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ABSTRAK  
Gangguan pendengaran merupakan suatu kondisi kesehatan yang dapat mempengaruhi kemampuan 
seseorang dalam mendengar suara/bunyi dari sekitarnya. Gangguan pendengaran dapat bersifat 
sementara maupun permanen dan dapat terjadi pada berbagai rentang usia. Telinga merupakan salah 
satu alat indra yang penting dan berperan besar dalam kehidupan sehari-hari makhluk hidup. Telinga 
atau yang biasa dalam bahasa medis dikatakan auris ini memiliki fungsi utama sebagai indra 
pendengaran yang sangat diperlukan dalam memudahkan untuk berkomunikasi antara manusia. Salah 
satu pemeriksaan untuk mengetahui hantaran udara dan hantaran tulang pada telinga yaitu dengan 
audiometri nada murni. Mengetahui gambaran pemeriksaan audiometri nada murni pada pasien 
gangguan pendengaran di Poliklinik THT-KL RSUD Dr. H. Chasan Boesoirie. Metode: Penelitian 
deskriptif dengan pendekatan cross sectional. Sampel penelitian menggunakan rekam medik dengan 
teknik pengambilan total sampel pada pasien gangguan pendengaran yang melakukan pemeriksaan 
audiometri nada murni tahun 2022-2024. Dari 37 responden, didapatkan kelompok usia paling 
banyak usia 17-25 tahun (29,7%). Jenis kelamin terbanyak laki-laki (81,1%). Lokasi gangguan 
pendengaran terbanyak di unilateral (54,1%). Jenis gangguan pendengaran terbanyak tuli 
sensorineural (54,1%). Derajat gangguan pendengaran terbanyak tuli sedang (37,8%). Gangguan 
pendengaran paling banyak usia 17-25 tahun, jenis kelamin terbanyak laki-laki, lokasi gangguan 
pendengaran terbanyak unilateral, jenis gangguan pendengaran terbanyak tuli sensorineural, dan 
derajat gangguan pendengaran terbanyak tuli sedang. 
 
Kata kunci  : audiometri, gambaran pemeriksaan, gangguan pendengaran 

 

ABSTRACT 
Hearing loss is a health condition that can affect a person's ability to hear sounds from the 
surroundings. One of the examinations to determine air conductance and bone conductance is pure 
tone audiometry. Hearing loss can be temporary or permanent and can occur at any age. The ear is 
one of the most important sensory organs and plays a major role in the daily lives of living beings. 
The ear, or auris in medical terms, has the primary function of hearing, which is essential for 
facilitating communication between humans. The purpose of this study was to determine the 
description of pure tone audiometry examination in patients with hearing loss at the ENT-KL 
Polyclinic of Dr. H. Chasan Boesoirie Hospital. This study is a descriptive study with a cross 
sectional approach. The sample in this study used medical records with total sampling technique in  
hearing loss patients who performed pure tone audiometry examination in  2022 -2024. Of  the 37 
respondent samples, the most age group was obtained at the age of 17-25 years (29.7%). The gender 
is mostly male (81.1%). Based on the location of the most hearing loss in  unilateral (54.1%). The 
type of hearing loss is mostly sensorineural deafness (54.1%). The degree of hearing loss was mostly 
moderate deafness (37.8%). Most of the samples were in the age range of 17-25 years with male 
gender, the most locations were unilateral with sensorineural deafness and the highest degree of 
moderate deafness.  
 
Keywords  : audiometry, examination findings, hearing loss 
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PENDAHULUAN 

 

Gangguan pendengaran merupakan suatu kondisi kesehatan yang dapat mempengaruhi 
kemampuan seseorang dalam mendengar suara/bunyi dari sekitarnya. Gangguan 

pendengaran dapat bersifat sementara maupun permanen dan dapat terjadi pada berbagai 
rentang usia. Telinga merupakan salah satu alat indra yang penting dan berperan besar dalam 
kehidupan sehari-hari makhluk hidup. Telinga atau yang biasa dalam bahasa medis dikatakan 

auris ini memiliki fungsi utama sebagai indra pendengaran yang sangat diperlukan dalam 
memudahkan untuk berkomunikasi antara manusia. Saat berkomunikasi, intensitas frekuensi 

suara yang dapat didengar oleh manusia antara lain 16.000-20.000 Hz dan dapat terjadi 
gangguan pendengaran kapan saja sesuai dengan faktor risiko yang dialami oleh penderita 
(Alberti, 2016).  Secara global, World Health Organization (WHO) pada tahun 2020 

memperkirakan terdapat 466 juta orang di dunia yang mengalami gangguan pendengaran dan 
34 juta di antaranya terjadi pada anak-anak serta 60% dapat dicegah. Indonesia termasuk 

pada 4 negara di Asia dengan prevalensi gangguan pendengaran yang cukup tinggi yaitu 
sebesar 4,6%, sedangkan untuk prevalensi ketulian pada semua kelompok usia di 7 Provinsi 
adalah 0,4% (Kementerian Kesehatan RI, 2022).  

