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ABSTRAK

Keakuratan hasil glukosa darah dipengaruhi oleh berbagai faktor, salah satunya yang paling penting
pada tahap pra-analitik. Kadar glukosa darah dapat mengalami penurunan apabila pemisahan
plasma ditunda, karena sel-sel darah tetap melakukan proses glikolisis. Metode yang digunakan
dalam penelitian ini adalah eksperimen dengan desain Posttest Only Control Group Design
menggunakan teknik purposive sampling yang melibatkan 5 responden dan 4 perlakuan setiap jenis
tabung berdasarkan rumus Federer. Pemilihan sampel terhadap mahasiswa Program Studi D3
Teknologi Laboratorium Medis semester 6 sesuai kriteria inklusi dan eksklusi. Pemeriksaan kadar
glukosa darah dilakukan menggunakan metode GOD-PAP dengan BIOBASE Chemistry Analyzer.
Hasil analisis menunjukkan bahwa kadar glukosa darah pada kedua jenis tabung mengalami
penurunan seiring dengan bertambahnya waktu penundaan pemisahan plasma. Pada plasma NaF
hasil uji One Way ANOVA diperoleh nilai p>0.05, sehingga variasi waktu penundaan pemisahan
plasma tidak memberikan pengaruh yang signifikan. Sebaliknya, plasma EDTA uji statistik Kruskal
Wallis menunjukkan nilai p<0.05, yang mengindikasikan adanya perbedaan yang signifikan pada
setiap variasi waktu penundaan. Berdasarkan hasil tersebut, plasma NaF lebih mampu
mempertahankan stabilitas kadar glukosa darah selama penundaan pemisahan plasma dibandingkan
plasma EDTA. Hal ini disebabkan oleh kandungan natrium fluorida pada tabung NaF yang berperan
sebagai agen antiglikolitik, sehingga mampu menghambat proses glikolisis dan menjaga kestabilan
kadar glukosa dalam darah.

Kata Kunci: Glukosa Darah, Penundaan Pemisahan Plasma, NaF, EDTA, GOD-PAP

ABSTRACT

The accuracy of blood glucose results is influenced by various factors, one of the most important
of which is the pre-analytical stage. Blood glucose levels can decrease if plasma separation is
delayed, because blood cells continue to carry out the glycolysis process. The method used in this
study was an experiment with a posttest-only control group design, employing purposive sampling
that involved 5 respondents and 4 treatment conditions for each type of tube based on Federer’s
formula. The sample consisted of sixth-semester students in the D3 medical laboratory technology
programme who met the inclusion and exclusion criteria. Blood glucose levels were measured using
the GOD-PAP method with a BIOBASE chemistry analyser. The results of the analysis showed that
blood glucose levels in both types of tubes decreased as the plasma separation delay time increased.
For NaF plasma, the One-Way ANOVA test yielded a p-value > 0.05, indicating that variations in
the plasma separation delay time had no significant effect. In contrast, the Kruskal-Wallis test for
EDTA plasma yielded a p-value <0.05, which indicated a significant difference in each delay time
variation. Based on these results, NaF plasma was better able to maintain stable blood glucose levels
during the plasma separation delay compared to EDTA plasma. This is caused by the sodium
fluoride content in the NaF tube, which acts as an antiglycolytic agent, so it is able to inhibit the
glycolysis process and maintain stable glucose levels in the blood.
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PENDAHULUAN

