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INTISARI

Danastri Lintang Nur Efendi. NIM 1172042. Pengaruh Perbedaan VVolume
Darah pada Tabung Vacutainer K;EDTA terhadap Hitung Jumlah Leukosit.

Pemeriksaan leukosit dilakukan untuk mengetahui kelainan sel darah putih
yang bertanggung jawab terhadap imunitas tubuh. Pada proses pemeriksaan,
kesalahan terbesar terdapat pada proses pra analitik dan seringnya ditemukan
plebotomis mengalami kesulitan saat proses pengambilan darah, efek yang akan
terjadi bila volume darah yang dimasukkan ke dalam tabung vacutainer kurang
dari batas akan mengakibatkan terjadi hipertonisitas terhadap darah sehingga
dapat menyebabkan kesalahan dalam proses diagnosa. Tujuan penelitian ini untuk
mengetahui pengaruh perbedaan volume darah pada tabung vacutainer KzEDTA
terhadap jumlah leukosit.

Tulisan ini merupakan hasil dari abstraksi dan sintesis terkait dengan
subjek jumlah sel leukosit terhadap variasi volume darah pada tabung vacuteiner
Ko:EDTA vyang diperoleh dari berbagai sumber, salah satunya Vanja Radisic
Biljak. Pencarian informasi tersebut menggunakan kata kunci “Underfilled blood
collection tubes”, “Lower sample volumes collected”, “The effect of high
anticoagulant”, dan “Pengaruh perbedaan volume darah pada vacutainer”.

Hasil penelitian Vanja R, dkk, Fasakin, dkk dan Xu M, dkk, ketiganya
menyimpulkan tidak ada pengaruh yang signifikan pada perbedaan volume darah
pada tabung vacutainer K;zEDTA terhadap pemeriksaan jumlah sel leukosit.

Kata kunci : jumlah sel leukosit, volume darah, K:2EDTA.
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ABSTRACT

Danastri Lintang Nur Efendi. NIM 1172042. The Effects of Difference Blood
Volume in K:EDTA Vacutainer Tubes on The Leukocyte Cell Count.

Leukocyte examination is to determine the abnormalities of white blood
cells which are responsible for the body's immunity. In the process of examination
the biggest errors found in the pre-analytic process that plebotomic difficulties in
the process of taking blood, the effect that underfilled blood on the vacutainer
tube will make hypertonicity of the blood so that can errors the diagnosis process .
The purpose of this study was to determine the effect of difference blood volume
in the KoEDTA vacutainer tube on the leukocytes count.

This research is the result of abstraction and synthesis related to the
subject of leukocyte cell counts against difference blood volume in the K:dEDTA
vacuteiner tubes obtained from various sources . example Vanja Radisic Biljak.
The information uses the keywords "Underfilled blood collection tubes”, "Lower
sample volumes collected”, "The effect of high anticoagulants”, and "Effect of
differences in blood volume on the vacutainer”.

The results of Vanja R, et al, Fasakin, et al, and Xu M, et al, all showed
that was no significant effect on difference blood volume in K;EDTA vacutainer
tubes on the leukocyte cell count.

Keywords: leukocyte cell count, blood volume, K:EDTA.

XVi



BAB |

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang Masalah

Pemeriksaan laboratorium hematologi merupakan pemeriksaan
cairan darah yang berhubungan dengan sel-sel darah dan biokimiawi yang
terkandung di dalamnya (Riswanto, 2013). Pemeriksaan panel hematologi
(hemogram) terdiri dari leukosit, eritrosit, hemoglobin, hematokrit, indeks
eritrosit dan trombosit. Pemeriksaan hitung darah lengkap terdiri dari
hemogram ditambah leukosit diferensial yang terdiri dari neutrofil
(segmented dan bands), basofil, eosinofil, limfosit dan monosit.
(Kemenkes, 2011).

