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INTISARI 

 

Lepangkari, F.2019. Perbedaan Kadar Kolesterol Pada Serum Segar Dengan 

Plasma EDTA Tidak  dipisah 1 Jam Dan 3 Jam. Program Studi D-IV Analis 

Kesehatan, Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas Setia Budi. 

 

Pemeriksaan kolesterol di laboratorium terkadang dilakukan penundaan, 

sampel yang digunakan adalah serum dan plasma. Serum dan plasma dipisahkan 

maksimal dalam waktu 2 jam karena pemisahan yang lama menyebabkan 

hemokonsentrasi dan kebocoran sel. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui 

adanya perbedaan kadar kolesterol pada serum segar, plasma EDTA tidak  dipisah 

1 jam dan 3  jam. 

Penelitian ini menggunakan teknik cross sectional dan jumlah sampel 

yang digunakan adalah 30. Penelitian ini dilakukan di Puskesmas Banyuanyar 

pada bulan Mei 2019. Metode yang digunakan CHOD PAP. Data diuji normalitas 

menggunakan uji Saphiro Wilk dan analisis data menggunakan uji Paired sampel 

t-test. 

Hasil uji t test didapat ada perbedaan kadar kolesterol antara serum segar 

dengan plasma EDTA tidak  dipisah 1 jam p = 0,015 (p < 0,05),  ada perbedaan 

kadar kolesterol pada plasma EDTA tidak  dipisah 1 jam dan 3 jam dengan p = 

0,001 (p < 0,05), dan tidak ada perbedaan kadar kolesterol antara serum segar dan 

plasma EDTA tidak  dipisah 3 jam p = 0,323 (p > 0,05). 

 

Kata kunci : kolesterol, serum segar, plasma EDTA tidak  dipisah 1 jam, dan 

plasma EDTA tidak  dipisah 3 jam.  
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ABSTRACT 

Lepangkari, F.2019. The Differences of Cholesterol Levels of Fresh Serum 

and EDTA Plasma Unseparated for 1 Hour and 3 Hours. D-IV Study 

Program of Medical Laboratory Technology, Health Science Faculty, Setia 

Budi University.  

 

Cholesterol Checking in Laboratory occasionally delayed, sample used are 

serum and plasma. Serum and plasma are separated maximum within 2 hours for 

long hour separation causes hemoconcentration and cell leakage. The present 

study aimed to determine the differences of cholesterol levels of fresh serum, 

EDTA plasma unseparated for 1 hour and 3 hours.  

The research applied cross sectional technique and the total samples used 

were 30. The research was conducted in Banyuanyar Health Center in May 2019. 

Method applied was CHOD PAP. The data were normality tested using Saphiro 

Wilk test and the data analysis applied Paired sampel t-test. 

The result of t test indicated that there was a difference of cholesterol 

levels of fresh serum and EDTA plasma unseparated for 1 hour p = 0.015 (p < 

0.05), there was a difference of cholesterol level of EDTA plasma unseparated for 

1 hour and 3 hour p = 0.001 (p < 0.05), and there was no difference of cholesterol 

level between fresh serum and EDTA plasma unseparated for 3 hours p = 0.323 (p 

> 0.05). 

 

Key Words: Cholesterol, fresh serum, EDTA plasma unseparated for 1 hours, 

and EDTA plasma unseparated for 3 hours. 
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BAB I  

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang Masalah 

Pemeriksaan laboratorium sangat diperlukan untuk membantu 

menegakkan diagnosis suatu penyakit dan memperoleh hasil pemeriksaan 

yang akurat. Pemeriksaan di laboratorium klinis sangat beragam seperti kimia 

klinik, patologi, dan hematologi. Pada pemeriksaan kimia klinik ada beberapa 

pemeriksaan yang dikerjakan salah satunya adalah kolesterol. Pemeriksaan 

kolesterol biasanya menggunakan sampel serum dan sampel plasma. 

Pemeriksaan kolesterol dengan serum lebih disarankan karena penggunaan 

antikoagulan untuk membuat plasma dapat mempengaruhi hasil pemeriksaan. 

Sampel yang digunakan untuk pemeriksaan laboratorium berupa serum 

ataupun plasma. Ada kalanya sampel tidak langsung dikerjakan, sampel yang 

dilakukan penundaan dapat mempengaruhi hasil pemeriksaan yaitu sam6pel 

yang ditunda pemeriksaannya atau sampel yang di simpan dalam lemari 

pendingin (Sutedjo, 2008 ; Sacher, 2012). 