Serum dan plasma merupakan spesimen yang digunakan dalam pemeriksaan glukosa
darah. Plasma digunakan saat pemeriksaan kadar gula darah dalam kondisi darurat (cito) atau
terdapat permintaan pemeriksaan lebih dari satu parameter, seperti glukosa darah yang
dilengkapi dengan permintaan pemeriksaan darah rutin atau darah lengkap. Beberapa jenis
antikoagulan yang paling umum digunakan antara lain EDTA, natrium sitrat, amonium oksalat,
heparin, dan kalsium oksalat (Nur Ramadhani dkk., 2019). Salah satu faktor pada tahap pra-
analitik yang memengaruhi hasil pemeriksaan kadar glukosa darah adalah penggunaan
antikoagulan. Antikoagulan ditambahkan ke dalam sampel darah untuk mencegah terjadinya
proses koagulasi sehingga darah tetap dalam keadaan cair. Penggunaan tabung vacutainer
bertutup abu-abu yang mengandung natrium fluorida (NaF) lebih disarankan untuk
pemeriksaan glukosa darah karena berfungsi menghambat proses glikolisis. Dengan demikian,
pemanfaatan glukosa oleh sel-sel darah berkurang sehingga kadar glukosa dalam sampel tetap
lebih stabil (Gunawan, 2024). Sedangkan sampel plasma Ethylene Diamine Terta Acetic Acid
(EDTA) dengan tabung vacutainer berwarna ungu digunakan untuk pemeriksaan kadar gula
darah dalam kondisi darurat (cito) dan dilengkapi dengan permintaan pemeriksaan darah rutin
atau darah lengkap. Plasma EDTA kurang efektif dalam menghambat proses glikolisis (Evriarti
& Lumban Toruan, 2024).

Ketepatan hasil pemeriksaan kadar glukosa darah ditentukan oleh tahapan pra-analitik,
analitik, dan pasca-analitik yang dilakukan selama proses pemeriksaan laboratorium. Ketepatan
hasil pengujian bisa terpengaruh oleh beberapa faktor, seperti cara mempersiapkan sampel, cara
mengambil sampel, dan metode pengujian yang digunakan (Edyansyah dkk., 2023). Apabila
hasil pemeriksaan yang diperoleh tidak sesuai atau kurang baik, perlu dilakukan penelusuran
untuk mengidentifikasi kemungkinan ketidaksesuaian. Oleh karena itu, pemantauan indikator
mutu merupakan bagian penting dalam upaya menjamin kualitas hasil pemeriksaan
laboratorium (K. E. Putri dkk., 2024). Setiap pemeriksaan harus mengikuti standar acuan
berupa pedoman, instruksi kerja, dan prosedur tetap untuk mencegah terjadinya variasi yang
dapat menurunkan mutu hasil pemeriksaan. Keterlambatan pemeriksaan masih menjadi
masalah yang umum terjadi di laboratorium klinik, baik pemerintah maupun swasta (Ula dkk.,
2023). Pemeriksaan kadar glukosa umumnya harus dilakukan secepatnya, kenyataannya pada
suatu laboratorium atau rumah sakit masih terjadi penundaan. Kondisi tersebut dapat
dipengaruhi oleh lamanya proses transportasi sampel, keterbatasan tenaga laboratorium,
tingginya jumlah sampel yang harus diperiksa, serta kendala pada alat maupun reagen. Oleh
karena itu, sampel darah pasien umumnya tidak langsung dianalisis, tetapi dikumpulkan
terlebih dahulu bersama sampel lainnya sebelum dilakukan pemeriksaan (Nurjanah dkk., 2023).

Kadar glukosa darah dapat menurun apabila pemisahan plasma ditunda, karena sel
darah tetap bermetabolisme dan memanfaatkan glukosa sebagai sumber energi. Oleh karena itu,
proses glikolisis tetap berlangsung meskipun darah telah berada di luar tubuh. Akibatnya, kadar
glukosa dalam sampel darah terus menurun seiring dengan lamanya penundaan (Pertiwi &
Nailufar, 2022). Pada penelitian sebelumnya, menurut Trisyani (2020) uji glukosa
menggunakan plasma NaF diperoleh hasil terdapat penurunan yang signifikan pada sampel
plasma, karena mengalami perbedaan waktu pemisahan yang disebabkan oleh proses glikolisis
yang berlangsung di dalam sel-sel darah. Sedangkan penelitian Faisal dan Rahman (2023)
diperoleh kadar glukosa dilakukan dengan mengambil sampel plasma EDTA, analisis
menunjukkan adanya hubungan yang signifikan antara waktu penundaan pemisahan plasma dan
hasil pemeriksaan.
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Berdasarkan uraian tersebut, sebagian besar penelitian hanya berfokus pada satu jenis
tabung, sehingga perbandingan kestabilan kadar glukosa darah antara tabung NaF dan EDTA
pada berbagai variasi waktu penundaan masih terbatas. Kebaruan penelitian ini terletak pada
perbandingan kestabilan kadar glukosa darah antara kedua jenis tabung. Oleh karena itu,
penelitian ini dilakukan untuk menganalisis pengaruh waktu penundaan pemisahan plasma
terhadap kadar glukosa darah menggunakan tabung NaF dan tabung EDTA, serta
mengidentifikasi jenis tabung yang lebih efektif dalam mempertahankan kestabilan kadar
glukosa darah selama penundaan pemisahan plasma.

