Panti Bengkulu 

Results : Blood pressure before giving soy milk and green grass jelly drink 

Systolic blood pressure soy milk Mean 153.60, Median 151.00, Max-Min 140-

170, SD 11.918 and diastolic soy milk Mean 83.00, Median 89.00, Max- Min 

80-100, SD 10,594, Blood pressure after administration of soy milk Mean 

139.70, Median 138.50, Max-Min 130-153, SD 8.056, P (0.000), Difference 

13.90 and diastolic Mean 74.70, Median 79.50, Max- Min 76-81, SD 10,594 P 

(0.000), Difference 8.30, And diastolic Mean 74.70, Median 79.50, Max-Min 

76-81, SD 10.594 P (0.000), Difference 8.30. Blood pressure after 

administration of green grass jelly drink Mean 139.10, Median 136.50, Max -

Min 131-55, SD 7.187 P (0.000), Difference 12.20, and Diastolic Mean 75.40, 

Median 77.50, Max- Min 67-86, SD 6.867 P (0.000) Difference 7.80 

Conclusion: There is an effect of giving soy milk and green grass jelly drink 

before and after blood pressure in the elderly at the Tresna Werda Panti 

Bengkulu 

Suggestion: Respondents are expected to continue to consume soy milk and 

green grass jelly drink as an alternative to non-pharmacological treatment to 

control or lower blood pressure. Respondents who have high blood pressure, 

hypertension or abnormality are expected to maintain their diet and reduce 

their consumption of foods that contain lots of nutrients. sodium and sodium 

as well as a healthy lifestyle increase regular exercise. 

Keywords: soy milk, green grass jelly drink, hypertension and the elderly 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang 

Hipertensi sering disebut juga penyakit yang mematikan. Hipertensi 

membentuk dampak terjadinya penyakit lain yang tergolong  parah  dan  

membunuh serta peningkatkan resiko serangan jantung,  stroke, dan gagal ginjal 

(Ibrahim, dkk 2018). Penyakit hipertensi (Tekanan Darah Tinggi ). Merupakan 

resiko morbiditas dan mortalitas yang terus meningkat sesuai peningkatan sistolik 

dan diastolik. 

Menurut data World Health Organization (2016) bahwa  di seluruh dunia 

sekitar 972 orang atau 26,4% orang yang menderita penyakit tekanan darah 

dengan angka ini memungkinkan akan meningkatkan menjadi 29,2% ditahun 

2025 dari 972 juta yang menderita penyakit tekanan darah  333 juta berada di 

negara berkembang termasuk di Indonesia.  Dan penyakit terbanyak yang diderita 

oleh lansia prevalensi 45,9%  pada usia 55-64 tahun,57,6%  pada usia 65,74% dan 

63,8%  pada usia kurang lebih usia 75 tahun  (Ibrahim, 2018). Jumlah tekanan 

darah di seluruh dunia mendapatkan 972 juta jiwa. 

Menurut Riskesdas Provinsi Bengkulu tahun 2018 di dapatkan bahwa data 

hipertensi di Provinsi Bengkulu, Bengkulu Selatan 21,62%, Rejang Lebong 

30,71%,  Bengkulu Utara 31,07%, Kaur 26,29%, Seluma 26,21%, Muko-muko 

26,09%, Lebong 34,07%, Kepahiang 34,26%, Bengkulu Tengah 27,83%, Kota 

Bengkulu 25,10%, Provinsi Bengkulu 28,14% 
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Berdasarkan data Dinas Kesehatan Kota Bengkulu tahun 2021 didapatkan 

pravelensi hipertensi tertinggi berada di Puskesmas Perawatan Telaga Dewa yaitu 

laki-laki 4.418 dan perempuan  4.483 dan jumlah kasus yang menderita hipertensi 

sebanyak 8.899 (Dinkes Kota Bengkulu 2020). 

Dietary Approaches to Stop Hupertension (DASH) mengatakan untuk 

menurunkan tekanan darah sangat dianjurkan mengkonsumsi makanan yang 

tinggi serat dan kalium. Hasil analisa cincau hijau memiliki kandungan 

karbohidrat, lemak, protein, dan senyawa- senyawa lainya seperti polifenol, 

flavonoid, serta mineral-mineral dan vitamin-vitamin diantaranya kalsium, fosfor, 

dan vitamin A serta vitamin B. 

Lansia adalah fase seorang manusia mengalami penurunan kondisi psikis dan 

sosial yang membawanya pada rasa kurang percaya diri,  tidak berguna,  kesepian, 

bahkan despresi. Dalam psikologi perkembangan menyatakan bahwa dalam diri 

manusia terjadi perubahan-perubahan fisik bahkan sampai pada anggapan bahwa 

masa tua merupakan masa yang mudah  diserang penyakit dan akan mengalami 

kemunduran mental seperti menurunnya daya ingat,  masa ini dinamakan dengan 

masa lansia (lanjut usia)  (Nuryati, 2018).  

Daun cincau hijau sudah dikenal oleh masyarakat sebagai pangan  penurunan 

panas seperti demam, mual obat, radang lambung, batuk dan penurunan tekanan 

darah tinggi. Daun (cyclea barbata) diketahui mengadung klofil serta senyawa  

bioaktif flavonoid dapat memberikan  efek vasodilatasi tentang pembuluh darah 

yang membantu melindungi fungsi jantung dan flavonoid dapat menurunkan 

kekuatan arteri.  
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Daun cincau  hijau mengandung  zat gizi  seperti karbohidrat,  lemak, protein, 

klofofil, dan senyawa-senyawa lainya seperti Polifenol,  flavonold, serta mineral 

dan vitamin diantaranya kalsium, fasfor, vitamin A,  dan vitamin B. Tanaman 

cincau hijau ini bebatang kecil tumbuh merambat ke atas dan membelit ke arah 

kiri dapat menurunkan tekanan darah  mulai terlihat setelah 14 hari intervensi 

mengkonsumsi minuman cincau hijau penurunan optimal dengan frekuensi 

konsumsi setiap hari. Minuman cincau hijau lebih efektif menurunkan tekanan 

darah diastolik dibandingkan sistolik dalam menormalkan tekanan darah 

( Widaronia et al.,  2017). 

Susu kedelai merupakan hasil olahan dari  kacang  kedelai  kaya akan nutrisi 

yaitu tinggi protein, rendah lemak, sumber kalium dan juga mengandung 

isoflavon kalium berfungsi sebagai diuretik, sehingga pengeluaran natrium dan 

cairan meningkat, menghambat pelepasan renin sehingga mengubah aktivitas 

sistem renin angiotensin dan dapat mengatur saraf perifer dan sentral yang 

mempengaruhi tekanan darah  (Ervina, 2020). 

Susu kedelai adalah salah satu pangan fungsional mempunyai fungsi dalam 

peningkatan kesehatan dan pencegahan penyakit. Kedelai (Glycine Soja) 

merupakan salah satu jenis fungsional yang mengandung zat-zat seperti isoflavon, 

saponin, lesitin, dan fitosterol yang dapat menurunkan resiko penyakit 

kardiovaskular. Pemberian protein kedelai dapat menjadi terapi alternatif untuk 

penangan individu yang berisiko penyakit jantung koroner dan efek hipertensi 

dalam pemberian jangka panjang. Asupan kedelai yang efektif adalah 25g/hr 

untuk dapat memperbaiki profil lemak tubuh. Berdasarkan hasil penelitian 
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mengunakan produk  kedelai, susu kedelai dan beberapa campurannya sebagai 

makanan fungsional, telah terbukti dapat menurunkan tekanan darah dan 

meningkat sekresi Na dan K melalui urin pada penderita hipertensi (Felia et al., 

2017). 

Berdasarkan hasil penelitian (Ibrahim, 2018). Pengaruh perasaan air daun 

cincau hijau (Cyclea Barbata) terhadap tekanan darah pada penderita hipertensi 

Di wilayah kerja Puskesmas Andalas. Tekanan darah sebelum diberikan perasaan 

air daun cincau hijau sistolik 156,25 mmHg dan diastolik 95,38 mmHg dan 

sesudah diberikan perasaan air cincau hijau sistolik 150,75 mmHg dan diastolik 

91, 62 mmHg.   Hasil uji stastik didapatkan nilai p =0, 000 berati pada ɑ = 0, 05. 

