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ABSTRAK 

Pemeriksaan kadar glukosa darah merupakan salah satu pemeriksaan laboratorium yang berperan 

penting dalam menegakkan diagnosis, memantau perkembangan penyakit, serta mengevaluasi 

keberhasilan terapi pada pasien diabetes mellitus. Keakuratan hasil pemeriksaan dipengaruhi oleh 

berbagai faktor, khususnya pada tahap pra-analitik, seperti jenis tabung yang digunakan dan lamanya 

waktu antara pengambilan sampel dengan proses pemeriksaan. Penundaan pemeriksaan dapat 

menyebabkan penurunan kadar glukosa akibat proses glikolisis yang masih berlangsung di dalam sel 

darah sehingga memengaruhi validitas hasil pemeriksaan. Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis 

pengaruh penundaan waktu pemeriksaan terhadap kadar glukosa darah menggunakan tabung plain dan 

Serum Separator Tube (SST). Penelitian menggunakan desain eksperimen dengan pendekatan Two Way 

Repeated Measure. Sampel berupa serum dari tujuh responden yang dimasukkan ke dalam tabung plain 

dan SST, kemudian dianalisis pada waktu 0 jam, 5 jam, dan 10 jam menggunakan Biobase Automatic 

Chemistry Analyzer. Analisis data dilakukan menggunakan uji normalitas Shapiro-Wilk dan uji Two 
Way Repeated Measure ANOVA. Hasil penelitian menunjukkan bahwa rerata kadar glukosa pada 

tabung plain mengalami penurunan dari 75,57 mg/dL pada 0 jam menjadi 64,29 mg/dL pada 5 jam dan 

65,43 mg/dL pada 10 jam. Sebaliknya, kadar glukosa pada tabung SST tetap relatif stabil, yaitu 75,71 
mg/dL, 76,86 mg/dL, dan 78,14 mg/dL pada masing-masing waktu pengamatan. Data penelitian 

berdistribusi normal (p>0,05). Hasil analisis menunjukkan bahwa waktu pemeriksaan, jenis tabung, 

serta interaksi keduanya memberikan pengaruh yang bermakna terhadap kadar glukosa darah (p<0,05). 

Dengan demikian, penundaan pemeriksaan menyebabkan perubahan kadar glukosa pada tabung plain, 

sedangkan penggunaan tabung SST mampu mempertahankan stabilitas kadar glukosa darah hingga 10 

jam setelah pengambilan sampel.  

Kata Kunci: Glukosa darah, Penundaan pemeriksaan, Tabung Plain, Tabung Serum Separator.   

 

ABSTRACT  

Blood glucose testing is one of the most important laboratory examinations for the diagnosis, 

monitoring, and evaluation of diabetes mellitus management. The accuracy of test results is influenced 

by various factors, particularly those occurring during the pre-analytical phase, including the type of 

blood collection tube used and the delay between sample collection and analysis. Delayed examination 

may reduce blood glucose concentration due to ongoing glycolysis within blood cells, thereby affecting 

the validity of laboratory results. This study aimed to analyze the effect of delayed examination time on 

blood glucose levels using plain tubes and Serum Separator Tubes (SST). An experimental study with a 

Two-Way Repeated Measures design was conducted. Serum samples obtained from seven respondents 

were collected into plain tubes and SST tubes and analyzed at 0, 5, and 10 hours using a Biobase 

Automatic Chemistry Analyzer. Data were analyzed using the Shapiro–Wilk normality test and Two-

Way Repeated Measures ANOVA. The results showed that the mean blood glucose level in plain tubes 

decreased from 75.57 mg/dL at 0 hours to 64.29 mg/dL at 5 hours and 65.43 mg/dL at 10 hours. In 

contrast, blood glucose levels in SST tubes remained relatively stable at 75.71 mg/dL, 76.86 mg/dL, and 

78.14 mg/dL at 0, 5, and 10 hours, respectively. The data were normally distributed (p > 0.05). Two-

Way Repeated Measures ANOVA demonstrated that examination time, tube type, and their interaction 

had a statistically significant effect on blood glucose levels (p < 0.05). These findings indicate that 
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delayed examination affects blood glucose levels in plain tubes, whereas SST tubes are able to maintain 

blood glucose stability for up to 10 hours after sample collection. 

