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Lampiran 14 

SOP PENGUKURAN TEKANAN DARAH 

 
STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR (SOP) 

PENGUKURAN TEKANAN DARAH 

1 TUJUAN : 

Tujuan Mengetahui Tekanan Darah pasien/klien. 

2 RUANG LINGKUP :  

Merupakan penerapan ilmu biomedik dasar dalam melaksanakan asuhan 

keperawatan dasar dalam rangka mengumpulkan data atau mengobservasi 

dan mengevaluasi tindakan keperawatan 

3 DEFINISI : 

Merupakan salah satu tindakan medis yang ditujukan untuk mengukur 

kekuatan tekanan darah seseorang. Hasil tekanan darah tinggi menunjukkan 

bahwa jantung memompa sangat kuat, dan jika tekanan darahnya semakin 

tinggi maka dapat merusak pembuluh darah. Begitu juga sebaliknya, jika 

tekanan darah makin rendah, maka sangat berisiko mengalami kematian 

jaringan. 

4 INDIKASI :   

1. Semua pasien baru 

2. Pasien yang memiliki penyakit hipertensi, jantung, penyakit kronis. 

3. Pasien dalam monitoring atau pengawasan 

5  FASE PRA INTERAKSI : 

1. Persiapan diri perawat  

2. Perawat memperkenalkan diri 

3. Informed consent (jelaskan tujuan pemeriksaan dan perlunya 

dilakukan pemeriksaan untuk memastikan kondisi tekanan darah 

pasien/klien) 

4. Siapkan alat-alat yang diperlukan untuk pemeriksaan dan ruangan 

dengan pencahayaan yang cukup 

5. Mencuci tangan dengan tehnik yang benar   

 

 

 



 
 

 
 

6 PERSIAPAN 

 Persiapan Alat: 

1. Tensimeter Manual 

2. Stetoskop 

3. Buku Catatan 

4. Alat Tulis 

Persiapan Pasien 

1. Jelaskan kepada pasien tindakan yang akan dilakukan 

2. Posisikan pasien dengan nyaman, tenang, rileks (duduk atau tidur) 

Persiapan Lingkungan 

1. Atur pencahayaan jangan gelap dan terlalu terang, pastikan bisa 

melihat dengan jelas alat ukur tensimeter manual 

2. Tutup pintu dan jendela untuk menjaga privasi pasien 

3. Rapihkan dan atur suasana senyaman mungkin, tidak berisik. 

7 TAHAP ORIENTASI  

1. Berikan salam terapeutik  

2. Identifikasi klien 

3. Klarifikasi kontrak sebelumnya (waktu, topik/kegiatan, tempat)  

4. Jelaskan tujuan dan prosedur tindakan 

5. Berikan kesempatan klien untuk bertanya 

8 TAHAP KERJA  

Pelaksanaan Tindakan 

1. Lakukan cuci tangan terlebih dahulu 

2. Beri tahu pasien bahwa tindakan akan segera dimulai 

3. Letakan alat tensimeter di samping atas lengan yang akan dipasang 

manset (untuk mempermudah pemasangan) 

4. Minta klien untuk menggulung pakaian di lengan, sampai atas bahu. 

Jika klien kesusahan, perawat bisa membantu. 

5. Pasang manset di lengan klien di atas fossa cubiti (3 jari di atas 

lekukan siku), dengan bagian pipa karet ada di atas lengan (2 selang 

tensi di atas) .  

6. Perhatikan gambar berikut : 



 
 

 
 

 

7. Pasang cabang stetoskop di telinga. 

8. Raba arteri brachialis dengan telunjuk dan jari tengah (raba pada area 

atas lekukan siku, ada detak nadi kuat). 

9. Letakan ujung stetoskop satunya lagi di area arteri yang tadi kita 

raba. 

10. Putar dan kunci skrup pada balon karet tensi. 

11. Jika memakai tensi air raksa, buka kunci tensi air raksa 

12. Pompa tensi sambil dengarkan denyut arteri, pompa terus. ketika 

denyut arteri tidak terdengar, tambahkan pompa sebanyak 30 mmHg. 

misalnya ketika dipompa tensi menyentuh 120 mmHg dan saat itu 

tidak terdengar denyut nadi, pompa lagi menjadi 150. 

13. Buka skrup balon secara perlahan, (Perkiraan kecepatan 2mm 

Hg/detik). dengarkan dengan teliti. 

14. Perhatikan tensimeter yang menurun perlahan, dan dengarkan denyut 

arterinya. denyut yang pertama didengar itu adalah systole 

15. Dengarkan lagi terus, perhatikan diangka berapa denyut arteri yang 

terakhir di dengar. denyut yang terakhir ini disebut diastole. 

16. Catat denyut yang pertama didengar diangka berapa, dan denyut yang 

terakhir didengar diangka berapa. 