Hasil penelitian ini disimpulkan bahwa terlihat ada pegaruh pemberian perasaan 

air daun cincau hijau terhadap penurunan tekanan darah sistolik dan diastolik pada 

penderita hipertensi. 

Hasil penelitian Zella Widaronia, 2017). Pengaruh penambahan ekstrak 

cincau hijau (Cyclea Barbata) terhadap  daya terima es krim. Berdasarkan uji one 

way anova ada warna (0,09< ɑ=0,01), pengaruh terhadap warna(0, 00< ɑ= 0, 05),  

aroma(0, 00< ɑ=0, 05), tekstur(0, 00< ɑ =0, 05) dan rasa(0, 00< ɑ0, 05).  

Berdasarkan latar belakang diatas maka peneliti tertarik untuk membuat suatu 

produk susu kedelai dan minuman cincau hijau. Dan data awal survey di Panti 

terdapat 66 orang yang tinggal disana dan yang menderita penyakit tekanan darah 

tinggi (Hipertensi). Laki-laki sebanyak 10 orang dan prempuan 10 orang karena 
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daun cincau hijau belum banyak yang mengetahui manfaatnya terutama dalam 

mengurangi hipertensi pada lansia. 

1.2 Rumusan Masalah  

Apakah ada pengaruh pemberian susu kedelai (Gycine soja) dan minuman 

cincau hijau (Cyclea barbata) terhadap tekanan darah lansia di Panti Tresna  

Werda Bengkulu. 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Diketahui  pengaruh pemberian susu kedelai dan minuman cincau hijau 

terhadap tekanan darah lansia di Panti Tresna Werda Bengkulu. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

a. Diketahui tekanan darah sebelum pemberian susu kedelai dan 

minuman cincau hijau pada lansia  di Panti Tresna  Werda Bengkulu.  

b. Diketahui tekanan darah sesudah pemberian susu kedelai dan   

minuman cincau hijau  pada lansia di Panti Tresna  Werda Bengkulu. 

c. Diketahui pengaruh pemberian susu kedelai dan minuman cincau 

hijau terhadap tekanan darah lansia di Panti Tresna Werda Bengkulu. 
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1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Manfaat bagi institusi pendidikan 

Sebagai sumber acuan dan semangat bagi mahasiswa kesehatan khususnya 

jurusan gizi dalam hal terapi non farmakologi yang dapat menurunkan tekanan 

darah merah. 

1.4.2 Manfaat bagi masyarakat 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan informasi kepada 

masyarakat mengenai manfaat susu kedelai dan air perasaan cincau hijau terhadap 

tekanan darah lansia di Panti Tresna Werda Bengkulu. 

1.4.3 Manfaat bagi penelitian 

Penelitian ini sangat bermanfaat bagi peneliti dalam memperoleh wawasan 

dan pengalaman dalam hal penanganan hopertensi secara non farmakologi. 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

7 
 

1.5 Keaslian Penelitian 

 

Tabel 1.1 Keaslian Penelitian 

 

Nama 

Penelitia

n dan 

Tahun 

Judul  

Penelitian  

Desain  

Penelitian  

Variabel 

Independe

n 

Variabel 

Dependen 

Hasil  

Ibrahim, 

Eliza, 

Widia, 

Putri 

Pertama 

(2018) 

Pengaruh 

perasaan air 

daun cincau 

hijau 

(Cyclea 

Berbata 

Miers) 

Terhadap 

tekanan 

darah pada 

penderita 

hipertensi di 

wilayah 

kerja 

Puskesmas 

Andalas 

Quasi 

eksperimen 

 

Pemberian 

minuman 

cincau 

hijau 

Tekanan 

darah  

Ada 

pengaru

h 

pemberi

an 

minuma

n cincau 

hijau 

terhadap 

tekanan 

darah  

Widaronia

,Z.ET 

Al.2017 

Pengaruh 

penambaha

n ekstrak 

cincau hijau 

(Cyclea 

barbata 

Miers) 

terhadap 

daya terima 

es krim 

Eksperimen 

 

Pemberian 

minuman 

cincau 

hijau 

Tekanan 

darah  

Ada 

pengaru

h 

pemberi

an 

minuma

n cincau 

hijau 

terhadap 

tekanan 

darah 

Felia, 

H.Et 

Al.2017 

Pengaruh 

pemberian 

susu kedelai 

terhadap 

tekanan 

darah pasien 

hipertensi 

dirumah 

sakit islam 

jakarta 

Pretest – 

Portest  

 

Pemberian 

susu 

kedelai 

Tekanan 

darah 

Ada 

pengaru

h 

pemberi

an susu 

kedelai 

terhadap 

tekanan 

darah 
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BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 
 

2.1 Hipertensi  

Hipertensi adalah tekanan darah persisten dimana tekanan sistoliknya diatas 

140 mmHg dan diastoliknya diatas 90 mmHg.  Nilai normalnya tekanan darah 

sistoliknya 110- 140 mmHg dan diastoliknya 70-90 mmHg  (Agustin et al., 2015). 

Hipertensi bisa beresiko kesakitan serta kematian yang meningkatkan tekanan 

sistolik dan diastolik, penderita hipertensi diseluruh dunia mencapai 972 juta jiwa 

Sisanya kurang dari 600 juta berada di negara yang sedang berkembang termasuk 

indonesia (Yulianto et al., 2021).  

Menurut data dari World Health Organizatio (2016) bahwa di seluruh dunia 

sekitar 972 orang atau 26,4% orang yang menderita penyakit tekanan darah 

dengan angka ini akan  meningkatkan menjadi 29,2% tahun 2025 dari 972 juta 

jiwa. Dan penyakit terbanyak yang diderita oleh lansia prevalensi 45,9%,  pada 

usia 55-64 tahun 57, 6%, pada usia 65,74%  dan  63,8% pada usia kurang lebih 

usia 75 tahun (Ibrahim et al., 2017). 

Hipertensi sering disebut sebagai slinet killer karena termasuk penyakit 

yang mematikan. Bahkan hipertensi tidak secara langsung dapat membunuh 

penderitanya yang memicu terjadinya penyakit lain. Penyakit ini bisa dikatakan 

berat karena dapat mematikan serta meningkatkan resiko tekanan jantung, gagal 

jantung, stroke,  dan gagal ginjal (Ibrahim, 2018). Hipertensi merupakan sebagai 

peningkatan tekanan sistemik secara kronis diatas nilai tekanan darah mulai dari
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115/75 mmHg. Setiap peningkatan 20/20 mmHg beresiko terkena penyakit 

kardiovaskular (Handayni Felia et al., 2017). 

2.1.1 Klasifikasi Tekanan Darah 

Tekanan darah diklasifikasikan dalam beberapa kategori. Klasifikasi 

tekanan darah menurut Eight Joint National Committe (JNC 8) dapat dilihat pada 

tabel di bawah ini: 

Tabel 2.1 klasifikasi Tekanan Darah untuk Usia ≥ 18 tahun 

Klasifikasi Tekanan Darah 

Sistolik(mmHg) 

Tekanan Darah 

Diastolik(mmHg) 

Normal < 120 dan< 80 

Prahipertensi 120-139 atau 80-89 

Hipertensi Stadium 1 140-159 atau 90-99 

Hipertensi Stadium 2 >160 atau > 100 

Sumber : Eight Joint National Committe (JNC 8) 

2.1.2 Tanda dan Gejala hipertensi  

Adalah  tergantung   pada   target   organ   yang  terkena yaitu sebagai 

berikut:  

a. Penglihatan kabur karena kerusakan retina  

b. Nyeri pada kepala 

c. Mual dan muntah akibat meningkatnya tekanan intra cranial  

d. Edema dependent  
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e. Adanya pembekakan karena meningkatnya tekanan kapiler faktor- 

faktor yang memperngaruhi peningkatan tekananan darah  

2.1.3 Faktor-faktor yang  mempengaruhi  peningakatan tekanan  darah 

diantaranya  yaitu  

1. Umur 

Tekanan  darah  secara  progresif  meningkat  dengan  bertambahnya 

umur, tekanan darah secara  bertahap  dengan  bertambahnya   umur.  

Tekanan darah akan meningkat terus setelah umur 60 tahun. 