Keywords: Blood glucose, Examination delay, Plain tube, Serum Separator Tube 

 

PENDAHULUAN 

Diabetes mellitus (DM) merupakan penyakit metabolik kronis yang ditandai dengan 

hiperglikemia akibat gangguan sekresi insulin, kerja insulin, atau kombinasi keduanya. 

Penyakit ini masih menjadi salah satu penyebab utama morbiditas dan mortalitas di dunia 
sehingga memerlukan diagnosis yang tepat melalui pemeriksaan laboratorium yang akurat 

(Widiasari et al., 2021). Pemeriksaan glukosa darah menjadi parameter utama dalam 
menegakkan diagnosis, mengevaluasi pengendalian glikemik, serta memantau keberhasilan 

terapi pada pasien diabetes mellitus (Primasyukra et al., 2025; Purwaningsih et al., 2025). 

Keakuratan hasil pemeriksaan glukosa darah tidak hanya dipengaruhi oleh metode 
analitik, tetapi juga sangat bergantung pada kualitas tahap pra-analitik. Berbagai penelitian 

menunjukkan bahwa sebagian besar kesalahan laboratorium berasal dari fase pra-analitik, 
meliputi proses pengambilan spesimen, penanganan, penyimpanan, hingga waktu pemeriksaan. 

Penundaan pemeriksaan menyebabkan glycolysis in vitro tetap berlangsung sehingga sel darah 
terus mengonsumsi glukosa dan mengakibatkan penurunan konsentrasi glukosa dalam 

spesimen (Shoaib et al., 2020). Selain itu, pedoman terbaru Association for Diagnostics & 

Laboratory Medicine bersama American Diabetes Association (2024) juga menegaskan bahwa 
keterlambatan pemisahan serum dari sel darah dapat menghasilkan nilai glukosa yang lebih 

rendah dari kondisi sebenarnya sehingga berpotensi menyebabkan kesalahan interpretasi klinis. 
Secara ideal, pemeriksaan glukosa darah dilakukan segera setelah spesimen diterima di 

laboratorium untuk meminimalkan terjadinya glikolisis. Namun, kondisi di lapangan sering kali 

berbeda. Tingginya jumlah sampel, keterbatasan tenaga laboratorium, gangguan instrumen, 
keterlambatan transportasi spesimen, maupun keterbatasan fasilitas menyebabkan pemeriksaan 

harus ditunda selama beberapa jam. Kondisi tersebut menciptakan kesenjangan antara prosedur 
ideal dan praktik pelayanan laboratorium sehari-hari sehingga dapat memengaruhi validitas 

hasil pemeriksaan (Fernández Prendes et al., 2023); (Nevraumont et al., 2024). 

Jenis tabung yang digunakan dalam pengambilan darah juga berperan dalam 
mempertahankan stabilitas kadar glukosa (Azizah et al., 2023). Tabung plain tidak memiliki 

gel pemisah sehingga serum tetap berkontak dengan sel darah sampai dilakukan sentrifugasi, 
yang memungkinkan glikolisis berlangsung lebih lama. Sebaliknya, Serum Separator Tube 

(SST) dilengkapi gel pemisah yang membentuk penghalang antara serum dan komponen seluler 

setelah sentrifugasi sehingga dapat menghambat penurunan kadar glukosa selama penyimpanan 
(Dibbasey et al., 2024). Walaupun demikian, beberapa penelitian melaporkan bahwa stabilitas 

glukosa pada SST tetap dipengaruhi oleh lama penundaan pemeriksaan dan waktu pemisahan 
serum, sehingga hasil penelitian mengenai efektivitas kedua jenis tabung tersebut masih 

menunjukkan variasi (Sacks et al., 2023). 