Menurut data Riset Kesehatan Dasar tahun 2013 oleh Kementerian Kesehatan Republik 
Indonesia, provinsi dengan prevalensi gangguan pendengaran tertinggi terdapat di Provinsi 

Nusa Tenggara Timur (3,7%) dan Provinsi Maluku Utara (2,6%). Sedangkan, provinsi 
dengan prevalensi gangguan pendengaran terendah yaitu Provinsi Banten (1,6%). Selain itu, 
prevalensi ketulian secara nasional sebesar 0,09% sama dengan angka prevalensi pada 

Provinsi Bengkulu dan Provinsi Maluku Utara. Provinsi dengan prevalensi ketulian tertinggi 
adalah Provinsi Maluku (0,45%) dan terendah yaitu Provinsi Kalimantan Timur (0,03%) 

(Kementerian Kesehatan RI, 2013). World Health Organization (WHO) telah melansir 
program “Sound Hearing 2030-Better Hearing for All” dalam mengatasi gangguan 
pendengaran dan ketulian yang terjadi. Program tersebut merupakan program yang dibuat 

sebagai inisiatif dalam mencegah dan memberantas gangguan pendengaran dengan fungsi 
untuk meningkatkan kualitas hidup seorang penderita gangguan pendengaran dan bertujuan 

agar adanya pengembangan program perawatan pada telinga maupun pendengaran yang 
bersifat komprehensif, inklusif, dan dapat berlanjut hingga ke tingkat Nasional (Madan and 
Andrrew, 2010).  

Gangguan Pendengaran dan Ketulian (GPKT) di Indonesia memang cukup tinggi dan 
memiliki risiko buruk pada kehidupan sosial maupun pendidikan. Oleh karena itu, diperlukan 

penanggulangan risiko buruk yang terjadi. Sesuai dengan banyaknya keluhan yang terjadi 
maka Kementerian Kesehatan menetapkan Rencana Strategi Nasional Penanggulangan 
Gangguan Pendengaran dan Ketulian berdasarkan Surat Keputusan Menteri Kesehatan 

No.875/Menkes/SK/XI/2006 dan dibentuknya Komnas PGPKT dengan SK Menkes No: 
768/Menkes/SK/VII/2007. Komisi ini merupakan mitra pemerintah dalam melakukan 

pencegahan maupun pengobatan untuk keluhan penyebab terjadinya ketulian guna mencapai 
“Sound Hearing 2030” yakni kondisi pendengaran yang sehat untuk seluruh masyarakat di 
Indonesia pada tahun 2030 (Soetjipto, 2014).  

Berdasarkan paparan masalah tingginya prevalensi kejadian gangguan pendengaran pada 
pasien di Poliklinik THT-KL yang berkunjung di RSUD Dr. H. Chasan Boesoirie sekitar 5 

tahun terakhir sebanyak 101, peneliti tertarik untuk melakukan penelitian terkait bagaimana 
gambaran dari pemeriksaan audiometri nada murni terhadap pasien gangguan pendengaran. 
Terlebih lagi pemeriksaan audiometri nada murni merupakan pemeriksaan yang paling sering 

digunakan dengan tujuan untuk mendapatkan ambang dengar dengan hantaran udara dan 
hantaran tulang untuk peneliti lihat bagaimana perbedaan dari rentang usia, jenis kelamin, 

lokasi, jenis, serta derajat gangguan pendengaran. Selain itu, di Maluku Utara belum ada 
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penelitian terkait gambaran pemeriksaan audiometri nada murni pada pasien gangguan 
pendengaran di Poliklinik THT-KL RSUD Dr. H. Chasan Boesoirie Ternate yang merupakan 

rumah sakit rujukan provinsi. 
 