Menurut PerMenKes No 411 / Menkes / Per / 111 / 2010, hasil
pemeriksaan laboratorium harus akurat, tepat dan dapat dipercaya. Salah
satu pemeriksaan darah yang sering dilakukan adalah pemeriksaan jumlah
leukosit. Pemeriksaan leukosit dilakukan untuk mengetahui kelainan sel
darah putih yang bertanggung jawab terhadap imunitas tubuh, evaluasi
infeksi bakteri, virus, dan proses metabolik toksik. Nilai normal untuk
pemeriksaan leukosit yaitu : 4,80-10,8 (10%/ul).

Pada pemeriksaan laboratorium terdapat tiga tahapan yaitu pra
analitik, analitik, dan post analitik. Kesalahan pada proses pra-analitik
dapat memberikan kontribusi sekitar 61% dari total kesalahan

laboratorium sementara proses analitik 25 % dan pasca analitik 14%



(Fitria dkk. 2016). Pada tahap pra analitik dimulai dari identifikasi pasien,
persiapan alat dan bahan, pemilihan alat seperti tabung vacutainer,
pelabelan identitas pada tabung, pengiriman sampel, pencantuman jenis
pemeriksaan, dan proses pengambilan darah yang disesuikan dengan
volume yang tertera pada tabung vacutainer.

Pemilihan tabung vacutainer tidak lepas dengan antikoagulan yang
terkandung didalamnya. Antikoagulan adalah zat yang mencegah
penggumpalan darah dengan cara mengikat kalsium atau dengan
menghambat pembentukan trombin yang diperlukan untuk mengkonversi
fibrinogen menjadi fibrin. Antikoagulan yang banyak digunakan pada
pemeriksaan hematologi adalah EDTA (Ethylene Diamine Tetra Acetic
Acid) (Anbiya, 2006). Antikoagulan EDTA ini yang biasa digunakan di
laboratorium ada 3 macam, dipotassium EDTA (K:EDTA), tripotassium
EDTA (K3EDTA) dan dinatrium EDTA (Na;EDTA). Dinatrium EDTA
dan dipotasium EDTA biasanya tersedia dalam bentuk kering sedangkan
tripotassium EDTA tersedia dalam bentuk cair (Riswanto,2013).

Perbandingan volume darah untuk penggunaan EDTA kering
adalah sekitar 1-1,5 mg untuk 1 ml darah, sedangkan perbandingan
volume untuk EDTA cair adalah 1 tetes (50ul) EDTA 10% untuk 1 ml
darah (Riswanto,2013).

Ko.EDTA adalah yang paling baik dan dianjurkan oleh ICSH
(International Council for Standardization in Hematology) dan CLSI

(Clinical and Laboratory Standards Institute ). Tabung EDTA tersedia



dalam bentuk tabung hampa udara (vacutainer tube) dengan tutup
lavender (purple) (Pratama, 2017). KoEDTA tidak menyebabkan
peningkatan volume sel seperti KsEDTA (1,6% kenaikan setelah 4 jam),
KsEDTA adalah cairan aditif, karena itu akan mengakibatkan dilusi
spesimen atau penurunan jumlah sampel (Sodikin. 2015).

Efek yang akan terjadi bila volume darah yang dimasukkan ke
dalam tabung vacutainer kurang dari jumlah antikoagulan yang terdapat
didalam tabung vacutainer tersebut akan mengakibatkan terjadi
hipertonisitas terhadap darah. (Novel dkk, 2016). Hipertonisitas yang
tinggi akan menyebabkan cairan yang terdapat dalam sel akan keluar
untuk mempertahankan tekanan osmotik. Akibat cairan yang keluar
menyebabkan sel darah mengalami pengerutan (krenasi) dan terjadi
hemodilusi yang mengakibatkan konsentrasi cairan plasma lebih tinggi
dibandingkan konsentrasi sel darah sehingga kadar leukosit mengalami
penurunan (Victoria, 2016).