Berdasarkan penelitian terdahulu, sebagian besar studi hanya mengevaluasi pengaruh 
penundaan pemeriksaan pada satu atau dua interval waktu, atau hanya membandingkan satu 

jenis tabung koleksi darah tanpa mengkaji interaksi antara jenis tabung dan lama penundaan 
pemeriksaan secara bersamaan. Selain itu, penelitian yang menginvestigasi stabilitas kadar 

glukosa menggunakan tabung plain dan Serum Separator Tube (SST) pada beberapa interval 

waktu dalam satu rancangan eksperimen masih terbatas, khususnya pada laboratorium 
pelayanan di Indonesia (Agustin et al., 2022). Kondisi tersebut menunjukkan adanya 

kesenjangan penelitian yang belum banyak dieksplorasi dan memerlukan pembuktian lebih 
lanjut. 
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Kebaruan (novelty) penelitian ini terletak pada penggunaan rancangan Two-Way 

Repeated Measures untuk menganalisis secara simultan pengaruh jenis tabung koleksi darah 
(plain dan Serum Separator Tube/SST), waktu penundaan pemeriksaan (0 jam, 5 jam, dan 10 

jam), serta interaksi antara kedua faktor tersebut terhadap kadar glukosa darah. Berbeda dengan 

penelitian terdahulu yang umumnya hanya berfokus pada satu faktor atau satu interval waktu 
pengamatan, penelitian ini memberikan gambaran yang lebih komprehensif mengenai 

perubahan kadar glukosa berdasarkan kombinasi jenis tabung dan lama penundaan 
pemeriksaan. Dengan demikian, penelitian ini diharapkan dapat memberikan kontribusi ilmiah 

dalam pengembangan prosedur pra-analitik, menjadi dasar pemilihan tabung koleksi darah 

yang lebih tepat sesuai kondisi pelayanan laboratorium, serta mendukung peningkatan mutu 
dan keakuratan pemeriksaan glukosa darah di laboratorium klinik. 

 
METODE PENELITIAN 

Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif dengan rancangan eksperimen 

menggunakan desain Two-Way Repeated Measures. Penelitian dilaksanakan di Laboratorium 
Klinik Farmalab Bangkalan pada bulan Mei–Juni 2026. Rancangan tersebut digunakan untuk 

mengevaluasi pengaruh jenis tabung koleksi darah dan waktu penundaan pemeriksaan terhadap 
kadar glukosa darah pada sampel yang sama. 

Subjek penelitian terdiri atas tujuh responden sehat yang memenuhi kriteria inklusi dan 

bersedia mengikuti penelitian dengan menandatangani lembar persetujuan (informed consent). 
Penentuan jumlah sampel didasarkan pada rumus Federer, yaitu (t − 1)(r − 1) ≥ 15, yang umum 

digunakan pada penelitian eksperimen untuk menentukan jumlah ulangan minimum setiap 
perlakuan. Pada penelitian ini terdapat enam kombinasi perlakuan, yaitu dua jenis tabung 

(tabung plain dan Serum Separator Tube/SST) yang masing-masing diamati pada tiga waktu 

pemeriksaan (0 jam, 5 jam, dan 10 jam), sehingga jumlah perlakuan (t) = 6. Berdasarkan rumus 
tersebut diperoleh perhitungan (6 − 1)(r − 1) ≥ 15, sehingga 5(r − 1) ≥ 15, r ≥ 4. Dengan 

demikian, jumlah ulangan minimal yang diperlukan adalah empat responden. Penelitian ini 
menggunakan tujuh responden sehingga telah melebihi jumlah minimal yang dipersyaratkan 