METODE 

 

Penelitian ini bersifat deskriptif dengan pendekatan cross-sectional. Penelitian ini 

dilakukan di Poliklinik THT-KL RSUD Dr. H. Chasan Boesoirie Ternate pada bulan 
Desember tahun 2023 hingga Januari tahun 2024. Populasi Target penelitian ini adalah 

seluruh pasien gangguan pendengaran yang melakukan pemeriksaan audiometri nada murni. 
Seluruh pasien gangguan pendengaran yang melakukan pemeriksaan audiometri nada murni 
di Poliklinik THT-KL RSUD Dr. H. Chasan Boesoirie pada bulan Juni tahun 2022 hingga 

Januari tahun 2024 yang memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi. Adapun kriteria inklusi: 1) 
Pasien terdiagnosis gangguan pendengaran dengan usia >17 tahun. 2) Pasien memiliki data 

rekam medik yang lengkap sesuai kebutuhan variabel (usia, jenis kelamin, lokasi, jenis dan 
derajat gangguan pendengaran). Sedangkan kriteria eksklusinya yaitu data rekam medik yang 
tidak dapat dibaca. Pengambilan sampel dalam penelitian ini dilakukan dengan cara total 

sampling atau sampling jenuh. Teknik penentuan sampel yang diambil apabila semua 
anggota populasi yang didapatkan digunakan 38 sebagai sampel. Jumlah populasi pasien 

dengan gangguan pendengaran berdasarkan pemeriksaan audiometri nada murni pada bulan 
Juni tahun 2022 hingga Januari tahun 2024 yang didapatkan sebanyak 37 responden. 
Variabel yang digunakan dalam penelitian ini adalah usia, jenis kelamin, lokasi gangguan 

pendengaran, dan derajat gangguan pendengaran.  
Penelitian ini menggunakan data sekunder yang diperoleh dari rekam medik responden 

gangguan pendengaran yang melakukan pemeriksaan audiometri nada murni di Poliklinik 
THT-KL RSUD Dr. H. Chasan Boesoirie pada bulan Juni tahun 2022 hingga Januari tahun 
2024. Setelah data diperoleh, peneliti melakukan pendataan sesuai dengan kebutuhan 

variabel. Pengambilan data menggunakan data sekunder yang diambil pada rekam medik 
pasien gangguan pendengaran yang melakukan pemeriksaan audiometri nada murni di 

Poliklinik THT-KL RSUD Dr. H. Chasan Boesoirie pada bulan Juni tahun 2022 hingga 
Januari tahun 2024. Data diolah menggunakan program statistik komputer yaitu SPSS versi 
22. Analisis data ini menggunakan analisis univariat dan ditampilkan dalam bentuk tabel dan 

diagram dengan menggolongkan variabel penelitian usia, jenis kelamin, lokasi, jenis, dan 
derajat gangguan pendengaran kemudian data tersebut dianalisis menggunakan frekuensi 

variabel. 
 

HASIL 

 

Penelitian ini dilakukan untuk mengetahui gambaran hasil pemeriksaan audiometri nada 

murni pada pasien gangguan pendengaran di Poliklinik THT-KL RSUD Dr. H. Chasan 
Boesoirie. Penelitian ini dilakukan pada bulan Desember 2023 – Januari 2024. Sampel dalam 
penelitian ini menggunakan seluruh data responden yang diambil dari data sekunder yang 

berjumlah 37 responden yang dilakukan pemeriksaan audiometri nada murni sebanyak 74 
buah telinga dengan hasil gangguan pendengaran berdasarkan telinga sebanyak 54 buah 

telinga. Responden yang dipilih sudah memenuhi kriteria inklusi dan kriteria eksklusi. 
Kemudian data dari hasil penelitian disajikan dalam bentuk analisis univariat. 
 

Distribusi Variabel Usia 

Gambaran responden berdasarkan usia yang menjadi sampel dalam penelitian ini dapat 

dilihat pada tabel 1. 
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Tabel 1. Distribusi Variabel Usia 

Usia Total (n) %  

17 – 25 tahun  11 29,7 

26 – 35 tahun 9 24,3 

36 – 45 tahun 7 18,9 

46 – 55 tahun 6 16,2 

56 – 65 tahun 1 2,7 

>65 tahun 3 8,1 

Total 37 100 

 
Berdasarkan tabel 1, dari 37 responden yang mengalami gangguan pendengaran yang 

melakukan pemeriksaan audiometri nada murni ditemukan hasil pemeriksaan terbanyak pada 

usia 17-25 tahun sebanyak 11 orang dengan persentase 29,7 dan paling sedikit pada usia 56-
65 tahun sebanyak 1 responden dengan persentase 2,7%. 

