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BAB I
PENDAHULUAN

1.1. Latar Belakang

Laboratorium klinis adalah laboratorium yang melakukan pengujian spesimen klinis 

dibidang hematologi, kimia klinik, mikrobiologi, parasitologi, dan imunonologi (Anggraeni, 

2020). Laboratorium berperan penting dalam pelayanan kesehatan, yaitu untuk skrining, 

diagnosis, pemantauan penyakit, dan pemantauan pengobatan (Safitri & Fatriyawan, 2022).

Pemeriksaan hematologi rutin merupakan pemeriksaan darah yang berhubungan dengan 

sel darah dan mencakup seluruh komponen yang ada di darah, meliputi hemoglobin, eritrosit, 

leukosit, trombosit, hematokrit, dan indeks eritrosit (Anggraeni, 2020). Pemeriksaan 

hemoglobin, hematokrit, dan mean corpuscular volume (MCV) merupakan parameter untuk 

menentukan jenis dan tingkat keparahan anemia dengan menggunakan sampel darah lengkap 

(Destanto, 2020).

Ada tiga tahapan dalam pemeriksaan laboratorium yaitu tahap pra analitik, analitik, dan 

pasca analitik (Retno Sutaji, 2020). Tahap pra analitik merupakan fase penting dalam 

pemeriksaan laboratorium yang memiliki risiko kesalahan tertinggi (mencapai 61 %), jika 

dibandingkan dengan tahap analitik (25%), dan tahap pasca analitik (14%). Proses pengambilan 

dan penanganan sampel adalah tahapan pengendalian mutu pra analitik yang merupakan langkah 

awal untuk menjamin ketelitian dan kepercayaan terhadap hasil pemeriksaan laboratorium. 

Tahap pengumpulan sampel berpotensi besar dalam menimbulkan kesalahan pada tahap pra 

analitik, misalnya jumlah sampel yang kurang,  rasio volume sampel dan antikoagulan yang 

tidak sesuai, sampel hemolisis, waktu pengambilan sampel tidak tepat (Destanto, 2020).
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Penampungan sampel untuk pemeriksaan darah rutin biasanya menggunakan antikoagulan 

yang berfungsi untuk mencegah terjadinya pembekuan sampel darah yang akan diperiksa. 

Antikoagulan yang dianjurkan  untuk pemeriksaan hematologi adalah Ethylene Diamine 

Tetraacetic Acid (EDTA) karena tidak memengaruhi morfologi dari komponen darah (Retno 

Sutaji, 2020). K2EDTA adalah antikoagulan yang umum digunakan dan disarankan oleh ICSH 

(International Council For Standardization in Hematology) dan CLSI (Clinical and Laboratory 

Standarts Institute). Tabung EDTA tersedia dalam bentuk tabung hampa udara (vacutainer tube) 

dengan tutup berwarna ungu atau merah muda seperti yang diproduksi oleh Becton Dickinson 

(Sari, 2023).

Flebotomis sering kali mengalami kesulitan dalam proses pengambilan sampel darah 

dengan volume yang cukup yang dibutuhkan untuk pemeriksaan. Rasio volume sampel dan 

antikoagulan yang tidak sesuai dapat menyebabkan hasil pemeriksaan tidak valid, karena 

didalam tabung berisi takaran antikoagulan yang telah disesuaikan dengan volume darah yang 

hendak diambil (Anggraeni, 2020). Perbandingan volume darah dan antikoagulan yang 

digunakan harus sesuai untuk menghindari kesalahan hasil pemeriksaan. Jika volume darah lebih 

banyak dari seharusnya darah akan membeku karena adanya fibrin yang menyebabkan terjadinya 

agregasi trombosit sehingga hasil hitung trombosit menjadi rendah palsu, sebaliknya, jika 

volume darah yang diperoleh lebih sedikit (sehingga jumlah antikoagulan lebih banyak), hal ini 

dapat menyebabkan sel eritrosit mengkerut dan mengakibatkan rendahnya nilai hematokrit, nilai 

MCV menurun, MCHC meningkat, sedangkan trombosit membesar dan mengalami desintegrasi 

(Rahmi, 2022).