2. Jenis kelamin  

Hipertensi lebih sering terjadi pada laki-laki dewasa. Setelah usia 55 

tahun, hipertensi  lebih  banyak  terjadi  pada  perempuan. Namun mulai 

pada masa remaja,  laki-laki cenderung  menunjukkan atas rata-rata lebih 

tinggi. Perbedaan ini lebih jelas pada orang dewasa muda dan orang 

setengah  baya.  Pada    lansia,    perbedaan ini berbalik, perubahan ini 

terjadi  karena dengan tingkat   kematian   awal   lebih   tinggi   pada   pria 

setengah  baya  pasien  hipertensi, selain itu perubahan pasca  menopause 

pada  perempuan bisa pula  berpengaruh. 

a. Riwayat keluarga 

Adalah tingkat tekanan  darah  berhubungan  erat  dengan  keluarga, 

hubungan antara tekanan darah  sistolik-diastolik   dengan faktor  

keluarga,  ditemukan  bahwa  sekitar  20%-40%   pasien  hipertensi   

mempunyai  riwayat  keluarga   dengan   hipertensi. 
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b. Obesitas. 

Obesitas Adalah   mengatakan   bahwa   penambahan   berat badan  

dihubungkan dengan hipertensi  pada beberapa  pasien.  Obesitas  adalah  

resiko  terbesar terjadinya  hipertensi. 

c. Merokok 

Merokok  adalah  yang  meningkatkan   resiko   penyakit   pembuluh 

darah  yang  berperan  pada  peningkatan  tekanan darah.  Peran  rokok 

dalam tekanan darah (hipertensi) merupakan hal yang  kompleks, 

diantaranya timbul aterosklerosis, peningkatan trombogenitas dan 

vasokonstriksi pembuluh darah termasuk spasme arteri koroner,  

peningkatan tekanan darah,  peningkatan denyut jantung, peningkatan 

kebutuhan oksigen miokard,  penurunan    kapasitas  pengangukutan  

oksigen. 

d. Aktifitas 

Aktifitas adalah  secara  fisik  dapat  membantu  untuk mengontrol  

berat  badan dan   resiko  penyakit  jantung dan pembuluh darah. 

e. Stres  

Stres adalah tekanan  arteri dipengaruhi oleh faktor stres,  ketakutan,  

kecemasan, dan nyeri.  Respon fisiologis terhadap stres yang 

merupakan respon proteksi tubuh, dapat berkembang menjadi tingkat 

yang patologis. 
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f. Dukungan keluarga 

Dukungan dari keluarga sangatlah penting dalam pencegahan penyakit 

hipertensi pada lansia menyebabkan lansia membutuhkan pelayanan 

kesehatan yang teratur untuk mengontrol tekanan darah dan mencegah 

morbiditas serta mortalitas kardiovaskuler. 

2.1.4 Penatalaksanaan Hipertensi  

a. Penatalaksanaan Hipertensi  

Adalah mencegah terjadinya mordibitas dan mortalitas peryerta 

dengan mempertahankan tekanan darah dibawah 140/90 mmHg. Efektifitas 

setiap program ditentunkan oleh derajat hipertensi, komplikasi, biaya 

perawatan dan kualitas hidup sehubungan dengan terapi. 

b. Perilaku Pengendalian  

Adalah suatu kegiatan untuk mencegahan terjadinya morbiditas dan 

mortalitas akibat komplikasi yang berhubungan dengan pencapaian dan 

pemeliharaan tekanan darah dibawah 140/90 mmHg. Perawatan dalam 

hipertensi diantaranya dalam ketaatan pengobatan meliputi perlakuan 

khusus mengenai gaya hidup seperti diet, istirahat dan olahraga serta 

konsumsi obat (Acces, 018). 

2.2 Cincau Hijau 

  Tanaman cincau hijau adalah tanaman asli indonesia ada empat jenis cincau 

yang dikenal oleh masyarakat yaitu cincau hijau, cincau hitam, cincau minyak, 

cincau perdu. Dari keempat jenis tanaman cincau yang paling banyak 

pengemarnya adalah cincau hijau biasanya olahan cincau hijau biasanya di olah 
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dengan minuman segar bisa juga dengan puding dan agar-agar. Daun cincau hijau 

bermanfaat untuk menurunkan panas(demam),  mual, obat radang lambung,  

batuk dan penurunan tekanan darah tinggi. Pada daun cincau hijau juga 

mengandung karbohidrat, lemak, protein,  klorofil, dan senyawa-senyawa lainya 

seperti vitamin A, vitamin B,  kalsium, fosfor (Ibrahim, Eliza, & Widia, 2018). 

 

Gambar 2.1 Daun Cincau Hijau 

 

2.2.1 Manfaat daun cincau hijau  

Manfaat Daun Cincau Hijau Bagi Kesehatan Daun cincau dapat bermanfaat 

bagi kesehatan diantaranya yaitu: 

a) Daun cincau hijau dapat  Mengatasi Sakit Tenggorokan dan daun cincau 

hijau juga mengandung kalsium, fosfor,  dan mineral   

b) Daun cincau hijau dapat Melancarkan Sakit Diare Salah satu manfaat 

mengkonsumsi daun cincau yaitu mengatasi sembelit/susah buang air 

besar/diare. Selain kaya dengan kandungan serat, daun cincau juga 

mengandung vitmin B yang berguna untuk melawan bakteri penyebab 
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diare. Sifat bikin adem perut setelah mengkonsumsi makanan ini akan 

membantu dalam meredakan sakit perut. 

c) Daun cincau hijau juga dapat  mengatasi demam dan  banyak mengandung 

polifenol, alkaloid, saponin dan fosfor yang sangat baik untuk meredakan 

demam. Minum rebusan daun cincau juga dapat mengatasi tubuh yang 

mengalami panas tinggi 

d) Daun cincau hijau Mencegah Osteoporosis Manfaat  lainnya karena 

kandungan kalsium dan fosfor dalam daun cincau berguna untuk 

pembentukan kalsium fosfat. Zat ini sangat penting untuk menguatkan 

tulang sekaligus mencegah terjadinya osteoporosis.  

e) Daun cincau hijau  juga dapat  menurunkan tekanan darah secara umum 

diketahui mengandung senyawa zat aktif diantaranya f flavonoid, saponin, 

polifenol,  tanin, alkaloid,  mineral dan vitamin sera serat pektin. Senyawa 

flavonoid pada daun cincau dapat 9 menurunkan tekanan darah dengan 

cara menurunkan Systemic Vascular Resistance (SVR). 

2.2.2 Kandungan cincau hijau  

   Adapun Kandungan yang dimiliki daun cincau hijau memiliki efek 

menurunkan tekanan darah diantaranya adalah: 

a. Flavonoid 

 Renin dan angiotensin sangatlah berperan penting dalam pengaturan 

tekanan darah, oleh karena itu senyawa flavonoid yang dimiliki daun cincau dapat 

membantu menurunkan tekanan darah dengan cara menghambat Angiotensin 

Converting Enzyme (ACE). Sehingga menghambat terjadinya perubahan 
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angiotensin I menjadi angiotensin II, shingga mampu menurunkan kadar 

angiotensin II, apabila kadar angiotensin mengalami penurunan maka akan 

menyebabkan terjadinya vasodilatasi dari pembuluh darah yang pada akhirnya 

akan menyebabkan turunnya tekanan darah.  flavonoid adalah dapat melancarkan 

peredaran darah dan mencegah terjadinya penyumbatan pada pembuluh darah, 

sehingga darah dapat mengalir dengan normal dan 10 mengurangi kandungan 

kolesterol serta mengurangi penimbunan lemak pada dinding pembuluh darah. 

b. Polifenol 

  Polifenol adalah senyawa yang berperan sebagai penurunan hipertensi 

karena adanya senyawa bioaktif yang memiliki peran penting dalam mekanisme 

antihipertensi.  Dengan cara kerja senyawa bioaktif langsung menuju ke pusat 

jaringan, seperti jantung, vascular, dan sistem syaraf.   Senyawa bioaktif langsung 

bekerja pada sistem syaraf melalui mekanisme simpatolitik dan 

parasimpatomimetik, yaitu relaksasi otot atau melalui syaraf Pusat. 

c. Kalsium  

 Kandungan Kalsium adalah bekerja dengan cara menghambat kalsium 

untuk masuk ke dalam sel jantung dan dinding pembuluh darah, cara kerja ini 

akan memudahkan jantung memompa darah dan melebarkan pembuluh darah. 