 
Distribusi Variabel Jenis Kelamin 

Gambaran responden berdasarkan usia yang menjadi sampel dalam penelitian ini dapat 

dilihat pada tabel 2. 
 
Tabel 2. Distribusi Variabel Jenis Kelamin 

Jenis Kelamin Total (n) %  

Laki-laki 30 81,1 

Perempuan 7 18,9 

Total 37 100 

 

Berdasarkan tabel 2, dari 37 responden yang mengalami gangguan pendengaran yang 

melakukan pemeriksaan audiometri nada murni ditemukan hasil pemeriksaan terbanyak pada 
jenis kelamin laki-laki sebanyak 30 responden dengan persentase 81,1% dan paling sedikit 

pada perempuan sebanyak 7 responden dengan persentase 18,9%. 
 

Distribusi Variabel Lokasi Gangguan Pendengaran 

Gambaran responden berdasarkan usia yang menjadi sampel dalam penelitian ini dapat 
dilihat pada tabel 3. 

 
Tabel 3. Distribusi Variabel Lokasi Gangguan Pendengaran 

Lokasi Gangguan Pendengaran Total (n) %  

Unilateral 20 54,1 

Bilateral 17 45,9 

Total 37 100 

 

Berdasarkan tabel 3, dari 37 responden yang mengalami gangguan pendengaran yang 
melakukan pemeriksaan audiometri nada murni ditemukan hasil pemeriksaan terbanyak pada 

lokasi unilateral sebanyak 20 responden dengan persentase 54,1% dan paling sedikit pada 
lokasi bilateral sebanyak 17 responden dengan persentase 45,9%. 

 

Distribusi Variabel Jenis Gangguan Pendengaran 

Gambaran responden berdasarkan usia yang menjadi sampel dalam penelitian ini dapat 

dilihat pada tabel 4. 
 
Tabel 4. Distribusi Variabel Jenis Gangguan Pendengaran 

Jenis Gangguan Pendengaran Total (n) %  

Tuli Konduktif 12 32,4 

Tuli Sensorineural 20 54,1 
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Tuli Campur 5 13,5 

Total 37 100 

 
Berdasarkan tabel 4, dari 37 responden yang mengalami gangguan pendengaran yang 

melakukan pemeriksaan audiometri nada murni ditemukan hasil pemeriksaan terbanyak pada 

jenis tuli sensorineural sebanyak 20 orang dengan persentase 54,1% dan paling sedikit jenis 
tuli campur ditemukan sebanyak 5 responden dengan persentase 13,5%. 

 
Distribusi Variabel Derajat Gangguan Pendengaran 

Gambaran responden berdasarkan usia yang menjadi sampel dalam penelitian ini dapat 

dilihat pada tabel 5. 
 

Tabel 5. Distribusi Variabel Derajat Gangguan Pendengaran 
Derajat Gangguan Pendengaran Total (n) %  

Tuli ringan 10 27 

Tuli sedang 14 37,8 

Tuli sedang berat 8 21,6 

Tuli berat 4 10,8 

Tuli sangat berat 1 2,7 

Total 37 100 

 

Berdasarkan tabel 5, dari 37 reponden yang melakukan gangguan pendengaran yang 
melakukan pemeriksaan audiometri nada murni ditemukan hasil pemeriksaan terbanyak pada 
tuli sedang sebanyak 14 responden dengan persentase 37,8% dan paling sedikit pada tuli 

sangat berat yaitu sebanyak 1 responden dengan persentase 2,7%. 
 

PEMBAHASAN 

 

Gambaran Distribusi Variabel Usia 

Berdasarkan tabel 1 dari 37 responden yang mengalami gangguan pendengaran yang 
melakukan pemeriksaan audiometri nada murni ditemukan hasil pemeriksaan terbanyak pada 

usia 17-25 tahun sebanyak 11 responden dengan persentase 29,7%. Penelitian yang 
dilakukan di RSUD Cut Meutia memiliki hasil yang juga sejalan dengan penelitian ini, 
dengan kelompok usia paling banyak pada usia 17-25 tahun (15,9%) (Monganisa Alwy, 

Zachreini and Sawitri, 2023). Penelitian lain yang sejalan juga dilakukan di RSUP Prof. Dr. 
R. D. Kandou Manado, bahwa kelompok usia 18-40 tahun (38%) lebih banyak mengalami 

gangguan pendengaran (Pangemanan, Palandeng and Pelealu, 2018). Secara teori, seiring 
bertambahnya usia menyebabkan tingginya risiko mengalami gangguan pendengaran akibat 
proses degenerasi yang berasal dari perubahan patologi organ auditori (Soepardi et al., 2022). 