17. Tindakan selesai, kunci kembali tensi air raksa 

18. Lepas stetoskop ditelinga kita 

19. Lepas manset di tangan pasien, gulung dan simpan ke tempatnya. 

20. Rapihkan pasien seperti semula, posisikan pasien dengan nyaman. 

21. Beritahu pasien tindakan sudah beres 

22. Alat-alat yang dipakai, dirapihkan dan simpan ke tempatnya 

23. Lakukan cuci tangan 

 



 
 

 
 

Sikap Selama Tindakan 

Ada beberpa sikap yang harus diperhatikan selama tindakan keperawatan 

yaitu : 

1. Bersikaplah dengan sopan dan ramah, jika pasien takut, maka akan 

mempengaruhi tekanan darah pasien 

2. Dapat menjamin privasi pasien 

3. Bekerjalah dengan teliti 

Evaluasi 

1. Perlu menanyakan apa yang diraskan pasien setelah dilakukan 

tindakan. misalnya seperti ada rasa nyeri di area manset dipasang 

atau tidak.  

2. Lakukan dokumentasi. 

Catatan : 

1. Dalam memasang tensi atau mansetnya pastikan tidak dilakukan di 

lengan yang terpasang Cimino. masyarakat lebih mengenal dengan 

sebutan cimino. cimino ini merupakan alat yang digunakan bagi 

penderita gagal ginjal, terutama bagi mereka yang rutin cuci darah. 

2. Usahakan juga untuk tidak memasang tensi di area tangan  yang 

sudah terpasang infus. hal ini akan membuat infus macet atau darah 

naik ke set infus. 

9 FASE TERMINASI 

1. Evaluasi respon dan perasaan pasien 

2. Sampaikan hasil kegiatan pengukuran tekanan darah pasien 

3. Kontrak untuk kegiatan selanjutnya 

4. Cuci tangan 

10 DOKUMENTASI  

Catat waktu melakukan tindakan pengukuran tekanan darah pasien, respon 

klien dan hasil pengukuran  

  



 
 

 
 

Lampiran 15 

SOP RENDAM KAKI DENGAN AIR HANGAT 

STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR 

RENDAM KAKI DENGAN AIR HANGAT 

Pengertian Merendam kaki dengan air hangat adalah salah satu upaya 

yang bisa dilakukan untuk mengontrol tekanan darah 

tinggi. Merendam kaki dengan air hangat merupakan 

metode pengobatan menggunakan air. 

Manfaat  Manfaat yang diberikan oleh terapi rendam kaki dengan air 

hangat untuk dapat mengatasi demam, mengatasi nyeri, 

menghilangkan rasa lelah, sistem pertahanan tubuh 

meningkat dan juga bermanfaat dalam melancarkan 

peredaran darah. Efek panas/hangat dapat mempengaruhi 

pembuluh darah yang mengakibatkan peningkatan sirkulasi 

darah. Respon hangat dipergunakan untuk keperluan respon 

relaksasi yang memberikan rasa hangat pada kulit dapat 

merangsang hormon endoprin untuk menimbulkan rasa 

rileks dan mengurangi stres 

Indikasi 1. Hipertensi  

2. Ansietas  

3. Gangguan Pola Tidur 

Kontraindikasi 1. Seseorang yang menderita hipotensi 

2. Responden memiliki luka terbuka pada area 

kaki/telapak kaki  

Persiapan Alat 1. Sphygmomanometer/Tensimeter 

2. Baskom,  

3. Air Hangat  

4. Handuk kecil 

Prosedur Tindakan Orientasi  

1. Salam Terapeutik  

 Memberi salam kepada responden.  

 Memperkenalkan diri (nama dan identitas singkat 

peneliti) kepada responden.  

 Menanyakan nama dan panggilan nama responden. 

  



 
 

 
 

2. Evaluasi/Validasi  

 Menanyakan perasaan Responden saat ini.  

 Menanyakan masalah yang dirasakan.  

 

3. Kontrak (topik, waktu, tempat)  

 Menjelaskan tujuan kegiatan yaitu mengenalkan 

perendaman kaki dengan menggunakan air hangat 

dan cara penggunaannya.  

 Menjelaskan tujuan tindakan.  

Tahap Kerja 

1. Air hangat kira-kira 5 liter dengan suhu 38ºC-40ºC  

2. Siapkan tensi, handuk, termometer air dan 

ember/baskom  

3. Kemudian anjurkan responden duduk di kursi dengan 

rileks dan lakukan tensi pada klien  

4. Kemudian tuangkan air hangat tersebut ke dalam 

ember/baskom  

5. Setelah itu rendam kaki ke dalam ember/baskom 

tersebut sampai pergelangan kaki selama 20 menit  

6. Setelah itu angkat kedua kaki dan keringkan dengan 

handuk kemudian tensi ulang responden. 

Terminasi  

1. Evaluasi respon responden  

2. Mengobservasi tekanan darah responden setelah 

dilakukan perendaman kaki  

3. Menanyakan perasaan responden setelah dilakukan 

perendaman kaki  

4. Memberikan reinforcement positif terhadap responden 

yang sudah mengalami penurunan tekanan darah  

5. Rencana tindak lanjut Menganjurkan responden 

menilai perubahan tekanan darah sebelum dan sesudah 

dilakukannya perendaman kaki. 

 

  



 
 

 
 

Lampiran 16 

DOKUMENATASI KEGIATAN 

Dokumentasi Kegiatan Subjek 1 (Ny. S) 

Kunjungan Tanggal Gambar 

Hari Pertama 15 April 2024 
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Kunjungan Tanggal Gambar 
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