Akibatnya, akan terjadi penurunan tekanan darah. 
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2.3 Susu Kedelai 

2.3.1 Pengertian Susu Kedelai  

  Susu kedelai adalah jenis kacang yang paling bergizi karena mengandung 

asam lemak esensial Omega-3, asam amino,  phytoestrogen, protein, mineral,  dan 

vitamin. Kedelai dapat digunakan dalam masakan serta dibuat tepung, tahu, 

maupun susu. Susu kedelai mulai populer di kalangan banyak masyarakat sebagai 

pilihan baru karena susu kedelai memiliki nilai lebih baik dari susu sapi dan susu 

formula. Susu kedelai sudah ada selama ribuan tahun, tepatnya 1900 tahun lalu di 

Tiongkok. Sejak itu susu kedelai menjadi minuman umum di dalam kebudayaan 

tionghoa karena cocok diminum sepanjang tahun. 

 Susu kedelai memiliki komposisi yang mirip dengan susu sapi:  3,5% protein,  

2% lemak, serta 2,9%  karbohidrat.  Selain sebagai sumber protein, susu kedelai 

juga merupakan sumber  lemak, vitamin,  mineral, dan  serat yang paling baik.  

Susunan asam amino pada susu kedelai lebih lengkap dan seimbang.  Susu yg 

akhir-akhir ini lebih dikenal Susu kedelai mengandung protein tinggi dan 

mengandung sedikit lemak.  Protein yang terbukti paling baik dibandingkan  jenis  

kacang-kacangan yang lain dan setara dengan protein hewani dari daging, susu, 

dan telur.   

2.3.2 Manfaat Susu Kedelai  

Susu kedelai memiliki banyak manfaat salah satunya mencegah penimbunan 

lemak.  Dalam sebuah riset,  beberapa peneliti menekankan bahwa mencegah 

penimbunan lemak pada usia paruh baya sangat penting artinya karena lemak  

yang  berlebihan  pada perut  berkaitan dengan tingginya  risiko pengidap  
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diabetes dan penyakit jantung. Susu protein tinggi ini sangat kaya akan manfaat. 

Selain dapat mencegah penimbunan lemak,  susu kedelai dapat berfungsi sebagai 

antioksidan yang mampu melindungi tubuh terhadap timbulnya kanker yang 

disebabkan oleh  radikal bebas serta dapat menurunkan tekanan darah dan 

menormalkan kolesterol. (Rahayu et al., 2011) 

Tabel  2.3.2 Kandungan Gizi Susu Kedelai Per 100 Gram BDD 

No Uraian Kandungan Gizi 

1.  Air (g) 87.0 

2.  Energi (kal) 41 

3.  Protein ( g) 3.5 

4.  Lemak  (g) 2.5 

5.  Kh (g) 5.0 

6.  Serat (g) 0.2 

7.  Kalsium (mg) 50 

8.  Fosfor (mg) 45 

9.  Besi (mg) 0.7 

10.  Natrium (mg) 128 

11.  Kalium (mg) 287.9 

12.  Tembaga (mg) 0.12 

13.  Seng (mg) 1.0 

14.  Retino( mcg)  

15.  B-kar (mcg)  
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16.  Thiamin (mg) 0.08 

17.  Riboflavin (mg) 0.05 

18.  Niasin (mg) 0.7 

19.  Vit_C (mg) 2 

20.  BDD(%) 100 

Sumber: Tabel Komposisi Pangan Indonesia 2017 

2.4 Kerangka  Teori 

 

          

   

 

 

 

 

 

 

 

 

Sumber : Anderson dan Garner,2000 

Terapi Medis 

Terapi Obat Anti Hipertensi 

a.Diurelik 

b.Beta Blockers 

c. Ace Inhibitors 

Modifikasi Gaya Hidup 

a.Olahraga 

b. Mengurangi Stres 

c. Konseling Gaya Hidup 

Terapi Gizi 

a.Diet Rendah Garam 

b. Diet DASH 

c. Pemberian 

 Susu Kedelai 

 Minuman Cincau Hijau 

 

Hipertensi 
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BAB III 

METODE PENELITIAN 

 

3.1  Desain Penelitian dan Rancangan Penelitian 

Desain yang digunakan dalam penelitian ini adalah quasi eksperimental  dengan 

mengunakan metode acak kelompok lengkap dua faktorial. Rancangan acak 

kelompok lengka. Penelitian eksperimen atau disebut juga percobaan atau quasi 

eksperimen adalah suatu kegiatan percobaan yang bertujuan untuk mengetahui 

gejala atau pengaruh yang timbul sebagai akibat dari adanya perlakuan tertentu, 

penelitian ini intervensi pengaruh pemberian susu kedelai( Gycine Soja)  dan 

minuman cincau hijau (Cyclea Barbata) terhadap tekanan darah lansia di Panti 

Tresna Werda Bengkulu. 

                               O1         X               O2 

                                           O3                         X                         04 

   

Gambar 3.1 

Rancangan Penelitian 

Keterangan : 

 O1 = Tes awal (Pretest)  berupa  pengecekan  tekanan darah  responden   

           Sebelum diberikan  perlakuan susu kedelai  

O2 = Tes akhir  (Postest) berupa pengecekan kadar tekanan darah   

         Setelah diberikan  perlakuan susu kedelai  
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O3 =Tes awal (prestest) berupa pengecekan tekanan darah responden sebelum                 

pemberian perlakuan minuman cincau hijau  

O4 = Tes akhir  (postest) berupa pengecekan tekanan darah responden sesudah                  

pemberian perlakuan minuman cincau hijau 

X1 =  Perlakuan  terhadap responden yaitu pemberian susu  kedelai  200 ml dan 

 selama  1 minggu. 

X2 =Perlakuan terhadap responden yaitu pemberian minuman cincau hijau 200 

ml selama 1 minggu. 

3.2 Kerangka Konsep  

Variabel bebas dalam penelitian ini adalah konsumsi susu kedelai dan 

minuman cincau hijau, sedangkan variabel terikat adalah tekanan darah. 

 

Variabel Independen                                             Variabel Dependen 

                                

            

        

 

 

 

 

Gambar 3.2 

Kerangka Konsep 

 

 

 

Pemberian Susu 

Kedelai 

Pemberian 

minuman cincau 

hijau 

Tekanan Darah 
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3.3  Definisi Operasional 

Tabel 3.5.1 

Definisi Operasional 

 

No  Variabel  Defnisi  Cara Ukur  Alat 

Ukur 

Hasil 

Ukur  

Skala 

Ukur  
1.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Pemberian   

 

 

 

 

Dua jenis  

perlakuan 

yang akan 

diberikan 

pada masing-

masing 

kelompok 

perlakuan 

sebanyak 1 

kali sehari, 

yaitu susu 

kedelai 200 

ml,dan 

minuman 

cincau hijau 

200ml 

diberikan 

selama 7 hari  

Diukur volume 

masing-masing 

perakuan yang 

di buat  

 

Gelas 

ukur 

1. Susu 

kedelai 

2.Minuman 

cincau 

hijau 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Ordinal  
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

2.  Tekanan 

darah 

sistolik 

Angka bagian 

atas yang 

didapat dari 

hasil 

pengukuran 

tekanan darah 

sebelum dan 

sesudah 

diberikan 

perlakuan 

Di ukur secara 

langsung pada 

responden 

pengukuran 

dilakukan 

sebanyak 2 kali 

dengan selang 

waktu ±5 

menit 

kemudian rata-

ratakan 

Tensi 

meter 

digital  

mmHg Nominal   

3. Tekanan 

darah 

diastolik  

Angka bagian 

bawah yang 

didapat dari 

hasil 

pengukuran 

tekanan darah 

sebelum dan 

sesudah 

diberikan 

perlakukan 

Diukur secara 

langsungpada 

responden 

pengukuran 

dilakukan 

sebanyak2 kali 

dengan selang 

waktu ± 5 

menit 

kemudian rata-

ratakan 

Tensi 

meter 

digital 

mmHg Rasio 

 



 
 

22 
 

3.4 Populasi  Penelitian  

1. Populasi  

   Adalah keseluruhan objek penelitian atau objek yang diteliti populasi 

dalam penelitian ini adalah lansia laki-laki prempuan di Panti Tresna 

Werda Bengkulu jumlah populasi dalam penelitian ini adalah 70 orang. 