METODE PENELITIAN

Pelaksanaan penelitian telah memperoleh pembebasan etik (Ethical Exemption) pada 20
Februari 2026 dengan Nomor EA/4071/KEPK-Poltekkes Sby/V/2026. Metode yang
digunakan dalam penelitian ini adalah eksperimen laboratorium dengan tujuan menganalisis
pengaruh waktu pemisahan plasma terhadap kadar glukosa darah menggunakan tabung NaF
dan EDTA. Penelitian dilakukan pada Februari 2026 di Laboratorium Medis Farmalab
Bangkalan dalam rangka penyusunan penelitian. Variabel independen dalam penelitian ini
adalah waktu penundaan pemisahan plasma yang terdiri atas 4 perlakuan, yaitu segera setelah
pengambilan darah 0, 4,8,12 jam, dan menggunakan dua jenis tabung vakum, yaitu tabung NaF
dan tabung EDTA. Kadar glukosa darah (mg/dL) ditetapkan sebagai variabel dependen.
Penelitian ini melibatkan 5 responden berdasarkan rumus Federer, yang dipilih melalui teknik
purposive sampling sesuai dengan kriteria inklusi dan eksklusi. Responden yang berpartisipasi
merupakan mahasiswa semester VI Program Studi Diploma III Teknologi Laboratorium Medis
Poltekkes Kemenkes Surabaya dalam kondisi sehat dan telah memberikan persetujuan tertulis
melalui penandatanganan lembar informed consent, sampel darah tidak mengalami hemolisis,
dan volume darah sesuai pemeriksaan.

Tahapan penelitian diawali dengan pengambilan darah vena menggunakan sistem
vacutainer ke dalam tabung NaF dan tabung EDTA. Selanjutnya, setiap sampel dikelompokkan
berdasarkan variasi waktu penundaan pemisahan plasma, yaitu 0, 4, 8, dan 12 jam. Sampel pada
kelompok 0 jam segera diproses melalui sentrifugasi dengan 3000 rpm selama 10 menit,
sedangkan sampel pada kelompok lainnya disentrifugasi setelah mencapai waktu penundaan
yang telah ditentukan. Plasma yang diperoleh kemudian dianalisis kadar glukosanya
menggunakan metode GOD-PAP dengan BIOBASE Chemistry Analyzer.

Pengolahan data hasil pemeriksaan menggunakan perangkat lunak SPSS. Distribusi
data terlebih dahulu dievaluasi melalui uji normalitas Shapiro—Wilk. Data yang memenuhi
asumsi normalitas selanjutnya dianalisis menggunakan uji One-Way ANOVA, sedangkan data
yang tidak memenuhi asumsi normalitas dianalisis uji Kruskal-Wallis. Jika hasil analisis
menunjukkan perbedaan yang signifikan, dilanjutkan uji Post Hoc untuk menentukan kelompok
waktu penundaan yang berbeda secara bermakna.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Hasil

Hasil penelitian waktu pemisahan plasma dengan variasi waktu pemisahan plasma 0, 4,
8, dan 12 jam terhadap pemeriksaan kadar glukosa darah menggunakan tabung NaF dan EDTA,
dimana sampel darah yang telah dipisahkan melalui proses sentrifugasi selanjutnya disebut
sebagai plasma NaF dan plasma EDTA sesuai dengan jenis tabung yang digunakan. Penelitian
ini dilaksanakan di Laboratorium Medis Farmalab pada bulan Februari 2026. Data analisis
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deskriptif yang terdiri dari Mean (Rata-Rata) dan SD (Standar Devisian) ditampilkan pada
Tabel 1.
Tabel 1. Hasil Analisis Deskriptif Jenis Tabung dan Waktu Penundaan
Jenis Tabung Waktu Penundaan Mean SD

