BAB 11
TINJAUAN PUSTAKA
2.1. Darah

Darah adalah cairan tubuh yang terdapat di dalam pembuluh darah yang
mempunyai fungsi pembawa oksigen, mekanisme sistem imun tubuh dan

hemostatis. Darah terdiri dari komponen besar yaitu komponen cair (plasma) dan

Elektrolit adalah senyawa di dalam larutan yang berdisosiasi menjadi

partikel yang bermuatan (ion) positif atau negatif. Sebagian besar proses
metabolisme memerlukan dan dipengaruhi oleh elektrolit. Konsentrasi elektrolit

yang tidak normal dapat menyebabkan banyak gangguan (Rismawati, 2012).

Elektrolit merupakan molekul terionisasi yang terdapat di dalam darah,
jaringan, dan sel tubuh. Membantu mempertahankan pH dan asam basa dalam

tubuh juga mengatur pergerakan cairan antar sel melalui proses yang dikenal
6
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sebagai osmosis dan memegang peran dalam pengaturan fungsi neumuskular,

endokrin, dan system eksresi. (Salam,S.H, 2016).

Kesimbangan elektrolit sangat penting mempertahankan homeostasis
tubuh. Gangguan keseimbangan elektrolit dapat mempengaruhi fungsi fisiologi

tubuh. Sebab, cairan tubuh kita terdiri atas air yang mengandung partikel- pertikel

bahan organik dan anorganik. Sehingga elektrolit di dalam tubuh sebagian besar

menerus berhubungan dengan cairan interstisiel melalui celah-celah membrane
kapiler. Celah ini bersifat sangat permeable hamper semua zat terlarut dalam

cairan ekstraseluler. (Salam, S.H, 2016).
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2.3. Kalsium

Kalsium merupakan mineral yang paling banyak terdapat dalam tubuh.
Sekitar 99% total kalsium terdapat dalam tubuh ditemukan dalam jaringan keras
yaitu tulang dan gigi. Sebagian kecil dalam plasma cairan ekstravaskuler. Serum
kalsium terdapat dalam tiga fraksi, yaitu kalsium ion (50%), kalsium yang terikat

protein (40%), dan sejumlah kalsium kecil kompleks terutama ion sitrat dan ion

phosphate. (Almatsir, 2006).

Usaha -‘ ahs

tergantung pada kese

Kalsium berfungsi sebagai pembentukan tulang dan gigi, sebagai

pencegah osteoporosis berperan dalam proses pertumbuhan, pembekuan darah,
penyembuhan luka dan kontraksi otot. (Rachmiaty, Rindu, 2009 ). Kalsium
membantu melenturkan pembuluh darah sehingga plak atau endapan yang
menempel pada dinding pembuluh darah dapat mudah dilepaskan. (Almatsier,

2004).
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Kalsium berperan dalam proses penyimpanan glikogen. Bila tidak ada
kalsium, maka tubuh merasa lapar terus —menerus karena tidak dapat menyimpan
glikogen. Dapat pula melancarkan fungsi otot dan otak juga system syaraf. Karena
otot dan otak juga system syaraf membutuhkan kalsium agar dapat berfungsi

optimal.(Permana Shinta.dkk, 2016).

2.3.2. Kebutuhan Kalsium dalam tubuh

Reference intaks 2002 i aflan, pada umur 9-18 tahun

,& ‘ tahun, kebutuhan
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kalsium di dala ya tidak melebihi
2500 mg per' n batu ginjal atau

kalsium bisa terjadi karena sering mengkonsumsi suplemen berupa tablet atau
bentuk lain. (Almatsier, 2004).
2.3.3. Metabolisme Kalsium

Pada keadaan normal sebanyak 30-50% kalsium yang dikonsumsi
diabsorpbsi ditubuh. Kemampuan lebih tinggi pada masa pertumbuhan dan
menurun pada proses menua. Absopsi pada laki-laki lebih tinggi daripada

perempuan pada semua golongan usia. (Almatsier, 2004).
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Absopsi kalsium terjadi dibagian atas usus halus yaitu duodenum. Pada
keadaan normal, sekitar 100 mg Ca''rata-rata dikonsumsi perhari, sekitar dua
pertiga yang diserap diusus halus dan sisanya keluar melalui feses (Sherwood,
2001). Kalsium membutuhkan pH 6 supaya dapat berada dalam keadaan terlarut.
Absorpsi kalsium terutama dilakukan secara aktif dengan menggunakan alat ukur
protein-pengikat kalsium. Absorpsi pasif kalsium terjadi pada permukaan saluran

cerna.