2. Sampel  

    Sampel dalam penelitian ini adalah lansia yang memiliki tekanan 

darah tinggi. Teknik sampling yang digunakan yaitu pengambilan sampel 

penelitian mengunakan teknik purposive sampling. Menurut sugiyono 

menjelaskan bahwa purposive sampling adalah teknik penentuan sampel 

sesuai kriteria yang ditentukan. Kriteria eksklusi ini digunakan untuk 

menentukan sampel dalam penelitian ini antara lain: 

a. Adapun kriteria responden adalah:  

1. Bersedia menjadi responden 

2. Lansia laki-laki dan prempuan di Panti Tresna Werda 

Bengkulu usia 60 -100 tahun 

3. Menderita hipertensi 

4. Tidak mengkonsumsi obat hipertensi 

 Karena jumlah populasi dan sampel memenuhi kriteria 20 orang maka 

sampel adalah populasi semua populasi diambil sebagai sampel. Bahwa 

berdasarkan penelitian preeksprimen sederhana jumlah sampel 10-20 orang 

dirasakan cukup. Pernyataan Roscoe didukung oleh Hair, Anderson Tatham dan 

Black (1995). 
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3.5 Variabel Penelitian  

Variabel  penelitian ini terdiri dari variabel independent dan variabel 

dependent. 

Variabel independent: Pemberian susu kedelai dan minuman cincau hijau  

Variabel dependen: Tekanan Darah  

3.6  Alat dan Bahan Penelitian 

a. Alat Pembuatan Susu Kedelai 

 Alat yang digunakan untuk pembuatan susu kedelai adalah panci, 

baskom, sendok, blender, saringan, botol 200 ml 

b. Bahan Susu Kedelai 

Bahan yang digunakan untuk pembuatan susu kedelai adalah kacang 

kedelai 25 gram, gula pasir 50 gram, daun pandan sckp, Air 250ml 

c. Alat Minuman Cincau Hijau 

Alat yang digunakan untuk pembuatan minuman cincau hijau adalah 

panci, baskom, saringan, sendok bulat, botol 200 ml 

d. Bahan Minuman Cincau Hijau 

Bahan yang digunakan untuk pembuatan minuman cincau hijau adalah 

daun cincau hijau 250, air 250 cc, gula pasir 100 gram 
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3.11 Lokasi dan waktu penelitian 

Lokasi penelitian di lakukan di wilayah Panti Tresna Werda Bengkulu. 

Penelitian dilaksanakan pada bulan Mei 2022. 

3.12  Instrumen Pengumpulan Data 

1. Tahap Pengumpulan Data  

a) Mengajukan permohonan penelitian ke tempat penelitian yang di 

tujuh 

b) Menjelaskan maksud, tujuan penelitian, manfaat, peran serta 

responden selama penelitian dilakukan dan menjamin kerahasian 

responden. 

c) Mengajukan permohonan peretujuan penelitian kepada respnden 

d) Jika responden setujuh, selanjutnya responden diminta menandatangi 

surat pernyataan persetujuan menjadi responden 

e) Melakukan pengukuran tekanan darah  pada responden sebelum 

diberikan perlakuan, lalu hasilnya dicatat di lembar hasil 

pemeriksaan yang telah disediakan 

f) Membagi responden menjadi 2 kelompok,  yaitu kelompok 

perlakuan susu kedelai, dan minuman cincau hijau 

g) Melakukan pemeriksaan tekanan darah responden sebelum dan 

setelah mendapatkan perlakuan selama 3 hari sekali 

h) Seluruh data pemeriksaan di catat untuk selanjutnya dilakukan 

pengolahan dan analisa data 
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3.13 Sumber  Data 

1. Data Primer 

Data primer merupakan data yang diperoleh langsung meliputi 

indentitas sampel, tekanan darah sampel 

2. Data sekunder  

Data sekunder adalah data yang diperoleh dari pihak institusi Panti 

Tresna Werda Bengkulu  

3.14 Cara Pengumpulan Data  

1. Wawancara  

 Wawancara dilakukan untuk mengetahui  keterangan tentang data-data 

yang diperlukan oleh   peneliti. Wawancara dilakukan untuk mengetahui data 

identitas sampel  

2. Pemeriksaan  

Pemeriksaan tekanan darah  untuk mengetahui tekanan darah sampel 

sebelum dan sesudah pemberian susu kedelai dan minuman cincau hijau. 

3.15 Pengolahan  Data  

1.  Editing (pemeriksaan data) 

   Data diperiksa lebih dahulu untuk memastikan kelengkapan data yang  

telah diproses  telah sesuai dengan yang diharapkan atau belum.  

2. Coding  

   Coding adalah pemberian kode yang dimaksud mempermudah dalam 

pengolahan dan proses selanjutnya melalui pengklasifikasian data  

3. tabulating  
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   Kegiatan memasukan data-data hasil penelitian kedalam tabel-tabel sesuai 

dengan kriteria.  

4. Cleaning  

Membersihkan data yang tidak valid dan tidak terpakai 

3.12  Analisis Data 

 Analisis Data  ditentukan untuk mengetahui hubungan antara variabel bebas 

dengan variabel terikat. 

1. Analisis univariat 

Analisis yang dilakukan dengan  mendeskripsikan  karakteristik setiap 

variabel  penelitian (Notoatmodjo,2010). Analisis univariat dalam penelitian 

dilakukan terhadap karakteristik responden, meliputi umur dan jenis kelamin.  

2. Analisa bivariat 

 Analisa bervariat digunakan untuk mengetahui pengaruh antara variabel 

bebas dan variabel terikat . Untuk dapat menguji hipotesis dan menganalisa data 

yang diperoleh mengunakan uji paired simple t-test ( Notoatmodjo,2010). Analisis 

bivariat dalam penelitian ini untuk membuktikan hipotesa yang dirumuskan yaitu 

apakah ada pengaruh pemberian susu kedelai(Gycine Soja) dan minuman cincau 

hijau(Cyclea Barbata) terhadap tekanan darah lansia di Panti Tresna Werda 

Bengkulu.  Uji T dependent atau uji paired simple t-test dilakukan untuk 

mengtahui apakah ada pengaruh terhadap tekanan darah antara sebelum dan 

sesudah diberikan intervensi.Dan uji bivariat mengunakan uji Willxocon .(p= ≤ 

0,05). 
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BAB IV 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

 

A.Gambaran Umum 

Balai Pelayanan dan Penyantunan Lanjut Usia atau biasanya disebut Panti 

jompo beralamat di Jalan Adam Malik, No.9 Pagar Dewa Bengkulu Kepala balai 

pelayanan dan penyatunan lanjut usia kota Bengkulu saat ini yaitu Nuim Hayat, 

S.Sos Panti ini terdiri dari 1 Kantor Kerja, Masjid, Aula, UKS, perumahan 

penjaga dan tempat penyedia makanan dan 11 Wisma untuk tempat tinggal Lanjut 

Usia. Wismanya bernama Melati, Anggrek, Flamboyan, Kenanga, Dahlia, Mawar, 

Cempaka, Bougenvil, Teratai, Raflesia, Sakura. Untuk setiap wisma rata-rata 

ditempatin 5 sampai 7 orang sehingga jumlah penghuni sebanyak 66 orang ini 

berasal dari berbagai daerah di Provinsi Bengkulu dan juga dengan berbagai 

kondisi baik itu kondisi sosial, ekonomi dan kesehatan. 

Makanan disediakan oleh petugas masak, bapak atau ibu yang tinggal di 

panti tersebut di antar ke wisma. Makanan di antar 3 kali sehari yaitu makan pagi, 

makan siang, makan malam. Menu makan terdiri dari makanan pokok, lauk 

hewani, lauk nabati, sayur dan kadang-kadang ada buah. 