Tingginya pajanan faktor risiko pada kelompok usia ini yang masih tergolong dalam usia 
produktif bekerja dapat menyebabkan tingginya insiden gangguan pendengaran (Khanal, 

Acharya and Lageju, 2021). Perlu diperhatikan kembali terkait dengan faktor risiko 
gangguan pendengaran lainnya yang dapat terjadi pada kelompok usia ini seperti, tingkat 
pendidikan, intensitas kebisingan maupun pola dan gaya hidup seperti kurangnya penderita 

dalam memperhatikan higienitas, sanitasi, bahkan pentingnya kesehatan (Pangemanan, 
Palandeng and Pelealu, 2018). 

 
Gambaran Distribusi Variabel Jenis Kelamin 

Berdasarkan tabel 2 dari 37 responden yang mengalami gangguan pendengaran yang 

melakukan pemeriksaan audiometri nada murni ditemukan hasil pemeriksaan terbanyak pada 
jenis kelamin laki-laki sebanyak 30 responden dengan persentase 81,1%. Penelitian dengan 
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hasil 45 yang sama juga dilakukan oleh Sao, Navya, dan Sachdeva (2018) menjelaskan 
bahwa jenis kelamin laki-laki (60,8%) lebih banyak dibandingkan perempuan (39,1%) (Sao, 

Navya and Sachdeva 2018). Menurut World Health Organization, jenis kelamin dilaporkan 
tidak berperan secara signifikan. Namun, secara global laki-laki dikatakan lebih sering 

mengalami masalah gangguan pendengaran daripada perempuan. Penelitian yang dilakukan 
oleh Liu dkk juga melaporkan bahwa pria mengalami gangguan pendengaran lebih sering 
daripada wanita. Laporan lainnya telah mengindikasikan bahwa pria lebih sensitif daripada 

wanita terhadap gangguan pendengaran yang disebabkan oleh kebisingan (Liu et al., 2017). 
 

Gambaran Distribusi Variabel Lokasi Gangguan Pendengaran 

Berdasarkan tabel 3 dari 37 responden yang mengalami gangguan pendengaran yang 
melakukan pemeriksaan audiometri nada murni ditemukan hasil pemeriksaan terbanyak pada 

lokasi unilateral sebanyak 20 dengan persentase 54,1%. Hasil penelitian ini sejalan dengan 
penelitian yang dilakukan di Universitas Katolik Soegijapranata yang menyatakan lebih 

banyak terjadi secara unilateral sebanyak 38 responden (95%) dibandingkan bilateral 
sebanyak 2 responden (5%) (Agustaputra, Kristanti and Sebong, 2023). Penelitian lain yang 
sejalan juga dilakukan di RSUD Dr. Saiful Anwar di Malang yang menyatakan hasil 

unilateral lebih banyak dengan presentase 81,4% (Sudarmanto, 2019). Unilateral hearing loss 
merupakan gangguan pendengaran yang terjadi hanya pada satu sisi telinga. Penyebab 

terjadinya unilateral hearing loss bisa terjadi karena bawaan dari lahir atau kongenital. 
Penyebab kongenital tediri dari infeksi sitomegalovirus, defisiensi saraf kongenital, 
penyebab sindrom, meningitis bakterial, malformasi telinga bagian dalam, atau bersifat 

idiopatik. Kemudian, pada orang dewasa penyebab terjadinya unilateral hearing loss adalah 
schwannoma vestibular yang terjadi sebanyak 34 juta per tahunnya, trauma akibat patah 

tulang temporal, sindrom ramsay hunt yang terjadi karena virus herpes zoster, gangguan 
pendengaran autoimun, penyakit meniere, dan ada juga yang tidak diketahui penyebab 
pastinya atau bersifat idiopatik. Unilateral hearing loss telah terbukti mengurangi lokalisasi 

suara atau proses pendengaran binautal sentral (Vanderauwera, Hellemans and Verhaert, 
2020). 