NaF 0 jam 86.40 8.90
4 jam 83.60 7.50
8 jam 82.80 8.19
12 jam 81.60 6.50
Total 83.60 7.40

EDTA 0 jam 80.20 8.95
4 jam 58.60 6.02
8 jam 47.00 6.20
12 jam 34.60 5.31
Total 55.10 18.31

Tabel 1, hasil andlisis deskriptif pada plasma NaF lebih besar, yaitu sebesar 83.60+7.40
mg/dL dibandingkan plasma EDTA sebesar 55.10+18.31 mg/dL. Hasil tersebut menunjukkan
bahwa plasma NaF dapat mempertahankan kestabilan kadar glukosa darah selama penundaan
pemisahan plasma dibandingkan plasma EDTA. Selanjutnya, data dari kedua jenis tabung
dianalisis menggunakan uji normalitas untuk mengetahui distribusi data. Dapat dilihat grafik
penurunan dari plasma NaF dan EDTA pada gambar 1.
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Gambar 1. Grafik Rata — Rata Kadar Glukosa Plasma NaF dan EDTA

Dari grafik, Gambar 1. menunjukkan pada kedua jenis tabung mengalami
kecenderungan menurun seiring dengan bertambahnya waktu. Penurunan kadar glukosa pada
plasma NaF relatif lebih kecil. Sebaliknya, lebih besar pada plasma EDTA di setiap variasi
waktu penundaan, yang mengindikasikan bahwa kadar glukosa darah pada tabung EDTA lebih
dipengaruhi oleh lamanya penundaan pemisahan plasma. Untuk mengetahui apakah perbedaan
tersebut bermakna secara statistik. Hasil uji normalitas disajikan pada Tabel 2.

Tabel 2. Uji Normalitas Kadar Glukosa Darah Plasma NaF
Shapiro—Wilk

Variabel Sig (p-value) Keterangan

Kadar Glukosa Plasma NaF 0 jam 0.67 Data berdistribusi normal
4 jam 0.89 Data berdistribusi normal
8 jam 0.39 Data berdistribusi normal
12 jam 0.99 Data berdistribusi normal

Data pada Tabel 2, menunjukkan uji normalitas kadar glukosa darah plasma NaF
menunjukkan nilai Sig. p>0.05, yang menandakan bahwa data berdistribusi normal. Analisis
berikutnya dilakukan dengan uji One-Way ANOVA. Hasil pengujian dapat dilihat pada Tabel
3.
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Tabel 3. Uji One Way Anova Kadar Glukosa Plasma NaF

Variabel Sig (p-value) Keterangan
Kadar 0 jam
Glukosa 4 jam 0.79 Tidak ada perbedaan secara
Plasma NaF 8 jam signifikan
12 jam

Data pada Tabel 3, menunjukkan pada plasma NaF memberikan nilai Sig. p>0.05, dapat
disimpulkan bahwa tidak berpengaruh secara signifikan.
Tabel 4. Uji Normalitas Kadar Glukosa Darah Plasma EDTA
Shapiro—Wilk

Variabel Sig (p-value)  Keterangan
Kadar Glukosa Plasma 0 jam 0.01 Data berdistribusi tidak normal
EDTA 4 jam 0.90 Data berdistribusi normal
8 jam 0.47 Data berdistribusi normal
12jam  0.60 Data berdistribusi normal

Data pada Tabel 4, menunjukka uji normalitas plasma EDTA waktu 0 jam memiliki nilai
Sig. p< 0.05 sehingga data tidak berdistribusi normal. Sementara itu, kelompok dengan waktu
penundaan 4, 8, dan 12 jam memperoleh nilai p<0.05, yang menunjukkan data berdistribusi
normal. Karena terdapat salah satu kelompok yang tidak memenuhi asumsi normalitas, analisis
selanjutnya dilakukan uji nonparametrik, sebagaimana disajikan pada Tabel 5.
Tabel 5. Uji Non Parametrik Kruskal Walis Kadar Glukosa Plasma EDTA

Variabel Sig (p-Value) Keterangan
Kadar Glukosa Plasma EDTA 0 jam
4 jam 0.00 Terdapat perbedaan
8 jam signifikan
12 jam

Data pada Tabel 5, menujukkan hasil uji Kruskal-Wallis nilai Sig. p<0.05,
mengindikasikan adanya perbedaan yang bermakna. Karena diperoleh perbedaan yang
bermakna, analisis dilanjutkan dengan uji Post Hoc untuk menentukan kelompok yang
memiliki perbedaan signifikan. Hasilnya disajikan pada Tabel 6.