Aktivitas yang dilakukan di panti rata-rata sama, pagi hari mereka 

membereskan kamarnya masing-masing kemudian ada jam istirahat, jam tidur 

siang. Disana sering diadakan pengajian, senam sehat untuk hari jumat dan juga 

ada acara kunjungan- kunjungan dari masyarakat. 
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4.1 Jalannya Penelitian 

Penelitian dilakukan di Balai Pelayanan Lanjut Usia Kota Bengkulu. 

Sebelumnya telah dilakukan survei awal terhadap 20 orang didata indetitasnya 

dan di lakukan pengukur tekanan darah. Dari hasil survei awal terebut didapatkan 

yang menderita hipertensi sebanyak 20 orang. 

Dari data survei awal didapatkan sampel penelitian yang memenuhi kriteria 

sampel tekanan darah 140/90, usia 60-100 tahun, tidak menderita penyakit 

diabetes dan bersedia menjadi sampel penelitian sebanyak 20 0rang dan 10 orang 

diberikan minuman cincau hijau dan susu kedelai dari tgl 31mei- 9 juni, dengan 

cara penelitian, mendatangike wisma penelitian datang ke wismanya masing-

masing sampel setiap hari pagi 09.00 WIB. 

Sebelum penelitian dilakukan pembuatan surat izin penelitian dari kampus 

Poltekkes Kemenkes Bengkulu, DPMTSP Provinsi Bengkulu, DPMTSP Kota 

Bengkulu kemudian dilanjutkan ke Panti Tresna Werda Bengkulu. Pada Tahap 

Pelaksanaan penelitian ini di awali dengan pengambilan data mulai bulan mei 

2022 data penelitian ini yang diambil berupa data primer yaitu identitas pasien 

dan tekanan darah indetitas pasien meliputi nama, jenis kelamin, usia, alamat, 

pola asupan yang dikumpulkan melalui proses wawancara. 

Tekanan Darah  di ambil dengan mengunakan  alat tensi digital, selain itu 

pada awal proses pelaksanaan dilakukan edukasi gizi mengenai makanan rendah 

lemak, sodium. Selanjutnya intervensi diberika susu kedelai dan minuman cincau 

hijau sebanyak 2 kelompok 1 kelompok 10 orang dikasih susu kedelai dan 1 
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kelompok lagi dikasih minuman cincau hijau 10 orang  dengan 200 ml susu 

kedelai dan minuman cincau hijau selama 7 hari berturut-turut. 

pengukuran tekanan darah dilakukan 2 kali dalam 7 hari yaitu  hari ke 1,  

hari pemberian, 7 hari pemberian sesudah diberikan susu kedelai dan minuman 

cincau hijau. 

Setelah data terkumpul untuk hasilnya diperiksa kembali apakah sudah 

sesuai dengan yang diinginkan, jika sudah sesuai, selanjutnya dilakukan 

pemberian kode berupa angka untuk mempermudah pengolahan data dan 

kemudian data di masukan ke dalam tabel pengolahan data dilanjutkan dengan 

menganalisis data mengunakan SPSS 22. 

Hasil penelitian yang bertujuan untuk mengetahui- mengetahui  pengaruh 

pemberian susu kedelai dan minuman cincau hijau terhadap tekanan darah pada 

penderita hipertensi di Panti Tresna Werda Bengkulu adalah sebagai berikut: 
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2. Analisis Univariat 

a. Tekanan  darah  sebelum  pemberian Susu Kedelai Dan Minuman Daun  

Cincau Hijau 

Tabel 4.2 Tekanan Darah sebelum pemberian susu kedelai dan 

 minuman cincau hijau 

Tekanan darah  n Mean  Median  Max-min  SD  

Susu Kedelai 

Tekanan darah sistolik 

Tekanan darah diastolik 

10 

 

 

153,60 

83,00 

 

 

151,00 

89,00 

 

140-170 

80-100 

 

 

11,918 

10,594 

Minuman Cincau Hijau 

Tekanan darah sistolik 

Tekanan darah diastolik 

10  

152,20 

91,00 

 

150,00 

91,00 

 

138-170 

80-100 

 

10,983 

8,844 

 

Berdasarkan 2 tabel diatas menunjukan Tekanan Darah penderita hipertensi 

sebelum pemberian susu kedelai  dan minuman cincau hijau , Tekanan Darah 

sistolik  sebelum pemberian susu kedelai Mean 153,60, Median 151,00, Max 140-

Min 170, Standar Deviasi 11,918. Tekanan darah diastolik Mean 83,00, Median 

89,00, Max 80- Min 100, Standar Deviasi 10,594. Tekanan darah sistolik sebelum 

pemberian minuman cincau hijau Mean 152,20, Median 150,00, Max 138- Min 

170  Standar Deviasi 10,983, tekanan darah diastolik sebelum pemberian 

minuman cincau hijau Mean 91,00, Median 91,00, Max 80- Min 100, Standar 

Deviasi 8,844. 
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4.3 Tekanan Darah Sesudah Pemberian Susu Kedelai 

Tekanan darah n Mean ±  SD Median Mak-min P 

Sistolik  

Sesudah  

 

10 

 

139,70± 8,056 

 

138,50 

 

130-153 

 

0,00 

Diastolik  

       Sesudah  

 

10 

 

74,70±  10,594 

 

79,50 

 

67-81 

 

0,00 

 

Berdasarkan 2 tabel diatas menunjukan Tekanan Darah penderita hipertensi 

sebelum dan sesudah  pemberian susu kedelai . Tekanan Darah sistolik  sebelum 

pemberian susu kedelai Mean 153,60, Median 151,00, Max 140 - Min170, 

Standar Deviasi 11,918, P 0,000. Tekanan darah sesudah pemberian susu kedelai 

Mean 139,70, Median 138,50 Max 130- Min 153, Standar Deviasi 8,056, P 0,000. 

Tekanan darah diastolik sebelum pemberian  susu kedelai Mean 83,80 Median 

89,00, Max 80- Min 100, Standar Deviasi 10,820, P 0,000.Tekanan darah 

diastolik sesudah pemberian susu kedelai Mean74,70, Median 79,50 , Max 67- 

Min 81,  Standar Deviasi 10,594, P 0,000. 
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4.4 Tekanan Darah Sesudah Pemberian Minuman Cincau Hijau 

Tekanan darah n Mean ±  SD Median Mak-min P 

Sistolik  

Sesudah  

 

10 

 

150,10± 9,972 

 

150,00 

 

138-170 

 

0,00 

Diastolik  

       Sesudah  

 

10 

 

75.40± 6,867 

 

77,50 

 

67-86 

 

0,00 

 

Berdasarkan 2 tabel diatas menunjukan Tekanan Darah penderita hipertensi 

sebelum dan sesudah  pemberian minuman cincau hijau  . Tekanan Darah sistolik  

sebelum pemberian minuman cincau hijau  Mean 152,20, Median 150,00, Max 

138- Min 170, Standar Deviasi 11,918, P 0,000. Tekanan darah sesudah 

pemberian minuman cincau hiau Mean 140,00, Median 136,50, Max 138- Min 

155, Standar Deviasi 8,406, P 0,000. Tekanan darah diastolik sebelum pemberian 

minuman cincau hijau Mean 91,50, Median 91,00, Max 80- Min 100 Standar 

Deviasi 8,844, P 0,000.Tekanan darah diastolik sesudah pemberian minuman 

cincau hijau Mean74,40, Median 77,50, Max 67- Min 86 ,  Standar Deviasi 6,052, 

P 0,000. 
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4.6 Pembahasan 

1. Tekanan Darah Sebelum Dan Sesudah Pemberian Susu Kedelai 

Dan Minuman Cincau Hijau 

Jumlah responden dalam penelitian ini adalah 20 orang responden yang 

dibagi menjadi 2 kelompok perlakuan, masing-masing kelompok perlakuan 

terdiri dari 10 orang responden. Kelompok pertama diberikan perlakuan 200 

ml susu kedelai, kelompok kedua diberikan perlakuan 200 ml minuman cincau 

hijau intervensi dilakukan selama 7 hari sebanyak 1 kali sehari. 

Pengukuran tekanan darah dilakukan sebelum dan sesudah intervensi  

Pengukuran tekanan darah mengunakan tensi digital merek Omron. 

