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Pendahuluan

Tensimeter adalah instrumen fisika yang
digunakan untuk mengukur tekanan darah.
Tekanan darah terukur adalah tekanan relatif
antara tekanan didalam pembuluh darah
dibandingkan dengan tekanan udara luar atau
atmosfer. Satuan yang digunakan dalam
pengukuran tekanan darah ah adalah mm Hg.

Ketelitian dalam pengukuran tekanan
darah menjadi sangat penting karena parameter
tekanan darah sangat menentukan ketepatan
diagnosa terhadap suatu penyakit. Banyak
penyakit yang dapat terdeteksi atau terindikasi
dengan meningkatnya tekanan darah atau
menurunnya tekanan darah pada pasien.

Penyakit paling umum yang gejalanya
adalah peningkatan tekanan pada pembuluh
darah adalah hipertensi dan atau tekanan darah
tinggi dan hipotensi atau tekanan darah rendah.
Hipertensi adalah penyakit meningkatnya
tekanan pada pembuluh darah yang diakibatkan
olen penyempitan pembuluh darah dan dan
tekanan darah yang besar dari jantung menuju
pembuluh nadi, sedangkan hipotensi adalah
penyakit yang sebaliknya.

Abstrak: Tensimeter adalah instrumen fisika yang digunakan untuk mengukur
tekanan darah. Tekanan darah terukur adalah tekanan relatif antara tekanan didalam
pembuluh darah dibandingkan dengan tekanan udara luar atau atmosfer. Pengukuran
tekanan darah menggunakan tensimeter digital jauh lebih tepat dibandingkan dengan
pengukuran menggunakan tensimeter pegas. Pengukuran dengan tensimeter spring di
salah satu klinik di kota mataram menunjukkan kesalahan pengukuran dengan standar
deviasi hingga 19,6 mmHg dibandingkan dengan tensimeter digital. Dari penelitian ini
didapatkan bahwa pengukuran menggunakan tensimeter digital lebih akurat, sehingga
penggunaan tensimeter jenis ini sangat direkomendasikan untuk pengukuran klinis di
rumah sakit dan klinik Kesehatan.
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Ada 2 parameter fisika dalam pengukuran
tekanan darah yaitu diastol dan sistol. Sistol
adalah tekanan darah dalam pembuluh saat
jantung memompakan darah ke pembuluh nadi
sedangkan diastol adalah tekanan darah saat
jantung menarik darah dari pembuluh arteri atau
vena menuju jantung.

Pengukuran darah dapat dilakukan dengan
menggunakan tensimeter dengan beberapa
prinsip fisika yang berbeda yaitu tensimeter
digital dan tensimeter pegas.

Penggunaan tensimeter digital sangat
mudah dilakukan dan tidak diperlukan pelatihan
khusus. Pengukuran dengan tensimeter macam
ini dapat dilakukan oleh orang awam sekalipun

Pengukuran tensimeter menggunakan
tensimeter pegas jauh lebih sulit dibandingkan
dengan an-nur digital. Hal ini disebabkan karena
dua macam tensimeter ini mengandalkan
ketelitian dalam melihat penurunan tekanan
melalui penunjuk angka yang disinkronkan
dengan penggunaan stetoskop pada telinga
sehingga alat ini memerlukan pengalaman,
keahlian khusus serta konsentrasi tinggi dalam
penggunaannya. Penggunaan alat ukur ini juga
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rentan kesalahan yang diakibatkan oleh
ketidaksinkronan antara pengelihatan
penurunan tekanan darah dengan suara detak
jantung yang didengarkan melalui stetoskop.

Dasar Teori

Tekanan darah terukur adalah tekanan
relatif antara tekanan pembuluh dengan tekanan
udara luar tekanan relatif ini sering disebut
tekanan relative atau dalam istilah fisika dikenal
dengan pressure gauge.

(b)
Gambar 1. (a)Tensimeter digital dan (b) Tensimeter
pegas

Pada prinsipnya tekanan darah dalam
pembuluh darah manusia selalu lebih besar dari
tekanan atmosfer atau udara luar. Hal ini
ditunjukkan oleh fakta bahwa jika seseorang
mengalami luka gores atau luka potong cukup
besar maka darah akan keluar dari tubuh, hal ini
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menunjukkan bahwa tekanan di dalam darah
lebih besar dari tekanan atmosfer. Sesuai dengan
prinsip fisika bahwa fluida mengalir dari
tekanan tinggi ke tekanan rendah, maka darah
akan keluar dari dalam pembuluh yang
tekanannya lebih besar menuju luar tubuh yang
tekanannya lebih rendah. Jika tekanan luar lebih
besar dari tekanan di dalam pembuluh darah
maka udara akan masuk ke pembuluh pembuluh
darah dan hal ini tidak pernah terjadi.

Fluida dapat saja masuk ke dalam
pembuluh darah jika tekanan fluida di luar lebih
besar dari tekanan darah. Hal ini dapat terjadi
pada penyelam yang terluka. Saat diastole maka
darah akan keluar sedangkan pada saat sistol
dapat saja air masuk ke dalam pembuluh darah.
Hal ini dapat terjadi di jika penyelam berada
pada kedalaman yang cukup besar.

Gambar 2. Tekanan fluida yang bergerak pada suatu pipa.

Gambar 2. menunjukkan tekanan fluida
yang bergerak pada suatu pipa. Menurut
persamaan Bernoulli, titik 1 memiliki tekanan
yang lebih besar dibandingkan dengan tekanan
pada titik 2. Hal ini disebabkan karena posisi
titik1 itu lebih rendah daripada posisi titik kedua
dua dan juga kecepatan pada ada. 1 lebih kecil
daripada tekanan pada titik 2.