Menurut penelitian Zuraida  AP pada tahun 2020 mengenai gambaran pemeriksaan volume 

darah 1 mL dan 3 mL dengan konsentrasi antikoagulan terhadap kadar hemoglobin menunjukan 
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adanya perbedaan kadar hemoglobin (Hb) yang diperiksa dari nilai darah EDTA 1 mL dengan 3 

mL yang disebabkan oleh prosedur homogenisasi yang tidak sempurna sehingga menyebabkan 

hasil yang tidak valid karena rasio volume darah dan antikogulan tidak sesuai.

Berdasarkan latar belakang diatas, peneliti tertarik untuk melakukan penelitian tentang 

membandinngkan kadar hemoglobin, hematokrit dan Mean Corpuscular Volume (MCV) metode 

otomatis bersadarkan volume darah pada tabung vacutaier K2EDTA 2 mL.

1.2.     Rumusan Masalah 

           Bagaimana perbandingan kadar hemoglobin, hematokrit dan MCV metode otomatis 

berdasarkan volume darah pada tabung vacutainer K2EDTA 2 mL yang diisi 1 mL dan 2 ml 

darah ?

1.3   Tujuan Penelitian  

1.3.1 Tujuan Umum

        Untuk membandingan hasil pemeriksaaan kadar hemoglobin, hematokrit dan MCV  pada 

tabung vacutainer K2EDTA 2 mL dengan variasi volume darah 1 mL dan 2 mL metode otomatis.

1.3.2 Tujuan Khusus

1. Untuk mengetahui hasil pemeriksaan kadar hemoglobin pada tabung vacutainer 

K2EDTA 2 mL dengan variasi volume darah 1 mL dan 2 mL.
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2. Untuk mengetahui hasil pemeriksaan hematokrit pada tabung vacutainer K2EDTA 2 

mL dengan variasi volume darah 1 mL dan 2 mL.

3. Untuk mengetahui hasil pemeriksaan MCV pada tabung vacutainer K2EDTA 2 mL 

dengan variasi volume darah 1 mL dan 2 mL.

1.4   Manfaat Penelitian 

1.4.1.  Bagi peneliti        

  Dapat menambah wawasan ilmu pengetahuan dan bisa berkontribusi pada literatur 

ilmiah khususnya dalam bidang hematologi.

1.4.2. Bagi institusi 

         Menambah sumber bacaan dan  referensi untuk penyusunan skripsi selanjutnya khususnya 

bidang hematologi.

1.4.3 Bagi praktisi kesehatan

        Menambah referensi dan informasi untuk dapat memperpaiki pelayanan di laboratorium.
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BAB V

PEMBAHASAN

5.1 Pembahasan

Peimeiriksaan heimatologi ruitin meiruipakan peimeiriksaan darah yang beirhuibuingan deingan 

seil darah dan meincakuip seiluiruih komponein yang ada di darah, meilipuiti heimoglobin, eiritrosit, 

leiuikosit, trombosit, heimatokrit, dan indeiks eiritrosit (Anggraeini, 2020). Peimeiriksaan 

heimoglobin, heimatokrit, dan meian corpuiscuilar voluimei (MCV) meiruipakan parameiteir uintuik 

meineintuikan jeinis dan tingkat keiparahan aneimia deingan meingguinakan sampeil darah leingkap 

(Deistanto, 2020).

Uintuik peimeiriksaan darah ruitin biasanya meingguinakan antikoaguilan yang beirfuingsi 

uintuik meinceigah teirjadinya peimbeikuian sampeil darah yang akan dipeiriksa. Antikoaguilan yang 

dianjuirkan  uintuik peimeiriksaan heimatologi adalah Eithyleinei Diaminei Teitraaceitic Acid (EiDTA) 

kareina tidak meimeingaruihi morfologi dari komponein darah (Reitno Suitaji, 2020). K2EiDTA 

adalah antikoaguilan yang uimuim diguinakan dan disarankan oleih ICSH (Inteirnational Couincil 

For Standardization in Heimatology) dan CLSI (Clinical and Laboratory Standarts Instituitei). 

