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Abstrak

Pemeriksaan LED menggunakan antikoagulan EDTA yang sudah
dikemas dalam tabung vacuntainer (K3EDTA) dilakukan pengenceran
dengan NaCl fisiologis 1:4. Volume darah untuk pemeriksaan LED
menggunakan tabung vacuntalner harus sampal tanda batas, namun

/ ai !r,( H terhadap nilai LED. Prinsip pemeriksaan
ﬂr@% ivoltme darah yang berbeda. Tujuan penelltlan
\, untuk mengetahui -

Q" T'A terhadap ni metode westergren. Jenis penelitian

cl analitik C
a’c aWZ) ' 2 mahasiswa semester VIII DIV Analis

menunjukan rata-rata nilai LED
A\ dengan volume 3 mL sebesar 11
ED dengan volume 1 mL sebesar

i -"ﬂg 12 |
rr?pe : “Inl menunjukan hasil rata-rata volume darah 1 mL
ada ‘tab vacuntainer KED lebih tinggi dibandingkan volume

darah 3 mL, tetapi-keduanya mesih berada dalam batas nilai normal.
Uji statistik Paired Samp /

Test menunjukan nilai sig.(2-tailed)
Pt i e

schingga dapat disimpulkan bahwa ada
eriksaan LED menggunakan volume darah 3
dengan vol mI dalam tabung vacuntainer K3EDTA.
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Pendahuluan

Proses Laju Endap Darah dapat
dibagi dalam 3 tingkatan yaitu: pertama
ialah tingkatan penggumpalan yang
menggambarkan periode eritrosit
membentuk gulungan (rouleaux) dan
sedikit sedimentasi. Kedua ialah
tingkatan pengendapan cepat, Vaitu
eritrosit mengendap secara tetap dan
lebih cepat. Ketiga ialah tingkatan
pemadatan, pengendapan gumpalan
eritrosit mulai melambat karena terjadi
pemadatan eritrosit yang mengendap.
Nilai rujukan LED untuk laki-laki 0 — 10
mm/jam dan perempuan 0 — 15 mm/j
Pemeriksaan LED manual _a
Westergren mempunyai
kelebihan, antara lain mer
tabung  yang
memungkinkan unt

sehlngga

lurus  akan
pemeriksaan (Ibra

Antikoagulan
dipakai adalah K3k
dikemas dalam tabuhg

an.gﬁ-telah

antikoagulan di dindi
dengan teknologi Spray'D
sehingga memastikan
komposisi K3EDTA dengan-darah un
pemeriksaan hematologi, karena
mempunyai stabilitas yang lebih baik
dari EDTA lain misalnya K2EDTA dan
Na2EDTA (Riswanto, 2013).
Berdasarkan kasus yang ditemukan
pada saat praktik di Rumah sakit
terdapat pemeriksaan Laju Endap Darah
yang tidak sesuai dengan standar
pemeriksaan, dimana volume darah pada
tabung vacuntainer K3EDTA kurang
dari 1 ml sedangkan standar
pemeriksaan LED menggunakan tabung
vacuntainer K3EDTA volume harus
mencapai tanda batas. Hal ini
disebabkan karena kenyataan yang
terdapat di Rumah Sakit terlalu
banyaknya pasien yang melakukan

: skala
esar..} "Kek ringf q\h _,r alr/padéi*

,Bmgencéjr_l
. terjadinyags m

7350 /
acutair ﬁr l \\ Jumllztr)ll t.%iep
\T dz;rllsm tabung

keSlEMARP\

berbagai macam pemeriksaan, kemudian
terdapat pasien yang sulit untuk diambil
darahnya sehingga pemeriksaan LED
tetap dilakukan dengan volume yang
tidak sesuai dengan standar.

Prosedur  penggunaan  tabung
K3EDTA untuk pemeriksaan
hematologi volume darah yang diambil
harus sampai tanda batas, sedangkan
kasus yang terdapat di Rumah Sakit
volume darah yang diambil tidak sampai
tanda batas (< 1 mL) sehingga dapat
mempengaruhi pemeriksaan hematologi
salah satunya terjadi peningkatkan nilai
LED karena antikoagulan berlebih.

sedangkan untuk EDTA cair
) vaitu 10 ul/l ml darah (
Rydan Silman E, 1992).