Jika pada titik 1 terdapat lubang kebocran
pada pinggir pipa maka yang terjadi adalah
fluida dari dalam pipa akan menyembur keluar
karena tekanan dalam pipa lebih besar dari
tekanan udara luar. Jika pada titik 2 terdapat
lubang pada pipa maka yang terjadi adalah udara
akan masuk ke dalam pipa sebagai akibat
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tekanan fluida di dalam pipa yang lebih kecil
dari tekanan udara luar.

Selisih tekanan di dalam pipa dengan
selisih tekanan di luar pipa inilah yang disebut
dengan tekanan relatif atau pressure gauge.
Tekanan relatif inilah yang terukur pada
tensimeter dengan satuan mm Hg.

Perlu diingat bahwa tekanan udara di atas
permukaan bumi di dekat permukaan laut kira-
Kira sebesar 76 cm Hg atau 760 mm HG
sedangkan tekanan relatif di dalam pembuluh
darah dibandingkan tekanan udara luar pada
orang dalam keadaan sehat adalah 120 mm Hg
saat diastol dan 90 mm Hg saat sistol.

Menurut pengamatan penulis cukup
banyak perawat di rumah sakit, puskesmas atau
Klinik kesehatan yang tidak melakukan
pengukuran tekanan darah dengan tepat dan
teliti. Hal ini disebabkan oleh keterbatasan
instrumen dan kurangnya pengalaman serta
pelatihan yang memadai saat menggunakan
tensimeter pegas.

Metode

Penelitian ini dilakukan di salah satu
Klinik yang terletak di kota Mataram.
Pengukuran dilakukan terhadap 18 pasien yang
diukur oleh petugas kesehatan menggunakan
tensimeter pegas setelah proses selesai
pemeriksaan pasien tersebut kemudian diukur
tekanan darahnya menggunakan tensimeter
digital.

kesalahan pengukuran yang dilakukan
dengan tensimeter digital terjadi akibat adanya
selisih waktu baca yang yang tergantung pada
jumlah detak nadi tiap menitnya dan juga
tergantung pada kecepatan turun tekanan darah
pada alat ukur tersebut.

Pada prinsipnya semakin  lambat
penurunan pembacaan tekanan darah pada
instrument, maka maka semakin teliti
pengukuran yang dapat dilakukan dengan alat
tersebut, akan tetapi kecilnya laju penurunan ini
akan mengakibatkan lamanya  waktu
pengukuran.

Besarnya kesalahan ini dapat dirumuskan
sebagai hasil kali antara periode detak jantung
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dikalikan dengan laju penurunan tekanan pada
instrument.

Kesalahan pembacaan pada tensimeter
manual disebabkan oleh beberapa faktor yaitu
kesalahan pembacaan paralaks, ketidak telitian
ketika melihat dial pada instrument,
ketidaktelitian ketika mendengarkan detak nadi
dari jantung dan kesalahan lain berupa waktu
reaksi antara waktu pendengaran dengan waktu
pembacaan.

Tabel 1. Pengukuran menggunakan Tensimeter
Digital dan Pegas dalam mmHg

No Digital Pegas Selisih
Pasien  Cyst Diast Cyst Diast Cyst Diast
1 178 110 130 90 48 20
2 123 95 110 90 13 5
3 110 92 120 90 -10 2
4 143 103 120 90 23 13
5 169 112 130 90 39 22
6 105 82 110 80 -5 2
7 125 89 120 80 5 9
8 183 121 140 100 43 21
9 144 103 120 100 24 3
10 156 106 120 90 36 16
11 129 97 130 90 -1 7
12 117 67 120 90 -3 -23
13 160 117 130 100 30 17
14 177 121 130 90 47 31
15 168 132 120 100 48 32
16 117 69 120 80 -3 -11
17 189 143 130 110 59 33
18 165 132 130 100 35 32

Dari hasil pengukuran didapatkan data
sebagai mana tabel 1. Dari tabel tersebut,
dengan menganggap bahwa pengukuran
menggunakan tensimeter digital lebih akurat
dibandingkan  dengan  tensimeter, maka
didapatkan selisih hasil pengukuran yang dapat
disimpulkan sebagai kesalahan atau
ketidakpastian pembacaan pada ada tensimeter
manual (pegas).

Tabel diatas dapat disimpulkan bahwa
rata-rata kesalahan atau ketidakpastian pada
tensimeter manual memiliki standar deviasi
22,2 mmHg pada cystole dan 15,3 mmHg pada
diastole. Standar deviasi pengukuran cystole
dan diastole secara Bersama sebesar 19,6
mmHg.

Hal ini menunjukkan kepada kita bahwa
tensimeter manual (pegas) memiliki
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kemampuan ukur yang kurang dapat diandalkan
dibandingkan dengan tensimeter digital.

Simpulan

Pengukuran menggunakan tensimeter
digital memiliki hasil yang jauh lebih baik dan
jauh lebih teliti  dibandingkan dengan
pengukuran menggunakan tensimeter pegas.

Pengukuran menggunakan tensimeter
digital tidak diperlukan pelatihan khusus dan
penggunaannya sangat mudah.

Pengukuran menggunakan tensimeter
pegas memerlukan keahlian khusus dan
pelatihan yang memadai sehingga cukup sulit
dilakukan.

Rekomendasi

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa
penelitian ~ pengukuran  tekanan  darah
menggunakan tensimeter digital jauh lebih
efisien dibandingkan dengan tensimeter pegas.

Untuk itu disarankan kepada pengelola
klinik maupun rumah sakit untuk menggunakan
tensimeter digital dengan tujuan efisiensi dan
ketepatan dalam diagnose.
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