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ABSTRAK

Kementerian Kesehatan RI

Politeknik Kesehatan Kemenkes Kupang
Program Studi Keperawatan Waingapu
Laporan studi kasus 07 mei 2025

PENERAPAN SEDUHAN AIR BAWANG PUTIH PADA PASIEN HIPERTENSI
DENGAN MASALAH KEPERAWATAN PENURUNAN CURAH JANTUNG DI
PUSKESMAS WAINGAPU

ANASTASYA PANDA HUKI

Pendahuluan Hipertensi adalah gangguan pembuluh darah yang ditandai dengan
tekanan darah sistolik dari 140 mmHg, serta tekanan diastolik 90 mmHg atau lebih.
Tujuan: Untuk melakukan asuhan keperawatan dengan menerapakan terapi seduhan
air bawang putih pada penderita hipertensi dengan masalah keperwatan penurunan
curah jantung. Metode: Metode penelitian ini menggunakan metode deskriptif dengan
pendekatan studi kasus. Subjek penelitian adalah seorang pasien hipertensi. Proses
pengumpulan data menggunakan asuhan keperawatan yaitu pengkajian, diagnosa,
intervensi, implementasi, evaluasi. Hasil: Pengkajian menunjukkan tekanan darah
180/90 mmHg, jantung berdebar, nadi:123x/menit. Diagnosa keperawatan adalah
penurunan curah jantung b.d perubahan irama jantung dan manajemen kesehatan tidak
efektif b.d ketidakmampuan keluarga mengenal masalah kesehatan. Intervensi utama
dalam penelitian ini adalah perawatan jantung, penerapan seduhan air bawang putih,
dan edukasi kesehatan tentang hipertensi. Implementasi dilakukan selama 3 hari yaitu
penerapan seduhan air bawang putih untuk menurunkan tekanan darah dan penerapan
edukasi kesehatan tentang hipertensi. Cara membuat seduhan air bawang putih
menyiapkan air hangat 200 cc dengan suhu 40 °c bawang putih 2 gram diiris dan
direndam selama 10-5 menit dan melakukan pemeriksaan TD Pre: 180/90 mmHg dan
pos pemeberian terapi pada hari ke 3 TD: 178/90 mmHg. Evaluasi keperawatan yaitu
terjadi penurunan tekanan darah pada pasien setelah mengkonsumsi seduhan air bawang
putih selama 3 hari. Kesimpulan: Hasil evaluasi menunjukkan bahwa pasien sudah
mengerti tentang hipertensi, sudah memahami cara alternatif menurunkan tekanan darah
tinggi dengan seduhan air bawang putih. Saran: Penerapan intervensi ini dapat
dipertimbangkan sebagai pengobatan alternatif dalam memberikan asuhan keperawatan
pada pasien hipertensi dengan gangguan penurunan curah jantung.

Kata Kunci: Hipertensi, terapi seduhan air bawng putih,
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