Pengukuran tekanan darah dilakukan sebanyak dua kali kemudian diambil 

rata-rata tekanan darahnya. 

2. Pengaruh Pemberian Susu Kedelai Dan Minuman Cincau Hijau 

Pada Masing-Masing Kelompok Perlakuan 

Hasil uji statistik Paired Sampels T Test menunjukan adanya 

perubahan yang signifikan antara rata-rata tekanan darah sistolik 

kelompok  perlakuan susu kedelai sebelum dan sesudah intervensi, dan 

ada perbedaan signifikan antara rata-rata tekanan darah diastolik kelompok 

perlakuan susu kedelai sebelum dan sesudah intervensi. Hasil Paired 

Sampels T Test pada minuman cincau hijau menunjukan hasil adanya 

peredaan yang signifikasi antara rata-rata tekanan darah sistolik dan 

diastolik pada kelompok perlakuan minuman cincau hijau sebelum dan 

sesudah intervensi. 
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Perubahan yang signifikasi terjadi karena adanya penurunan rata-rata 

tekanan darah sistolik dan diastolik pada kelompok perlakuan tersebut. 

Penurunan rata-rata tekanan darah sistolik pada kelompok perlakuan susu 

kedelai sama dengan halnya hasil penelitian yang dilakukan oleh Andri 

Yulianto(2021). Yaitu terjadi penurunan tekanan darah baik sistolik dan 

diastolik setelah diberikan intervensi susu kedelai sebanyak 200 ml selama 7 

hari. 

Penurunan tekanan darah pada kelompok minuman cincau hijau juga 

sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Ibrahim (2018) yaitu terjadi 

penurunan tekanan darah sistolik dan diastolik. Terjadi penurunan tekanan 

darah sistolik dan diastolik setelah diberikan intervensi minuman cincau 

hijau sebanyak 200 ml selama 7 hari. 

Penurunan tekanan darah pada penelitian ini dipengaruhi oleh 

pemberian susu kedelai dan minuman cincau hijau secara teratur 7 hari 

dengan 200 ml susu kedelai dan 200 ml minuman cincau hijau. Yang sesuai 

dengan ketetapan penelitian dan semua sampel mengabiskan susu kedelai 

dan minuman cincau hijau. Selama penelitian berlangsung sampek tidak 

mengkonsumsi obat tablet anti-hipertensi yang diawasi secara berlangsung 

oleh penelitih. 

Kalium dapat menurunkan tekanan drah mampu menyebabkan 

vasodilatasi yang dapat melebarkan pembuluh darah dapat mengalir lebih 

lancar dan terjadi penurunan resistensi perifer selain itu kalium dapat 

menghambat kerja enzim angiotensin (angiotensin converting enzym 
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inhibitor) sehingga proses konversi renin menjadi renin-angiotensin 

terhambat dan tidak peningkatan tekanan darah. Kalium juga berfungsi 

sebagai natriuretik dan diuretik yaitu menyebabkan peningkatan 

pengeluaran natrium dan cairan (Manurung dkk, 2016). 

Selain itu kalium menghambat pelepasan renin sehingga terjadi 

peningkatan eksresi natrium dan air. Renin beredar dalam darah dan 

berkerja dengan mengkatalisis penguraian angiotensin1. Angiotensin 1 

berubah menjadi bentuk aktifnya yaitu angiotensi II dengan bantuan 

Angiotensin Converting Enzyme (ACE). Angiotensin II berpotensi besar 

meningkat tekanan darah karena bersifat vasokontriktor dan dapat 

merangsang pengeluaran aldoteron. Aldosteron meningkatkan tekanan darah 

dengan jalan retensi natrium. Retensi natrium dan air menjadi berkurang 

dengan adanya kalium, sehingga terjadi penurunan tekanan darah (Murray 

dkk, 2009. Rata-rata tekanan darah sistolik maupun diastolik pada masing- 

masing kelompok perlakuan sebelum di lakukan intervensi tidak berbeda 

secara nyata, namun setelah diberikan intervensi terjadi perbedaan rata-rata 

tekanan darah yang signifikan antara kelompok perlakuan. 

Terjadi perbedaan yang signifikan antara tekanan darah sistolik setelah 

intervensi pada masing-masing kelompok perlakuan . Kelompok yang berbeda 

signifikan adalah kelompok perlakuan susu kedelai dan minuman cincau hijau  

Perbedaan yang signifikan juga terjadi pada tekanan darah diastolik 

masing-masing kelompok perlakuan setelah intervensi . Kelompok yang 

berbeda signifikan adalah susu kedelai dan minuman cincau hijau.  Rata-rata  
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penurunan tekanan darah pada kelompok perlakuan susu kedelai lebih besar di 

bandingkan minuman cincau hijau. 

Susu kedelai dan minuman cincau hijau dapat menurunkan tekanan 

darah karen terdapat kandungan kalium didalamnya. Berdasarkan hasil 

analisis kandungan kalium diketahui bahwa kandungan kalium pada susu 

kedelai lebih lebih tinggi dibandinkan minuman cincau hijau. Namum 

berdasarkan hasil penelitian, responden yang mengkonsumsi susu kedelai dan 

minuman cincau hijau memiliki tekanan darah yang lebih rendah bila 

dibandingkan dengan responden yang mengkonsumsi susu kedelai. 

Prosedur pengukuran tekanan darah yang baik adalah pada pagi hari 

ketika tubuh dalam kondisi segar setelah cukup tidur pada malam hari, 

kenakan pakaian longgar dan nyaman ketika pengukuran tekanan darah 

dilakukan, berusaha rileks dan jangan berbicara ketika tekanan darah sedang 

di ukur, pengukuran tekanan darah terbaik dilakukan ketika tidur terletang 

atau duduk nyaman dengan kaki berada di atas lantai dan punggung bersandar 

pada sandaran kursi( Lingga. L,2012). 

Berdasarkan aktifitas fisik, pada kelompok perlakuan minuman cincau 

hijau seluruh responden yaitu 10 responden rutin melakukan aktivitas fisik 

senam setiap jumat. Sedangkan pada kelompok perlakuan susu kedelai hanya  

7 dari 10 responden yang melakukan aktivitas fisik senam setiap jumat secara 

rutin, kurang olahraga juga dapat meningkat resiko tekanan darah jadi lebih 

tinggi. Orang yang kurang gerak cenderung memiliki frekuensi denyut jantung 
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lebih tinggi sehingga otot jantung harus berkerja lebih keras pada saat 

kontraksi(Junaedi,2013). 

2.7 Keterbatasan Penelitin 

Penelitian ini telah diusahkan dan dilaksankan sesuai dengan prosedur 

ilmiah, namun masih memiliki keterbatasan sebagai berikut: 

1. Kurangnya jumlah sampel penelitian, yaitu hanya berjumlah 20 orang 

sampel yang memenuhi kriterial 

2. Tidak dilakukannya pengumpulan data kandungan kalium yang berasal 

dari makanan selain dari pemberian susu kedelai dan minuman cincau 

hijau 
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BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

1.1 KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian dapat disimpulkan sebagai berikut: 

1. Terdapat tekanan darah sebelum  pemberian susu kedelai dan minuman 

cincau hijau  pada lansia di Panti Tresna Werda Bengkulu 

2. Terdapat tekanan datah sesudah pemberian susu kedelai dan minuman 

cincau hijau pada lansia di Panti Tresna Werda Bengkulu. 

3. Terdapat pengaruh pemberian susu kedelai  dan minuman cincau hijau 

pada lansia di Panti Tresna Werda Bengkulu. 

 

SARAN 

1. Diharapkan responden  dapat terus mengkonsumsi susu kedelai dan 

minuman cincau hijau sebagai alternatif pengobatan non farmakologi 

untuk mengontrol atau menurunkan tekanan darah. 