oleh rumus Federer, dengan tujuan meningkatkan kecukupan data dan keandalan hasil 

penelitian. Setiap responden menjalani pengambilan darah vena yang kemudian dimasukkan ke 
dalam dua jenis tabung, yaitu tabung plain dan Serum Separator Tube (SST). Masing-masing 

spesimen diperiksa pada tiga waktu pengamatan, yaitu segera setelah pemisahan serum (0 jam), 
setelah penundaan selama 5 jam, dan setelah penundaan selama 10 jam. Dengan demikian, 

jumlah spesimen yang dianalisis sebanyak 42 sampel. 

Pemeriksaan kadar glukosa dilakukan menggunakan metode Glucose Oxidase–
Peroxidase Aminophenazone (GOD-PAP) dengan alat Biobase Automatic Chemistry Analyzer 

sesuai prosedur operasional standar laboratorium. Seluruh spesimen diperlakukan dengan 
prosedur yang sama, mulai dari proses pengambilan darah, pembentukan bekuan, sentrifugasi, 

hingga pemeriksaan, sehingga perbedaan hasil yang diperoleh diharapkan hanya dipengaruhi 

oleh jenis tabung dan lama penundaan pemeriksaan. Variabel bebas dalam penelitian ini adalah 
jenis tabung koleksi darah, yaitu tabung plain dan tabung SST, serta waktu penundaan 

pemeriksaan yang terdiri atas 0 jam, 5 jam, dan 10 jam. Variabel terikat adalah kadar glukosa 
darah yang dinyatakan dalam satuan mg/dL. 

Data hasil pemeriksaan dianalisis menggunakan IBM SPSS Statistics. Analisis statistik 

diawali dengan distribusi statistik deskriptif guna mendeskripsikan karakteristik dari variabel 
dalam bentuk frekuensi, persentase, nilai minimun, nilai maksimum, mean, dan standar deviasi. 

Syarat dalam menentukan jenis analisis statistik menggunakan uji normalitas Shapiro–Wilk 
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guna untuk mengetahui distribusi normal atau tidak dengan nilai signifikansi (p > 0,05). 

Pengaruh jenis tabung, waktu penundaan, dan interaksi keduanya terhadap kadar glukosa darah 
dianalisis menggunakan Two-Way Repeated Measures Analysis of Variance (ANOVA) dengan 

tingkat kemaknaan (p < 0,05). 

 
HASIL DAN PEMBAHASAN 

Hasil 

Penelitian ini bertujuan untuk mengevaluasi pengaruh jenis tabung dan waktu 

penundaan pemeriksaan terhadap kadar glukosa darah. Analisis dilakukan terhadap 42 sampel 

serum yang berasal dari tujuh responden dengan tiga waktu pengamatan, yaitu 0 jam, 5 jam, 
dan 10 jam, menggunakan tabung plain dan Serum Separator Tube (SST). Hasil penelitian 

disajikan dalam bentuk statistik deskriptif dan analisis inferensial untuk menggambarkan 
perubahan kadar glukosa berdasarkan variasi jenis tabung dan waktu pemeriksaan. 

Tabel 1. Distribusi Statistik Deskriptif Kadar Glukosa Darah  dan Serum yang Menggunakan 

Tabung Plain 
 N Min Max Mean Median Std. Deviation 

Tabung plain 0 jam 7 67.00 91.00 75.5714 73.00 7.78582 

Tabung plain 5 jam 7 51.00 79.00 64.2857 64.00 9.79310 

Tabung plain 10 jam 7 52.00 80.00 65.4286 63.00 10.510765 

Merujuk Tabel 1, kadar glukosa darah pada serum yang menggunakan tabung plain 

menunjukkan kecenderungan mengalami penurunan seiring dengan bertambahnya waktu 

penundaan pemeriksaan. Nilai rata-rata tertinggi diperoleh pada pemeriksaan segera (0 jam), 
kemudian menurun setelah penundaan 5 jam dan kembali menurun pada penundaan 10 jam. 