3 antikoagulan EDTA
ang kurang dari standar
dapat  menyebabkan
rotrombin di dalam
g dapat menyumbat alat,
puleux dan pengendapan
sehingga mengakibatkan
psit menurun dan endapan
sel daraenlngkat sebaliknya bila

embentukan

pemberia antikoagulan berlebih

:Enyeb an sel darah  merah

put, kemudian  disintegrasi,
membentuk fragmen dengan ukuran
yang sama dengan trombosit sehingga
dapat menyebabkan peningkatan pada
sedimentasi darah.

Hasil pemeriksaan LED memakai
cara westergren dan cara wintrobe tidak
seberapa selisihnya jika laju endap darah
itu dalam batas-batas normal, akan tetapi
nilai itu berselisih jauh pada keadaan
mencepatnya laju endap darah. Dengan
cara westergren didapat nilai yang lebih
tinggi hal itu disebabkan pipet
westergren yang hampir dua Kali
panjang  pipet  wintrobe,  untuk
pembacaan skala hasil juga lebih mudah
dan praktis (Gandasoebrata, 2004). Oleh
sebab itu, dalam penelitian ini
menggunakan metode westergren.
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Bahan dan Metode

Jenis penelitian ini merupakan
penelitian  analitik. ~Desain  dalam
penelitian ini adalah dengan pendekatan
cross sectional. Penelitian dilakukan di
Laboratorium Hematologi Universitas
Muhammadiyah ~ Semarang.  Waktu
penelitian dilaksanakan pada bulan Mei
2018 sampai dengan bulan Juni 2018.

Populasi penelitian adalah semua
mahasiswa prodi DIV Analis Kesehatan
Universitas Muhammadiyah Semarang
angkatan 2014.

Sampel penelitian adalah sebanyak
32 sampel dari mahasiswa semester_6

kriteria inklusi.
Kriteria inklusi :
perempuan, de
mengikuti prosed
Kriteria ekslusi

penelitian adalah
EDTA, supit 3
tourniquet, tabung
tabung westergren, Botol penampuang
reagen, bulb (penghisaf
reagen dalam penelitian ﬁ
fisiologis. Bahan pem i
dipergunakan adalah darah'vena
Siapkan alat dan bahan, perlakuan
pertama dibuat pengenceran darah vena
1 mL dalam tabung vacuntainer EDTA
ditambah  NaCl fisiologis dengan
perbandingan 4:1 lalu dihomogenkan.
Perlakuan kedua dibuat pengenceran
darah vena 1,6 mL dalam volume tabung
vacuntainer EDTA sampai tanda batas
ditambah  NaCl fisiologis dengan
perbandingan 4:1 lalu
dihomogenkan,dihisap darah vena yang
sudah diencerkan menggunakan tabung
westergren sampai tanda batas 0, ditutup
lubang atas tabung dengan jari,
kemudian diletakan pada rak tabung
westergren dengan posisi tegak atau
vertical, dibaca kecepatan endapan sel

adal NaCl

’\JK}.‘Ester ren, ‘akl 1

_l—-__‘_\_

)'EMRA

darah merah setelah 1 jam dengan
satuan mm/jam.

Data yang telah terkumpul dianalisis
menggunakan  software = computer
program SPSS. Analisis yang digunakan
dalam  penelitian adalah  analisis
univariat atau analisis deskriptif yaitu
mendeskripsikan karakteristik variabel
volume darah dalam tabung vacuntainer
EDTA dan nilai LED. Metode yang
digunakan uji statistic Paired — Sampel
T Test dengan uji normalitas shapiro
wilk jika data berdistribusi normal,
sedangkan jika data tidak normal
menggunakan uji non parametric yaitu
uji wilcoxon.

ode (mm/jam)  Standar
Mln Max Deviasi

27 5,935
2 23 5,719

an tabel 4.1 dapat diketahui
u e 1 mL pada tabung
iner KEDTA memiliki nilai rata-
gi dibandingkan dengan nilai
volume 3 mL pada tabung
|ner K3EDTA. Data dilanjutkan
dengan uji statistik menggunakan
Sampel Paired T Test.