2. Bagi responden yang memiliki tekanan darah tinggi , hipertensi atau 

tidak normal diharapkan dapat menjaga pola makan dan mengurangi 

konsumsi makanan makanan yang banyak mengandung natrium dan 

sodium serta pola hidup sehat memperbanyak berolahraga secara teratur. 
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Lampiran 1 



 
 

47 
 

 



 
 

48 
 

Lampiran 2 
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Lampiran 3 

Tabel Hasil Pengukuran Tekanan Darah 

No  Kode sampel Sebelum pemberian 

Hari pertama 

3 hari  

Pemberian  

3 hari  

Pemberian  

1     

2     

3     

4     

5     

6     

7     

8     

9     

10     

11     

12     

13     

14     

15     

16     

  17     

18     

19     

20     
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Mencatat kesedian 

menjadi responden  

 

 

Menanda tangani bersedia 

menjadi responden 

 

 

 
Tensi hari pertama 

 

Tensi 3 hari pemberian 

 

Tensi 3 hari 

pemberian 

 
Pemberian Produk

 

Produk hasil di minum 

 

 

Poto Produk 
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Lampiran cara pembuatan cincau hijau 

 
Gambar 3.8 Diagram Alir Pembuatan Cincau Hijau 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 

Daun cincau hijau 250, air 250, 

gula 100 gr 

Pencucian daun cincau 

hijau  
Air  Tiriskan  

Rebus daun cincau 

hijau  dalam panci  

Saring air daun cincau 

hijau 

Tuangkan ke dalam 

wadah baru 

Minuman cincau 

hijau sudah siap di 

sajikan 
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Lampiran pembuatan susu kedelai 

 
 

Gambaran 3.10 Diagram Alir Pembuatan Susu Kedelai 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 

 

Susu Kedelai 250 gr, Air 250, 

gula 50 gr 

Cuci bersih biji kedelai lalu 

rendam biji kedelai selama 

8 jam 

Air  Penirisan  

Blender biji kedelai yang 

sudah di rendam dengan 

air 350 

Rebus susu kedelai 

dengan api sedang 

Saring susu kedelai 

mengunakan kain 

katun bersih  

Susu kedelai siap 

disajikan 



 
 

55 
 

CARA PEMBUATAN SUSU KEDELAI 

Cuci  bersih lalu rendam kedelai 

selama 4 sampai 8 jam 

 

 

Saring kedelai yang sudah direndam 

 

 

 

Belender kacang kedelai sampai halus 
 

 

 

Rebus hasil kedelai, tambahkan gula, 
sedikit garam dan daun pandan rebus 

sampai mendidih 

 

Setelah mendidih , matikan kompor, 

angkat lalu saring 

 

Setelah disaring tunggu agak dingin 

setelah dingin masukan kedalam botol 

200 ml 

 
 
 



 
 

56 
 

CARA PEMBUATAN MINUMAN CINCAU HIJAU 

Pisahkan daun dari tangkai dan cuci 

bersih 

 

Masukan air dan gula ke panci 

 

Masukan daun cincau hijau kedalam 

panci 

 

Rebus daun cincau hijau sampai 
mendidih 

 
Saring air rebusan daun cincau hijau 

 

 

 

Tunggu sampai dingin jika sudah 

dingin masukan air rebusan kedalam 

botol 200 ml 
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Frequencies 
 

Statistics 

 No Nama Jenis_Kelamin Umur 

N Valid 20 0 20 20 

Missing 0 20 0 0 

Mean 10,50  1,55 74,25 

Median 10,50  2,00 76,50 

Std. Deviation 5,916  ,510 12,502 

Minimum 1  1 50 

Maximum 20  2 100 

 

Jenis_Kelamin 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 1 9 45,0 45,0 45,0 

2 11 55,0 55,0 100,0 

Total 20 100,0 100,0  

 

Umur 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 50 1 5,0 5,0 5,0 

53 1 5,0 5,0 10,0 

60 1 5,0 5,0 15,0 

64 1 5,0 5,0 20,0 

65 2 10,0 10,0 30,0 

68 1 5,0 5,0 35,0 

70 1 5,0 5,0 40,0 

73 1 5,0 5,0 45,0 

74 1 5,0 5,0 50,0 

79 1 5,0 5,0 55,0 

80 4 20,0 20,0 75,0 

84 1 5,0 5,0 80,0 

85 2 10,0 10,0 90,0 

90 1 5,0 5,0 95,0 

100 1 5,0 5,0 100,0 

Total 20 100,0 100,0  
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NPar Tests 
 

 

 
 

 

 

Descriptive Statistics 

 N Mean Std. Deviation Minimum Maximum 

Sebelum_sistolik1 10 153,60 11,918 140 170 

Sesudah_sistolik1 10 139,70 8,056 130 153 

Sebelum_sistolik2 10 150,10 9,972 138 170 

Sesudah_sistolik2 10 139,10 7,187 131 155 

Sebelum_diastolik1 10 92,40 5,621 80 100 

Sesudah_diastolik1 10 74,80 6,052 67 81 

Sebelum_diastolik2 10 91,50 6,115 80 100 

Sesudah_diastolik2 10 75,40 6,867 67 86 

 

 

Paired Samples Statistics 

 

One-Sample Kolmogorov-Smirnov Test 

 

Sebelum

_sistolik1 

Sesudah

_sistolik1 

Sebelum

_sistolik2 

Sesudah

_sistolik2 

Sebelum

_diastolik

1 

Sesudah

_diastolik

1 

Sebelum

_diastolik

2 

Sesudah_

diastolik2 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 

Normal 

Parameters
a,b

 

Mean 153,60 139,70 150,10 139,10 92,40 74,80 91,50 75,40 

Std. 

Deviation 

11,918 8,056 9,972 7,187 5,621 6,052 6,115 6,867 

Most Extreme 

Differences 

Absolute ,160 ,160 ,230 ,216 ,235 ,256 ,197 ,200 

Positive ,155 ,160 ,230 ,216 ,098 ,186 ,197 ,184 

Negative -,160 -,114 -,152 -,139 -,235 -,256 -,131 -,200 

Test Statistic ,160 ,160 ,230 ,216 ,235 ,256 ,197 ,200 

Asymp. Sig. (2-tailed) ,200
c,d

 ,200
c,d

 ,144
c
 ,200

c,d
 ,126

c
 ,062

c
 ,200

c,d
 ,200

c,d
 

a. Test distribution is Normal. 

b. Calculated from data. 

c. Lilliefors Significance Correction. 

d. This is a lower bound of the true significance. 
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 Mean N Std. Deviation Std. Error Mean 

Pair 1 Sesudah_sistolik1 139,70 10 8,056 2,548 

Sebelum_sistolik1 153,60 10 11,918 3,769 

Pair 2 Sesudah_sistolik2 139,10 10 7,187 2,273 

Sebelum_sistolik2 150,10 10 9,972 3,153 

Pair 3 Sesudah_diastolik1 74,80 10 6,052 1,914 

Sebelum_diastolik1 92,40 10 5,621 1,778 

Pair 4 Sesudah_diastolik2 75,40 10 6,867 2,172 

Sebelum_diastolik2 91,50 10 6,115 1,934 

 

 

 

Paired Samples Correlations 

 N Correlation Sig. 

Pair 1 Sesudah_sistolik1 & 

Sebelum_sistolik1 

10 ,784 ,007 

Pair 2 Sesudah_sistolik2 & 

Sebelum_sistolik2 

10 ,950 ,000 

Pair 3 Sesudah_diastolik1 & 

Sebelum_diastolik1 

10 -,210 ,561 

 

Pair 4 

Sesudah_diastolik2 & 

Sebelum_diastolik2 

10 ,079 ,827 
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Paired Samples Test 

 

Paired Differences 

t df 

Sig. (2-

tailed) 

Mea

n 

Std. 

Deviatio

n 

Std. 

Error 

Mean 

95% Confidence 

Interval of the 

Difference 

Lower Upper 

Pair 

1 

Sesudah_sistoli

k1 - 

Sebelum_sistoli

k1 

-

13,9

00 

7,505 2,373 -19,269 -8,531 -

5,85

7 

9 ,000 

Pair 

2 

Sesudah_sistoli

k2 - 

Sebelum_sistoli

k2 

-

11,0

00 

3,859 1,220 -13,760 -8,240 -

9,01

5 

9 ,000 

Pair 

3 

Sesudah_diast

olik1 - 

Sebelum_diast

olik1 

-

17,6

00 

9,082 2,872 -24,097 -11,103 -

6,12

8 

9 ,000 

Pair 

4 

Sesudah_diast

olik2 - 

Sebelum_diast

olik2 

-

16,1

00 

8,825 2,791 -22,413 -9,787 -

5,76

9 

9 ,000 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