Hasil ini menunjukkan bahwa penundaan pemeriksaan pada tabung plain berpengaruh terhadap 
penurunan kadar glukosa darah. 

Tabel 2. Distribusi Statistik Deskriptif Kadar Glukosa Darah  dan Serum yang Menggunakan 

Tabung Serum Separator.   

 N Min Max Mean Median 
Std. 

Deviation 

Tabung serum separator 0 jam 7 66.00 92.00 75.7143 73.00 8.141604 

Tabung serum separator 5 jam 7 65.00 90.00 76.8571 74.00 7.559289 

Tabung serum separator 10 jam 7 67.00 94.00 78.1429 72.00 8.459990 

Merujuk Tabel 2, kadar glukosa darah pada serum yang menggunakan tabung Serum 
Separator (SST) menunjukkan kecenderungan tetap stabil selama periode penundaan 

pemeriksaan. Nilai rerata kadar glukosa mengalami sedikit peningkatan dari 75,71 mg/dL pada 
pemeriksaan 0 jam menjadi 76,86 mg/dL pada penundaan 5 jam dan 78,14 mg/dL pada 

penundaan 10 jam. Meskipun terjadi peningkatan rerata, perubahan tersebut relatif kecil dan 

tidak menunjukkan perbedaan yang bermakna secara statistik. Hasil ini menunjukkan bahwa 
tabung SST mampu mempertahankan stabilitas kadar glukosa darah hingga penundaan 

pemeriksaan selama 10 jam.. 
Tabel 3. Uji Normalitas Kadar Glukosa Darah pada Tabung Plain dan Tabung Serum 

Separator. 

Variabel 
Shapiro-Wilk Keterangan  

Sig.  

Tabung Plain (segera diperiksa, 5jam, 10jam) 
.580 Hasil signifikan 

berdistribusi 

normal (p > 0,05) 

Tabung Serum Separator (segera diperiksa, 5jam, 10jam)  .140  
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Berdasarkan Tabel 3. uji normalitas menggunakan Shapiro–Wilk test, diperoleh nilai 

signifikansi dari kedua variabel yaitu 0.580 dan 0.140 (p > 0,05), sehingga dapat disimpulkan 
bahwa data residual berdistribusi normal sehingga data memenuhi asumsi dilakukan uji 

parametrik. 

Tabel 4. Uji Two Way Repeated Measure Anova pada Tabung Plain dan Tabung Serum 
Separator Separator. 

Variabel F df p-value Partial η² Keterangan 

Waktu pemeriksaan 

(Tabung Plain) 

36,844 1,106; 6,636* 0,001 0,860 Signifikan 

Waktu pemeriksaan 

(Tabung SST) 

3,552 1,986; 11,916* 0,062 0,372 Tidak 
signifikan 

Berdasarkan Tabel 4, hasil uji Two-Way Repeated Measures ANOVA menunjukkan 
bahwa pada tabung plain, waktu pemeriksaan berpengaruh signifikan terhadap kadar glukosa 

darah berdasarkan hasil koreksi Greenhouse–Geisser (F(1,106; 6,636) = 36,844; p = 0,001; 

partial η² = 0,860). Nilai partial eta squared sebesar 0,860 menunjukkan bahwa waktu 
pemeriksaan memberikan pengaruh yang sangat besar terhadap perubahan kadar glukosa darah 

pada tabung plain. Sebaliknya, pada tabung Serum Separator Tube (SST), waktu pemeriksaan 
tidak memberikan pengaruh yang signifikan terhadap kadar glukosa darah berdasarkan hasil 

koreksi Greenhouse–Geisser (F(1,986; 11,916) = 3,552; p = 0,062; partial η² = 0,372). 