2.

fiall KEpaaatan tuiahid

berdampak pada P a lanjut usia dan risiko
terkena osteoporosis. (Hoger, 2005).
3. Konsumsi Alkohol
Konsumsi alkohol dalam jumlah banyak dapat menyebabkan kerapuhan
tulang dan menguras cadangan kalsium di dalam tulang. (Nurpalah, 2015).
4. Merokok

Zat nikotin yang terkandung dalam rokok akan memacu kerja dari

susunan syaraf simpatis sehingga mengakibatkan tekanan darah meningkat, detak
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jantung bertambah cepat, penyempitan pembuluh darah dan tekanan darah tinggi.
(Komalasari, 2009).
5.  Konsumsi Kopi
Konsumsi kopi yang mengandung kafein dalam jumlah banyak dalam
jangka waktu lebih lama akan menyebabkan penurunan massa tulang.(Nurpalah,

2015).

ada kalsium didalamse , maka entrasinya dalam serum menurun).
b. Larutan ammonium oksalat tidak diperbolehkan untuk mengendapkan
kalsium. Karena dapat menyebabkan kristal-krisatal amoniak tidak tercuci
ammonium hidriksida, sehingga diperoleh hasil lebih tinggi.
c. Suhu pada waktu titrasi harus diatas 70° C, sebab bila tidak demikian maka
reaksi antara oksalat dan permanganat tidak stokhiometrik sehingga di

peroleh hasil rendah.
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. pH pada waktu presipitasi harus antara 2,7 — 7,0 jika pH kurang dari 2,7
maka pengendapan kalsium oksalat tidak sempurna. Jika pH lebih dari 7,0
maka presipitasi dari Mg (OH), dan Mg (NH,) PO,.

. Air yang digunakan untuk pemeriksaan elektrolit termasuk kalsium adalah
air demineralisata. (Pusdiknas, 1985).

. Metode Titrasi EDTA

Prinsip: kalsium dalam gstasama_basa (untuk mencegah gangguan

N

Prinsip: Kalsium ya A akstkan dengan pereaksi warna dalam

suasana basa, maka terbentuklah ikatan kompleks Ca** yang berwarna

ungu. (Pusdinaskes, 1985).
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2.3.6 Faktor yang mempengaruhi pemeriksaan kalsium
1.) Tahapan pra analitik
a. Persiapan sampel mulai dari masukan data pasien, pemusingan sampel,
pemisahan serum atau plasma darah, pemipetan reagen dan sampel, dan
pelabelan. (Plebani, 2006).

b. Pembendungan yang terlalu lama dapat menyebabkan hemokonsentrasi

2)

3.) Tahapan Pasca Ana
Menurut (Plebani, 2006) faktor kesalahan dalam tahap pasca analitik
adalah sebagai berikut :
a. Hasil pemeriksaan dikeluakan orang lain.
b. Pencatatan hasil pemeriksaan salah.

c. Kesalahan validasi hasil pemeriksaan.
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2.4.  Pengaruh pembendungan terhadap kadar kalsium
Sphygmomanometer adalah alat bidang medis yang digunakan untuk
mengukur jumlah tekanan darah pada manusia. Alat ukur tekanan darah tersebut
pertama kali diperkenalkan oleh seorang dokter bedah asal Rusia. Terdiri dari
bagian-bagian berupa pompa udara, penyumbat aliran udara yang bisa di putar,

kantong karet yang terbungkus dengan kain serta pembaca tekanan. (Adidulung,

Jhon dkk. 2011).

stensi aliran darah yang
melintasi pembuluh darah S€ 3 yebabkan venostatis local. (Corwin,
2009). Aliran darah dalam pembuluh darah tersebut dipengaruhi oleh tekanan
yang cenderung mendorong air keluar dari plasma, dan tekanan osmotik koloid
yang menarik air dari rongga jaringan disekitarnya. (Anderson, 2008). Hambatan
aliran darah menyebabkan cairan dalam plasma memasuki jaringan sehingga

terjadi kebocoran plasma yang memicu pengentalan darah.( Horne, 2001).
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Penggunaan pembendung yang terlalu lama dan ketat dapat menghalangi
aliran darah dan menyebabkan peningkatan tekanan hidrostatik intravaskuler
sehingga dapat meningkatkan sejumlah penting dalam darah akibat
hemokonsentrasi (hemoglobin, enzim, albumin, kalsium, kolestrol total, kreatinin,
dan zat besi). Penurunan yang konsisten biasa diamati untuk analit yang lebih
kecil, terutama elektrolit (Klorida dan Kalium) (Lippi, dkk. 2006).

2.5. Hemokonsentrasi

penyakit seperti diare yang yebabkan kehilangan cairan tubuh. (Munroe,

2011).
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2.6. Kerangka Teori

Sampling
darah

l

Tekanan Penggunaan ~ Waktu
pembendung

A\ 4

Kadar
Kalsium

2 menit

2.8.  Hipotesis
Ada perbedaan waktu pembendungan terhadap kadar kalsium pada saat

pengambilan darah.
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