Tabel 6. Uji Post Hoc Kadar Glukosa Plasma EDTA

Variabel Sig (p-Value) Keterangan
Kadar 0jam 4 jam 0.00 Terdapat perbedaan secara signifikan
Glukosa 8 jam 0.00 Terdapat perbedaan secara signifikan
Plasma 12 jam 0.00 Terdapat perbedaan secara signifikan
EDTA 4jam  0jam 0.00 Terdapat perbedaan secara signifikan
8 jam 0.01 Terdapat perbedaan secara signifikan
12 jam 0.00 Terdapat perbedaan secara signifikan
8 jam 0 jam 0.00 Terdapat perbedaan secara signifikan
4 jam 0.01 Terdapat perbedaan secara signifikan
12 jam 0.01 Terdapat perbedaan secara signifikan
12jam 0 jam 0.00 Terdapat perbedaan secara signifikan
4 jam 0.00 Terdapat perbedaan secara signifikan
8 jam 0.01 Terdapat perbedaan secara signifikan
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Data pada Tabel 6, menunjukkan hasil uji post hoc seluruh pasangan waktu penundaan
pemisahan plasma EDTA (0, 4, 8, dan 12 jam) memiliki nilai Sig. p<0.05, adanya perbedaan
yang bermakna antar waktu penundaan pemisahan plasma hingga 12 jam.

Pembahasan

Pada plasma NaF diperoleh rata-rata kadar glukosa darah sebesar 83.60+7.40 mg/dL,
sedangkan pada plasma EDTA diperoleh rata-rata sebesar 55.10+18.31 mg/dL. Hasil tersebut
menunjukkan bahwa SD pada setiap kelompok memperlihatkan bahwa penyebaran data
antarresponden tidak terlalu besar. Dengan demikian, nilai rata-rata yang diperoleh dinilai
cukup representatif untuk menggambarkan kecenderungan perubahan kadar glukosa darah pada
masing-masing kelompok. Sehingga temuan ini mengindikasikan bahwa penggunaan tabung
NaF lebih efektif dalam mempertahankan kadar glukosa selama penundaan pemisahan plasma.
Meskipun terjadi penurunan kadar glukosa pada kedua kelompok seiring bertambahnya waktu,
perubahan yang terjadi pada plasma NaF jauh lebih kecil dibandingkan pada plasma EDTA.

Dari hasil analisis, uji One-Way ANOVA diperoleh nilai p>0.05, sehingga variasi
waktu penundaan pemisahan plasma tidak menyebabkan perbedaan yang signifikan pada kadar
glukosa plasma NaF. Penelitian ini tidak sejalan dengan penelitian Trisyani (2020) kadar
glukosa pada plasma NaF menurun secara signifikan dengan bertambahnya durasi penundaan
pemisahan plasma. Sebaliknya, hasil analisis pada plasma EDTA menunjukkan pengaruh yang
signifikan p < 0.05 berdasarkan uji post hoc. Temuan tersebut mendukung dengan penelitian
Faisal dan Rahman (2023), yang juga melaporkan bahwa waktu penundaan pemisahan plasma
berpengaruh signifikan terhadap kadar glukosa darah berdasarkan hasil uji ANOVA.