Meskipun nilai effect size menunjukkan adanya pengaruh dengan kategori sedang hingga besar, 
hasil tersebut tidak mencapai taraf signifikansi statistik (p > 0,05). Dengan demikian, 

penundaan waktu pemeriksaan menyebabkan perubahan kadar glukosa darah yang signifikan 
pada tabung plain, sedangkan kadar glukosa pada tabung SST tetap relatif stabil hingga 

penundaan selama 10 jam. 

 
Pembahasan  

Penelitian ini menunjukkan bahwa waktu penundaan pemeriksaan memberikan 
pengaruh yang berbeda terhadap kadar glukosa darah pada tabung plain dan Serum Separator 

Tube (SST). Pada tabung plain, kadar glukosa darah mengalami penurunan yang bermakna 

seiring bertambahnya waktu penundaan pemeriksaan, sedangkan pada tabung SST kadar 
glukosa relatif stabil hingga penundaan selama 10 jam. Perbedaan tersebut menunjukkan bahwa 

stabilitas glukosa darah dipengaruhi oleh lamanya waktu penyimpanan (Prihandono et al., 
2024);(Care & Suppl, 2024). 

Penurunan kadar glukosa pada tabung plain terjadi karena serum masih berkontak 

dengan komponen seluler darah setelah pengambilan sampel. Eritrosit, leukosit, dan trombosit 
tetap melakukan metabolisme melalui proses glikolisis sehingga glukosa di dalam sampel terus 

digunakan sebagai sumber energi. Semakin lama pemeriksaan ditunda, semakin banyak 
glukosa yang dikonsumsi oleh sel darah, sehingga kadar glukosa yang terukur menjadi lebih 

rendah dibandingkan kadar sebenarnya pada saat pengambilan sampel (Shafa Nabilah et al., 

2023). Hasil uji Two-Way Repeated Measures ANOVA yang menunjukkan nilai signifikansi p 
< 0,05 menguatkan bahwa penundaan waktu pemeriksaan berpengaruh nyata terhadap kadar 

glukosa darah pada tabung plain. 
Sejalan dengan pedoman yang disampaikan oleh Sacks et al. (2023), yang menyatakan 

bahwa kadar glukosa dapat menurun sekitar 5–7% setiap jam pada suhu ruang apabila serum 

tidak segera dipisahkan dari sel darah. Hasil penelitian Sutrisno (2024) juga melaporkan bahwa 
keterlambatan pemeriksaan menyebabkan penurunan kadar glukosa secara signifikan akibat 

glikolisis yang masih berlangsung pada sampel darah. Kesesuaian hasil penelitian ini dengan 
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penelitian terdahulu menunjukkan bahwa pengendalian faktor pra-analitik, khususnya waktu 

pemeriksaan, merupakan aspek penting dalam memperoleh hasil pemeriksaan glukosa yang 
akurat (Sutrisno & Sudrajat, 2024);(Hardianto, 2021). 

Berbeda dengan tabung plain, kadar glukosa darah pada tabung SST tidak mengalami 

perubahan yang bermakna hingga penundaan pemeriksaan selama 10 jam. Hasil analisis 
menunjukkan bahwa waktu penundaan tidak memberikan pengaruh signifikan terhadap kadar 

glukosa darah pada tabung SST (p > 0,05). Hal ini menunjukkan bahwa penggunaan tabung 
SST mampu mempertahankan stabilitas glukosa darah selama periode penyimpanan yang 

diamati (Kosmas et al., 2023). Stabilitas kadar glukosa pada tabung SST dipengaruhi oleh 

adanya gel separator yang membentuk penghalang antara serum dan komponen seluler setelah 
proses sentrifugasi. Penghalang tersebut membatasi kontak antara serum dan sel darah sehingga 

aktivitas glikolisis dapat diminimalkan (He et al., 2023). Dengan berkurangnya pemanfaatan 
glukosa oleh sel darah, konsentrasi glukosa dalam serum tetap terjaga meskipun terjadi 

penundaan pemeriksaan. Mekanisme ini menjadikan tabung SST lebih efektif dalam 

mempertahankan stabilitas analit dibandingkan tabung plain (Venna et al., 2023);(Rizki et al., 
2024). 