Apabila volume darah berlebih dibandingkan dengan jumlah
antikoagulan dalam tabung dapat menyebabkan darah mengalami
koagulasi (membeku) karena darah tidak seluruhnya dihambat dari faktor
pembekuan (Patel, 2009; Becton Dickinson, 2011; Riswanto, 2013).

Beberapa laboratorium klinik, masih banyak ditemukan plebotomis
yang mengalami kesulitan dalam memperoleh volume darah yang
dibutuhkan untuk pemeriksaan darah lengkap khususnya pengambilan

darah pada bayi. Selain itu banyak laboratorium klinik yang memiliki



kendala tidak adanya microtube untuk pengambilan darah pada bayi, dan
tetap menggunakan vacutainer untuk dewasa sehingga volume darah
kurang dari jumlah yang telah ditentukan. Hal inilah yang dapat
menyebabkan kesalahan hasil sehingga dapat mempengaruhi dalam proses
penegakan diagnosa.

Berdasarkan latar belakang tersebut, penulis tertarik melakukan
penelitian mengenai hubungan perbedaan volume darah dalam tabung

K2EDTA tehadap jumlah leukosit.

B. Pembatasan Masalah
Penelitian ini membatasi pada perbedaan volume darah pada
tabung vacuteiner K;EDTA terhadap jumlah sel leukosit dengan metode

otomatis.

C. Rumusan Masalah
Apakah ada pengaruh variasi volume darah pada tabung vacuteiner

KoEDTA terhadap jumlah leukosit?

D. Tujuan Penelitian
1. Tujuan Umum
Untuk mengetahui pengaruh variasi volume darah pada tabung

vacuteiner Ko2EDTA terhadap jumlah leukosit



2. Tujuan Khusus
a. Mengukur jumlah leukosit pada tabung vacuteiner KoEDTA
dengan berbagai volume.
b. Menganalisis perbedaan jumlah leukosit pada tabung vacuteiner

KoEDTA dengan volume darah.

E. Manfaat Penelitian
1. Manfaat Teoritis
Memberikan informasi dan referensi bagi perkembangan ilmu
kesehatan khususnya yang berhubungan mengenai pemeriksaan hitung
jumlah leukosit.
2. Manfaat Praktis
a. Bagi Penulis
Untuk menambah ketrampilan dalam penelitian dan
penulisan karya ilmiah maupun di dunia kerja khususnya dalam
bidang hematologi.
b. Bagi Akademik
Menambah sumber bacaan dan referensi untuk penyusunan
Karya Tulis lImiah selanjutnya khususnya di bidang hematologi.
c. Bagi Praktisi Kesehatan
Menambah referensi dan informasi untuk dapat

memperbaiki pelayanan di laboratorium.



BAB Il1

METODE PENELITIAN

A. Diagram Alur Penelitian

Banyaknya plebotomis yang
mengalami kesulitan dalam proses
pengumpulan sampel darah dengan
volume darah yang sesuai dengan

batas vacutainer K;zEDTA.

A

Studi Literatur tentang pengaruh
variasi volume darah pada tabung
vacutainer K:EDTA terhadap
jumlah leukosit.

A

Pengumpulan data dilakukan dengan
mengumpulkan beberapa data dari
penelitian yang pernah dilaksanakan.