Tabuing EiDTA teirseidia dalam beintuik tabuing hampa uidara (vacuitaineir tuibei) deingan tuituip 

beirwarna uingui ataui meirah muida seipeirti yang diproduiksi oleih Beicton Dickinson (Sari, 2023).

Pada peineilitian ini dilakuikan meimbandingkan hasil peimeireiiksaan kadar heimoglobin, 

heimatokrit dan MCV pada sampeil darah yang ditampuing meingguinakan tabuing vacuitaineir 

K2EiDTA 2mL deingan variasi voluimei sampeil darah 1mL dan 2mL. Suibjeik peineilitian pasiein 

rawat jalan yang meilakuikan peimeiriksaan Heimatologi darah ruitin di Laboratoriuim RSUiP Dr.M. 

Djamil Padang, sebanyak 50 sampel didapatkan rata-rata data kadar heimoglobin, heimatokrit, dan 
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MCV yang disajikan uintuik duia kondisi ataui peinguikuiran yang beirbeida, data teirseibuit lalui 

dianalisis meingguinakan progran SPSS.

Uiji normalitas data meiruipakan langkah awal yang kruisial seibeiluim analisis statistik leibih 

lanjuit. Uintuik tuijuian ini, dipilih Uiji Kolmogorov-Smirnov kareina juimlah sampeil yang diteiliti 

adalah 50, yang seisuiai uintuik peingguinaan uiji ini dibandingkan deingan Uiji Shapiro-Wilk, 

meiskipuin dapat diguinakan uintuik sampeil beisar, seiringkali diguinakan uintuik sampeil di bawah 50. 

Hasil dari Uiji Kolmogorov-Smirnov meinuinjuikkan bahwa seimuia variabeil yang diuiji yaitui 

Heimoglobin 1 ml, Heimoglobin 2 ml, Heimatokrit 1 ml, Heimatokrit 2 ml, MCV 1 ml, dan MCV 2 

ml meimiliki nilai signifikansi (p-valuiei) yang seicara konsistein leibih beisar dari 0.05, 

meingindikasikan bahwa data beirdistribuisi normal. Oleih kareina itui, dapat disimpuilkan bahwa 

data uintuik seimuia variabeil teirseibuit teirdistribuisi seicara normal, dan dilanjuitkan deingan  uiji 

parameirtik uiji Paireid Sampleis T-Teist.

Uiji Paireid Sampleis T-Teist dilakuikan uintuik meingeivaluiasi apakah teirdapat peirbeidaan rata-

rata yang signifikan seicara statistik pada kadar Heimoglobin, Heimatokrit, dan MCV saat voluimei 

sampeil darah diuibah dari 2 mL meinjadi 1 mL. Pada uiji ini, Hipoteisis Nol (H0) meinyatakan 

bahwa tidak ada peirbeidaan rata-rata yang signifikan antara keiduia kondisi voluimei sampeil 

teirseibuit di popuilasi seidangkan Hipoteisis Alteirnatif (Ha) meinyatakan adanya peirbeidaan rata-rata 

yang signifikan. Dari analisis, dipeiroleih rata-rata 0.0900, Heimatokrit seibeisar -0.620, dan MCV 

seibeisar -3.060, deingan tanda neigatif meingindikasikan bahwa nilai rata-rata pada voluimei 2 mL 

ceindeiruing seidikit leibih tinggi dibandingkan pada 1 mL uintuik keitiga parameiteir. Leibih lanjuit, 

nilai signifikansi (Sig. 2-taileid ataui p-valuiei) uintuik seimuia peirbandingan ini meinuinjuikkan .000 

(yaitui, p < 0.05). Kareina nilai p-valuiei yang sangat keicil ini beirada di bawah taraf signifikansi 