Berdasarkan  tabel  Test  Of
Normality, pada uji Shapiro-Wilk
diperoleh nilai signifikasi untuk LED-
3ml sebesar 0.470 dan nilai signifikasi
untuk LED-1ml sebesar 0.378, oleh
karena nilai signifikasi LED-3ml dan
LED-1ml lebih besar dari 0.05, maka
dapat dikatakan bahwa data tersebut
berdistribusi normal. LED-3ml
merupakan volume darah pada tabung
vacuntainer K3EDTA sebanyak 3 mL,
dan LED-1ml merupakan volume darah
pada tabung vacuntainer K3EDTA
sebanyak 1 mL. Data yang disajikan
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dapat memenuhi syarat untuk dilakukan
uji Paired Sampel T test.

Uji Paired Sampel T test
menunjukan bahwa mean dari LED-3ml
sebesar 11.44 dan LED-1ml sebesar
16.50, menunjukan bahwa hasil tersebut
masih dalam batas normal nilai LED.
Nilai signifikasi yang diperoleh dari uji
Paired Sampel T Test sebesar 0.000 atau
< 0,05. Dengan demikian Ho ditolak dan
Ha diterima sehingga dapat disimpulkan
bahwa adanya pengaruh pada volume
darah tabung vacuntainer K3EDTA 3
mL dan 1 mL terhadap nilai LED.

Diskusi

Berdasarkan penelitian diketalut ba
ada perbedaan hasil dari a ?n i
volume darah pada tabu cuntamer
K3EDTA. Volumegda pada

tabung vac mg§-" K3E 1;
mempunyai hasil
dibanding  volu
Tingginya hasil
darah 1 mL
perbandingan anti
pada tabung vacunt
sesuai dengan standar, aan
standar antikoagulan EDTA ter
darah adalah 0.1/1 mL%e
darah 1 mL darah %pad
vacuntainer K3EDTA ‘“
penggunaan  antikoagulan berleblh
sehingga menyebabkan sel darah merah
mengkerut dan terjadinya regenerasi sel,
hal ini  menyebabkan  kecepatan
pengendapan eritrosit akan lebih cepat
dan mengakibatkan nilai LED semakin
meningkat.

Metode pemeriksaan Laju Endap
Darah yang digunakan pada penelitian
ini yaitu metode westergren. Metode
westergren merupakan metode yang
disarankan oleh International
Communitte for Standarization in
Hematology (ICSH). Pemeriksaan LED
manual metode Westergren mempunyai
beberapa kelebihan, antara lain memiliki
skala tabung yang panjang sehingga

danrﬂdara

. %ngenc
3 TA ti k

memungkinkan untuk menghitung skala
pembacaan yang besar. Ukuran diameter
yang besar pada tabung westergren juga
mengakibatkan pengendapan eritrosit
lebih cepat dibanding metode lainnya.
Semakin tinggi kolom darah, semakin
cepat fase pengendapan pertama akibat
tertundanya pengisian sel-sel darah pada
dasar tabung (Anonim, 2012).
Antikoagulan  yang  digunakan
dalam pemeriksaan ini yaitu larutan
EDTA cair (K3EDTA) dan larutan NaCl
fisiologis. Larutan K3EDTA ini
digunakan untuk mencegah terjadinya
pembekuan darah. EDTA yang dipakai
dalam bentuk garam kalium ( K3EDTA
dan garam ini mengubah ion calcium
g arah menjadi bentuk yang bukan
EDIA tidak berpengaruh terhadap
entuk eritrosit. Tiap 1 mg
encegah pembekuan 1ml
Junakan dalam keadaan

arah tetapi ini akan terjadi
arah. Perbandingan darah
ikoagulan harus tepat bila
EDTA lebih dari 1 mg/ml
| darah akan mempengaruhi
rosit sehingga eritrosit akan
efuit maka nilai  Hematokrit
di rendah yang akan menyebabkan
LED meningkat karena pengendapan
eritrosit lebih cepat (Yane, 2014).

Selain variasi volume darah, tinggi
rendahnya nilai LED secara umum
dipengaruhi oleh faktor plasma yang
meliputi kadar globulin dan fibrinogen.
Peningkatan kadar tersebut dapat
menyebabkan peningkatan pembentukan
rouleaux sehingga pengendapan eritrosit
lebih cepat (Riswanto, 2013).

dengan a
pemakaian
atau 0.1/1/x

Simpulan

Berdasarkan hasil penelitian
terhadap pemeriksaan LED metode
detergen menggunakan volume darah 1
mL dan 3 mL pada tabung vacuntainer
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K3EDTA didapat hasil 100% ada
Pengaruh yang bermakna (terjadi
peningkatan).
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