 
Gambaran Distribusi Variabel Jenis Gangguan Pendengaran 

Berdasarkan tabel 4 dari 37 responden yang mengalami gangguan pendengaran yang 

melakukan pemeriksaan audiometri nada murni ditemukan hasil pemeriksaan terbanyak pada 
jenis tuli sensorineural sebanyak 20 responden dengan persentase 54,1%. Hal ini sejalan 

dengan penelitian yang dilakukan di RSUD Dr. Zainoel Abidin Banda Aceh, hasilnya dari 
175 kasus jenis gangguan pendengaran yang paling banyak adalah tuli sensorineural dengan 
persentase 49,43% (Husni and Thursina, 2012). Penelitian ini juga sejalan dengan penelitian 

yang dilakukan oleh Dewi di Majalaya Kabupaten Bandung Jawa Barat yang menyakatakan 
bahwa jenis gangguan pendengaran paling banyak adalah jenis sensorineural sebanyak 32% 

(Dewi and Agustian, 2012). Secara teori, tuli sensorineural merupakan gangguan 
pendengaran yang terjadi akibat kerusakan pada telinga di bagian dalam atau pada jalur saraf 
dari telinga dalam ke otak. Tuli ini dapat terjadi pada segala usia dengan etiologi yang 

berbeda-beda. Hal ini berkaitan dengan kejadian tuli sensorineural akibat multi etiologi 
seperti autoimun, neoplastik, kondisi vaskular, dan bahan-bahan yang mengandung racun 

(alkohol, obat-obatan terlarang, obat kemoterapi) (Chandrasekhar et al., 2019). 
 
Gambaran Distribusi Variabel Derajat Gangguan Pendengaran 

Berdasarkan tabel 5 dari 37 responden yang mengalami gangguan pendengaran yang 
melakukan pemeriksaan audiometri nada murni ditemukan hasil pemeriksaan terbanyak pada 

tuli sedang sebanyak 14 responden dengan persentase 37,8%. Hal ini sejalan dengan 
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penelitian yang dilakukan oleh Abraham dan Kahinga di Dar es Salaam didapatkan sampel 
yang mengalami tuli sedang berjumlah 250 dengan persentase 48 40,8% (Abraham and 

Kahinga, 2022). Hasil serupa juga didapatkan pada penelitian yang dilakukan oleh Shuaibu 
di Nigeria yang mendapatkan mayoritas pasien dengan gangguan pendengaran ringan-sedang 

sebesar 64,3% (Shuaibu et al., 2018). Keadaan derajat ketulian umumnya dapat berkembang 
progresif akibat usia, suara bising, infeksi, perforasi membran timpani, trauma, obat, dan 
lain-lain (Scherer et al., 2010). Tuli sedang merupakan kelompok derajat pendengaran paling 

banyak ditemukan pada penelitian ini. Hal ini berkaitan dengan kurangnya kepedulian untuk 
pemeriksaan dini gangguan pendengaran ringan karena tidak terlalu signifikan dalam 

mempengaruhi aktivitas sehari-hari pasien sehingga pasien cenderung tidak menghiraukan 
adanya gangguan pendengaran. Kebanyakan pasien dengan gangguan pendengaran berkaitan 
dengan usia tidak mencari pertolongan medis. Pemeriksaan audiometri pada kelompok ini 

begitu pula dengan kelompok orang sehat perlu dilakukan agar mendeteksi gangguan 
pendengaran ringan sehingga dapat menanggulangi penyebab, menangani faktor risiko, dan 

mendapatkan alat bantu dengar yang sesuai (Kanjikar et al., 2015). 
 
KESIMPULAN 

 

Berdasarkan hasil penelitian dan pembahasan tentang gambaran pemeriksaaan 

audiometri nada murni pada pasien gangguan pendengaran di RSUD Dr. H. Chasan 
Boesoirie dapat disimpulkan bahwa kelompok usia tertinggi yang mengalami gangguan 
pendengaran dengan pemeriksaan audiometri nada murni adalah kelompok usia remaja akhir 

17-25 tahun sebanyak 11 responden (29,7%). Jenis kelamin pasien gangguan pendengaran 
dengan pemeriksaan audiometri nada murni paling banyak pada laki-laki sebesar 30 

responden (81,1%). Lokasi pada pasien gangguan pendengaran dengan pemeriksaan 
audiometri nada murni paling banyak ditemukan pada unilateral sebanyak 20 responden 
(54,1%). Jenis gangguan pendengaran dengan pemeriksaan audiometri nada murni 

didapatkan terbanyak yaitu pada tuli sensorineural sebanyak 20 responden (54,1%). Derajat 
gangguan pendengaran terbanyak ditemukan pada kelompok tuli sedang sebanyak 14 

responden (37,8%). 
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