0.05, maka Hipoteisis Nol (H0) ditolak uintuik keitiga parameiteir teirseibuit. Ini beirarti seicara 
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statistik, ada peirbandingan yang signifikan pada voluimei sampeil, meineigaskan bahwa peiruibahan 

voluimei darah dari 2 mL kei 1 mL meimang beirpeingaruih seicara signifikan teirhadap nilai rata-rata 

Heimoglobin, Heimatokrit, dan MCV yang diuikuir

Pada peimeiriksaan laboratoriuim terdapat tiga tahapan yaitui tahap pra analitik, analitik, dan 

pasca analitik (Reitno Suitaji, 2020). Tahap pra analitik meiruipakan fasei peinting dalam 

peimeiriksaan laboratoriuim yang meimiliki risiko keisalahan teirtinggi (meincapai 61 %), jika 

dibandingkan deingan tahap analitik (25%), dan tahap pasca analitik (14%). Proseis peingambilan 

dan peinanganan sampeil adalah tahapan peingeindalian muitui pra analitik yang meiruipakan langkah 

awal uintuik meinjamin keiteilitian dan keipeircayaan teirhadap hasil peimeiriksaan laboratoriuim. 

Tahap peinguimpuilan sampeil beirpoteinsi beisar dalam meinimbuilkan keisalahan pada tahap pra 

analitik, misalnya juimlah sampeil yang kuirang,  rasio voluimei sampeil dan antikoaguilan yang 

tidak seisuiai, sampeil heimolisis, waktui peingambilan sampeil tidak teipat (Deistanto, 2020).

Peirbandingan voluimei darah dan antikoaguilan yang diguinakan haruis seisuiai uintuik 

meinghindari keisalahan hasil peimeiriksaan. Jika voluimei darah leibih banyak dari seiharuisnya darah 

akan meimbeikui kareina adanya fibrin yang meinyeibabkan teirjadinya agreigasi trombosit seihingga 

hasil hituing trombosit meinjadi reindah palsui. Seibaliknya, jika voluimei darah yang dipeiroleih leibih 

seidikit (seihingga juimlah antikoaguilan leibih banyak), dapat meinyeibabkan peiruibahan osmolaritas 

yang beirpoteinsi meinimbuilkan peiruibahan seil darah, akan teirjadi kondisi hiprtonisitas teirhadap 

darah, seihingga cairan  seil keiluiar uintuik meimpeirtahankan teikanan osmotik yang dapat 

meimeingaruihi uikuiran dan beintuik eiritosit (meingkeiruit) dan meingakibatkan reindahnya nilai 

heimatokrit, nilai MCV meinuiruin, MCHC meiningkat, seidangkan trombosit meimbeisar dan 

meingalami deisinteigrasi (Rahmi, 2022).
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Peineilitian ini beirteintangan deingan Suitaji pada tahuin 2020 pada peineilitian stuidi liteiratuir 

meingguinakan meitodei analisis deiskriptif yang beirsuimbeir dari juirnal peineilitian meinguiguinkapan 

tidak teirdapat peirbeidaan signifikan antar peingaruih peirbeidaan voluimei darah pada vacuitaineir 

K2EiDTA teirhadap nilai heimatokrit meitoda otomatis.

Namuin meinuiruit peineilitian Zuiraida AP pada tahuin 2020 meingeinai gambaran peimeiriksaan 

voluimei darah 1 mL dan 3 mL deingan konseintrasi antikoaguilan teirhadap kadar heimoglobin 

meinuinjuikan adanya peirbeidaan kadar heimoglobin (Hb) yang dipeiriksa dari nilai darah EiDTA 1 

mL deingan 3 mL yang diseibabkan oleih proseiduir homogeinisasi yang tidak seimpuirna seihingga 

meinyeibabkan hasil yang tidak valid kareina rasio voluimei darah dan antikoguilan tidak seisuiai. Jika 

peimbeirian antikoaguilan EiDTA dan voluimei darah seisuiai maka akan meimbeirikan hasil yang 

valid. Oleih seibab itui disarankan peimakaian antikoaguilan EiDTA deingan voluimei darah seisuiai 

deingan takaran.