Kadar glukosa pada sampel darah dapat menurun pasca pengambilan akibat
metabolisme sel-sel darah yang masih berlangsung dengan memanfaatkan glukosa sebagai
sumber energi. Oleh karena itu, apabila pemisahan plasma tidak segera dilakukan, glikolisis
akan terus berlangsung (Nisa, 2024). Glikolisis proses pemecahan satu molekul glukosa atau
monosakarida lain menjadi asam piruvat disertai pembentukan NADH dan adenosin trifosfat
(ATP). Proses ini berlangsung di sitosol dan berperan sebagai tahap awal respirasi, baik pada
kondisi anaerob maupun aerob (E. Y. Putri dkk., 2025). Pada tahap awal glikolisis, enzim
heksokinase mengkatalisis perubahan glukosa menjadi glukosa-6-fosfat. Setelah mengalami
fosforilasi, glukosa tidak dapat kembali ke plasma sehingga terus dimanfaatkan oleh sel darah.
Akibatnya, semakin lama penundaan pemisahan plasma, semakin banyak glukosa yang
dikonsumsi (Pertiwi & Nailufar, 2022).

Hasil dari kedua tabung dapat dijelaskan berdasarkan karakteristik masing-masing
tabung. Tabung EDTA memiliki kelebihan sebagai mengandung antikoagulan yang bekerja
dengan mengikat ion kalsium (Ca**) sehingga mencegah proses pembekuan darah. Jenis sampel
ini umumnya digunakan pada pemeriksaan hematologi, karena mampu mempertahankan
morfologi sel darah dengan baik. Namun, plasma EDTA tidak memiliki kemampuan untuk
menghambat proses glikolisis atau pemecahan glukosa oleh sel darah (Herlina dkk., 2024).
Sehingga, sel darah tetap menggunakan glukosa sebagai sumber energi selama sampel belum
dipisahkan, dan kadar glukosa darah terus menurun seiring bertambahnya waktu penundaan
pemisahan plasma. Pada sampel plasma NaF dapat menghambat proses glikolisis dalam sel
darah. Maka, kadar glukosa dalam sampel darah dapat dipertahankan dalam keadaan stabil lebih
lama. Dikarenakan kelebihan dari kandungan antikoagulan yang terdapat pada tabung tersebut
dapat berfungsi sebagai agen antiglikolitik, yaitu zat aditif yang menghambat proses glikolisis
atau pemecahan glukosa oleh sel darah (Nugraha, 2022), maka dari itu, plasma NaF sangat
dianjurkan sebagai sampel pemeriksaan glukosa darah, karena mampu mencegah penurunan
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kadar glukosa oleh sel darah (Gunawan, 2024). Meskipun, natrium fluorida tidak dapat
menghentikan proses glikolisis secara sempurna, melainkan hanya memperlambat dan kadar
glukosa darah pada plasma NaF tetap mengalami penurunan. Penghambatan tersebut tidak
terjadi secara langsung karena enzim-enzim pada tahap awal glikolisis masih aktif. Akibatnya,
kadar glukosa masih dapat menurun pada beberapa jam pertama setelah pengambilan darah
(Nevraumont dkk., 2024), meskipun tidak ditemukan perbedaan yang signifikan secara
statistik. Dengan demikian,

Penurunan kadar glukosa pada plasma EDTA lebih besar dibandingkan dengan plasma
NaF. Penggunaan plasma NaF lebih dianjurkan pada pemeriksaan glukosa darah, terutama
apabila terjadi penundaan pemisahan plasma atau keterlambatan pemeriksaan sampel. Dalam
penelitian Modi dkk. (2022) bahwa penggunaan plasma yang mengandung antiglikolitik yang
dapat membantu menjaga kestabilan kadar glukosa darah. Penggunaan plasma sebagai
spesimen dalam penelitian ini memiliki kelebihan karena tidak memerlukan waktu pembekuan
seperti serum sehingga dapat segera dipisahkan melalui sentrifugasi. Namun, apabila proses
pemisahan plasma mengalami keterlambatan, sel darah masih tetap melakukan metabolisme
glukosa melalui proses glikolisis. Karena sentrifugasi serum atau plasma yang terlambat
dilakukan dan terjadi penundaan, menyebabkan sel-sel darah terus melakukan metabolisme
glukosa, sehingga terjadi penurunan kadar glukosa yang terukur dan berpotensi memengaruhi
interpretasi hasil pemeriksaan. Plasma harus dipisahkan dari darah utuh secepat mungkin agar
hasil pemeriksaan tetap akurat dan tidak terganggu oleh kesalahan yang terjadi pada tahap pra-
analitik (Mokhsin dkk., 2025).