Sampel yang disimpan memiliki batas waktu kestabilannya dan 

membutuhkan waktu yang cukup lama. Plasma dengan antikoagulan biasanya 

digunakan untuk pemeriksaan karena membutuhkan waktu yang lebih cepat 

dalam proses pembuatannya, tetapi penggunaan sampel plasma yang dicampur 

antikoagulan akan menimbulkan warna plasma lebih keruh sehingga akan 

menyebabkan hasil rendah palsu (Sacher, 2012). 



2 

 

 

 

Antikoagulan Ethylene Diamine Tetraacetic Acid (EDTA) sering 

dipakai untuk pemeriksaan di laboratorium dengan memperhatikan 

komposisinya tiap 1 mg EDTA mencegah terjadinya bekuan pada 1 ml darah, 

karena antikoagulan EDTA dalam bentuk serbuk lambat untuk larut dalam 

darah sehingga sampel yang berisi darah dan EDTA perlu dihomogenkan 

selama 1 – 2 menit (Gandasoebrata, 2007). 

Menurut Kemenkes (2010), plasma harus secepatnya dilakukan 

pemisahan < 2 jam setelah pengambilan spesimen karena dapat mempengaruhi 

pemeriksaan, tetapi untuk pemeriksaan lain seperti gula darah pemisahan harus 

dilakukan < 30 menit setelah sampel sudah selesai disentrifugasi. Pemisahan 

sel dari plasma atau serum yang terlambat akan menyebabkan analit memiliki 

konsentrasi lebih tinggi di dalam sel dibandingkan di luar sel atau terjadi 

kebocoran pada sel sehingga akan menyebabkan hasil pemeriksaan yang salah 

(Lieseke dan Zeibig, 2017). 

Menurut hasil penelitian sebelumnya oleh Saputra (2017), ada 

perbedaan yang bermakna pada hasil pemeriksaan kadar kolesterol antara 

serum dengan plasma EDTA pada suhu ruang dengan nilai p = 0,000 (p < 

0,05). Sedangkan menurut hasil penelitian Kamila dan Slamet (2017), terdapat 

pengaruh lamanya waktu penyimpana serum pada suhu 2° - 8° C selama 7 hari 

pada kadar kolesterol total dengan nilai p = 0,000 (p < 0,05). 

Berdasarkan uraian latar belakang di atas maka peneliti ingin 

mengetahui perbedaan kadar kolesterol total pada serum segar dan plasma 

EDTA sehingga tertarik untuk melakukan penelitian tentang Perbedaan Kadar 
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kolesterol Total pada Serum Segar dengan Plasma EDTA yang ditidak  dipisah 

1 jam dan 3 jam. 

B. Rumusan Masalah 

Berdasarkan uraian latar belakang diatas maka permasalahan yang dapat 

dirumuskan adalah : 

1. Apakah ada perbedaan kadar kolesterol pada serum segar dan plasma EDTA 

tidak  dipisah 1 jam ? 

2. Apakah ada perbedaan kadar kolesterol pada serum segar dan plasma EDTA 

tidak  dipisah 3 jam ? 

3. Apakah ada perbedaan kadar kolesterol pada plasma EDTA yang tidak  

dipisah 1 jam dan tidak  dipisah 3 jam ? 

C. Tujuan Penelitian 

Tujuan dari penelitian ini adalah : 

1. Untuk mengetahui adanya perbedaan kadar kolesterol pada serum segar dan 

plasma EDTA tidak  dipisah 1 jam. 

2. Untuk mengetahui adanya perbedaan kadar kolesterol pada serum segar dan 

plama EDTA tidak  dipisah 3 jam. 

3. Untuk mengetahui adanya perbedaan kadar kolesterol pada plasma EDTA 

yang tidak  dipisah 1 jam dan 3 jam.  
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D. Manfaat Penelitian 

1. Bagi Penulis 

Menambah pengetahuan serta menerapkan ilmu yang diperoleh selama 

perkuliahan mengenai perbedaan kadar kolesterol pada serum segar dan 

plasma EDTA yang ditidak  dipisah. 

2. Bagi Institusi 

Untuk menambah kepustakaan bagi mahasiswa Analis Kesehatan tentang 

hasil pemeriksaan kolesterol yang di periksa secara langsung dengan 

penyimpanan dan penggunaan antikoagulan. 

3. Bagi Masyarakat 

Menambah pengetahuan masyarakat betapa pentingnya pemeriksaan kadar 

kolesterol dan akibat kadar kolesterol tinggi memiliki potensi terjadinya 

beberapa penyakit seperti arterosklerosis, stroke dan penyakit jantung 

koroner. 

 