Hasil penelitian ini sejalan dengan Tietz (2018) yang menyatakan bahwa penggunaan 
Serum Separator Tube mampu menjaga stabilitas berbagai analit kimia klinik, termasuk 

glukosa darah, selama penyimpanan spesimen. Penelitian Gunawan et al. (2024) juga 

menunjukkan bahwa keberadaan gel separator dapat mengurangi proses glikolisis sehingga 
perubahan kadar glukosa selama penyimpanan menjadi lebih kecil dibandingkan tabung tanpa 

separator. Kesesuaian hasil penelitian ini dengan penelitian sebelumnya semakin memperkuat 
bahwa penggunaan SST merupakan pilihan yang lebih baik ketika pemeriksaan tidak dapat 

dilakukan segera setelah pengambilan sampel (Gunawan, 2024);(Nakanga et al., 2022). 

Meskipun penelitian ini berhasil menunjukkan adanya perbedaan pengaruh penundaan 
waktu pemeriksaan terhadap kadar glukosa darah pada tabung plain dan Serum Separator Tube 

(SST), penelitian ini memiliki beberapa keterbatasan. Pertama, jumlah responden yang 
digunakan relatif kecil, yaitu tujuh responden, sehingga variasi karakteristik biologis yang dapat 

memengaruhi kadar glukosa belum sepenuhnya terwakili. Kedua, penelitian hanya dilakukan 

di satu laboratorium, sehingga kondisi operasional, peralatan, dan prosedur pra-analitik yang 
digunakan belum tentu menggambarkan kondisi laboratorium lain. Selain itu, penelitian ini 

hanya mengevaluasi waktu penundaan hingga 10 jam dengan menggunakan satu jenis metode 
pemeriksaan glukosa (Glucose Oxidase–Peroxidase Aminophenazone/GOD-PAP), sehingga 

hasil penelitian belum dapat digeneralisasikan pada seluruh kondisi pelayanan laboratorium 

maupun metode pemeriksaan lainnya. Oleh karena itu, penelitian selanjutnya disarankan 
melibatkan jumlah sampel yang lebih besar, dilakukan pada beberapa laboratorium dengan 

karakteristik yang berbeda, serta mengevaluasi rentang waktu penundaan yang lebih bervariasi 
dan metode pemeriksaan glukosa lainnya untuk memperkuat validitas eksternal hasil penelitian. 

 

KESIMPULAN 

Penundaan waktu pemeriksaan memengaruhi stabilitas kadar glukosa darah dengan 

pengaruh yang berbeda pada setiap jenis tabung. Tabung plain mengalami penurunan kadar 
glukosa seiring bertambahnya waktu penundaan akibat proses glikolisis, sedangkan Serum 

Separator Tube (SST) mampu mempertahankan stabilitas kadar glukosa hingga 10 jam karena 

adanya gel separator yang menghambat kontak antara serum dan komponen seluler. Temuan 
ini menegaskan bahwa pemilihan jenis tabung merupakan faktor penting dalam pengendalian 

mutu tahap pra-analitik pemeriksaan glukosa darah, sehingga penggunaan tabung SST lebih 
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direkomendasikan apabila pemeriksaan tidak dapat dilakukan segera setelah pengambilan 

sampel. Secara praktis, hasil penelitian ini dapat menjadi acuan bagi laboratorium klinik dan 
tenaga analis kesehatan dalam menentukan pemilihan tabung koleksi darah serta pengelolaan 

waktu pemeriksaan untuk menjaga keakuratan hasil pemeriksaan glukosa darah dan 

mendukung peningkatan mutu pelayanan laboratorium. 
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