Perubahan kadar glukosa darah juga dipengaruhi oleh faktor pra-analitik, terutama
waktu pemisahan plasma dari sel darah. Oleh karena itu, plasma direkomendasikan untuk
dipisahkan sesegera mungkin setelah pengambilan darah atau menggunakan tabung yang
mengandung inhibitor glikolisis apabila pemisahan segera tidak memungkinkan (Sacks dkk.,
2023). Keterlambatan pemeriksaan sampel terdapat pada tahap pra-analitik merupakan tahapan
dengan kontribusi kesalahan terbesar, yaitu sekitar 60%—70%, karena melibatkan proses yang
sulit dikontrol. Keakuratan prosedur pra-analitik sangat penting agar spesimen yang diperoleh
benar-benar layak untuk dianalisis. Keterlambatan pemeriksaan masih menjadi masalah yang
umum terjadi di laboratorium klinik, baik pemerintah maupun swasta (Ula dkk., 2023).

Selain dipengaruhi oleh jenis tabung dan waktu penundaan pemisahan plasma,
ketepatan hasil pemeriksaan kadar glukosa darah juga dipengaruhi oleh berbagai faktor pada
tahap pra-analitik, analitik, maupun pasca-analitik. Tahap pra-analitik merupakan tahapan yang
paling berperan terhadap kualitas hasil pemeriksaan laboratorium karena mencakup proses
mulai dari persiapan pasien, pengambilan spesimen, hingga penanganan spesimen sebelum
dianalisis. Oleh karena itu, setiap tahapan harus dilakukan sesuai prosedur untuk memperoleh
hasil pemeriksaan yang akurat. Pada tahap pra-analitik, spesimen yang digunakan harus
memenuhi persyaratan pemeriksaan, meliputi jenis sampel yang sesuai, volume yang
mencukupi, kondisi spesimen yang baik (tidak mengalami hemolisis), penggunaan
antikoagulan yang tepat, serta identitas pasien yang benar. Ketidaksesuaian pada salah satu
aspek tersebut dapat memengaruhi hasil pemeriksaan kadar glukosa darah sehingga tidak
mencerminkan kondisi pasien yang sebenarnya (Maji, 2022). Selain itu, faktor pasien seperti
konsumsi makanan atau minuman tinggi gula maupun tinggi lemak sebelum pengambilan
sampel dapat menyebabkan peningkatan kadar glukosa darah, sedangkan aktivitas fisik berat
sebelum pengambilan darah dapat menurunkan kadar glukosa karena glukosa lebih banyak
digunakan sebagai sumber energi oleh jaringan otot. Kondisi suhu selama penyimpanan sampel,
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dapat memengaruhi stabilitas senyawa kimia di dalam sampel sehingga berpotensi
memengaruhi hasil (Mulyani dkk., 2024).

KESIMPULAN

Pengaruh waktu penundaan pemisahan plasma terhadap kadar glukosa darah berbeda
antara tabung NaF dan EDTA. Pada plasma NaF, kadar glukosa darah mengalami penurunan
yang relatif kecil, dari 86.40 mg/dL menjadi 81.60 mg/dL, secara statistik One Way ANOVA
(p > 0.05) tidak terdapat perbedaan yang signifikan. Sebaliknya, plasma EDTA mengalami
penurunan yang lebih besar, yaitu dari 80.20 mg/dL menjadi 34.60 mg/dL, dengan perbedaan
yang terbukti signifikan berdasarkan hasil uji statistik kruskal Wallis (p < 0.05). Hal ini
mengindikasikan bahwa semakin lama plasma dipisahkan setelah pengambilan darah, semakin
besar penurunan kadar glukosa, terutama pada sampel yang menggunakan tabung EDTA.
Kemampuan plasma NaF dalam mempertahankan kadar glukosa selama penundaan pemisahan
plasma diduga berkaitan dengan adanya natrium fluorida yang berfungsi sebagai agen
antiglikolitik sehingga mampu menghambat proses glikolisis. Oleh sebab itu, pemisahan
plasma dianjurkan dilakukan sesegera mungkin setelah pengambilan sampel.
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