A

Analisis data secara statistik
deskriptif

A

Pembahasan

l

Simpulan dan Saran

Gambar 3.1 Diagram alur penelitian
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B. Pengumpulan Data
Penelitian ini menggunakan pengumpulan data sekunder yang
diambil dari jurnal penelitian. Jurnal yang diambil berkaitan dengan hal
yang diperlukan dalam penelitian ini, mengenai pengaruh perbedaan
volume darah pada tabung vacutainer K;EDTA terhadap jumlah leukosit.
Data penelitian didapatkan dari jurnal, metode pencarian jurnal
menggunakan pencarian di scholar google dengan keyword “Underfilled
blood collection tubes”, “Lower sample volumes collected ”, “The effect of
high anticoagulant”, dan “Pengaruh perbedaan volume darah pada
vacutainer”.
Data yang dipakai dalam penelitian ini sebagai berikut :
1. Vanja Radisic Biljak, Sandra Bozicevic, Maja Krhac and
Marijana Vucic Lovrencic. 2016. Impact of Under-Filled
Blood Collection Tubes Containing K2EDTA and K3EDTA
as Anticoagulants on Automated Complete Blood Count
(CBC) Testing. Clin Chem Lab Med
2. K. A. Fasakin, Omisakin C. T., Esan A. J., dan Ajayi O.D.
2014. Lower Sample Volumes Collected Into Spray-Dried
K2EDTA Vacuitaner Bottles Are Suitable For Automated
Complete Blood Count Analysis Including Differential
Leukocyte Count. Journal of Dental and Medical Sciences 13(

1): 48-53.
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3. Xu M., Robbe V, Jack M, dan Rutledge. 2010. Under-Filled
Blood Collection Tubes Containing K2EDTA as
Anticoagulant are Acceptable for Automated Completeblood
Counts, White Blood Cell Differential, and Reticulocyte
Count. International Journal of Laboratory Hematology

Blackwell Publishing Ltd, Int. Jnl. Lab. Hem, : 491-497.

C. Analisa

Dalam penelitian ini, setelah data terkumpul maka dapat dianalisis
untuk mendapatkan konklusi yaitu sebuah kesimpulan, teknik analisis data
menggunakan analisis data deskriptif yaitu statistik yang digunakan untuk
menganalisis data dengan cara mendeskripsikan atau menggambarkan data
yang telah terkumpul sebagaimana adanya tanpa bermaksud membuat
kesimpulan yang berlaku untuk umum atau generalisasi (Sugiono, 2017).

Data yang diambil dari sumber yang telah terkumpul antara lain
adalah jumlah sampel yang digunakan, volume sampel, hasil pemeriksaan

jumlah sel leukosit dan kesimpulan.
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D. Jadwal Pelaksanaan Penelitian

Tabel 3.1 Jadwal Pelaksanaan Penelitian

Bulan

No Kegiatan Februari Maret April ~ Mei  Juni Juli Agustus

2020 2020 2020 2020 2020 2020 2020

1. Pengajuan Judul
2. Penyusunan

Proposal

w

Ujian Proposal

4. Pelaksanaan
Penelitian
5, Penyusunan .

Laporan

S

Ujian KTI

7. Seminar Hasil -




BAB V

SIMPULAN DAN SARAN

A. Simpulan

Tidak ada pengaruh signifikan jumlah sel leukosit terhadap variasi
pengisian volume darah pada tabung vacutainer K:EDTA. Simpulan tersebut
berdasarkan data dari jurnal penelitian yang menggunakan tabung vacutainer

KoEDTA dengan berbagai variasi volume darah dibandingkan volume standar.

B. Saran

1. Tenaga Laboratorium

Memperbarui  informasi  mengenai syarat dan  prosedur

pemeriksaan, mengikuti perkembangan ilmu kesehatan.

2. Bagi Peneliti Selanjutnya

a. Melakukan penelitian mengenai perbedaan volume darah dalam
tabung vacutainer selain K:EDTA terhadap hitung jumlah sel

leukosit.
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b. Melakukan penelitian mengenai perbedaan volume darah dalam
tabung vacutainer selain K.EDTA terhadap parameter yang lain.

c. Melakukan penelitian mengenai perbedaan volume darah dalam
tabung vacutainer K;EDTA terhadap parameter yang lain.

3. Bagi Akademik

a. Menambah referensi buku dan jurnal penelitian di perpustakaan
guna mempermudah mahasiwa dalam melakukan Karya Tulis
IImiah.

b. Memberikan akses internet yang lebih cepat dan menambah sarana
komputer agar menambah keefektifan dalam penyusunan Karya

Tulis lHmiah.
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