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ABSTRAK

Lama waktu pembendungan turniket hendaknya tidak lebih dari 2 menit.
Dalam penggunaan turniket terkadang tidak diperhatikan lamanya waktu
pembendungan turniket. Sedangkan pembendungan dalam proses pengambilan
darah vena yang terlalu lama dapat menyebabkan terjadinya hemokonsentrasi
yang ditandai dengan terjadinya peningkatan palsu pada pemeriksaan hematokrit.
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh lama pembendungan turniket
terhadap kadar hematokrit menggunakan metode mikrohematokrit dan otomatis.

Jenis penelitian ini eksperimen laboratorium dengan pendekatan cross
sectional yang dilakukan di Labaoratorium Hematologi Kampus Jurusan Analis
Kesehatan Poltekkes Kemenkes Surabaya pada bulan Januari sampai Mei 2021.
Bahan uji yang digunakan adalah darah vena dengan lama pembendungan 1 menit
dan 3 menit. Jumlah sampel pada penelitian ini adalah 30 sampel dari 15
responden yang didapatkan secara accidental sampling.

Dari hasil penelitian didapatkan hasil rata-rata sebesar 39,47 % pada
metode mikrohematokrit dan 40,07 % pada metode otomatis dengan lama waktu
pembendungan 1 menit dan 40,73 % pada metode mikrohematokrit dan 41,27%
pada metode otomatis dengan lama waktu pembendungan 3 menit. Hasil uji
statistika Two Way Anova menunjukkan bahwa tidak ada pengaruh lama
pembendungan turniket terhadap kadar hematokrit metode mikrohematokrit dan
otomatis.

Kata Kunci : Lama pembendungan turniket, Kadar hematokrit
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ABSTRACT

The duration of holding the tourniquet should not exceed 2 minutes. In the
use of tourniquets, the length of time the tourniquets is held is not considered.
While damming in the process of taking venous blood for too long can cause
hemoconcentration which is characterizied by a flase increase in hematokrit
examination. This study aims to determine the effect of holding the tourniquet on
the hematocrit level using microhematocrit and automatic methods.

This type of research is a laboratory experiment with a cross-sectional
approach which was carried out at the Hematology Laboratory of the Health
Analyst Departement of the Health Polytechnic of the Ministry of Health,
Surabaya, from January up to May 2021. The ingredients was used the venous
blood with the holding time for 1 minute and 3 minutes. The number of samples
in this research were 30 samples from 15 respondents obtained by accidental
sampling.

According to the research results obtained an average result of 39.47% in
the microhematocrit methode and 40.07% in the automatic methode with a
holding time for 1 minute and 40.73 in the microhematocrit method and 41.27%
in the automatic method with a long damping time 3 minutes. The results of the
Two Way Anova statistica it shows that there is no effect on the duration of the
tourniquet cramming on the hematocrit levels of the automatic and
microhematocrit method.

Keywords : Tourniquet containment time, Hematocrit Levels
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