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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

Transfusi darah adalah suatu proses memindahkan komponen darah dari 

seseorang yang sehat (donor) kepada orang sakit (resipien) yang diberikan dengan 

tujuan untuk mengembalikan volume darah, mengganti kekurangan komponen 

darah,  dan menjaga daya tahan tubuh dari infeksi karena perdarahan, shock, atau 

luka bakar. Transfusi darah dilakukan dengan pemberian Whole Blood (WB) atau 

komponen darah sesuai dengan kebutuhan. Whole Blood terdiri dari berbagai 

komponen darah yaitu Packed Red Cell (PRC), Thrombocyte Concentrate (TC), 

Kriopresipitat, dan Fresh Frozen Plasma (FFP) (Diyanti, 2017). Thrombocyte 

Concentrate adalah komponen darah yang paling sering dipakai dalam transfusi 

darah, disertai oleh PRC dan FFP (Harsiwi dan Arini, 2018). 

Trombosit adalah salah satu komponen darah yang berbentuk seperti cakram, 

berukuran 2-4 µm, tidak mempunyai nukleus dan diproduksi dari proses 

fragmentasi megakariosit (sel raksasa) dalam sumsum tulang. Thrombocyte 

Concentrate adalah produk hasil sentrifugasi cepat PRP, sebelumnya PRP berasal 

dari sentrifugasi WB yang maksimal disimpan selama 24 jam pada suhu 20°C - 

24°C. TC umumnya berisi trombosit, beberapa sel darah putih, residu atau sejumlah 

kecil sel darah merah dan plasma. Konsentrat trombosit dapat berupa trombosit 

tunggal yang berasal dari PRP, trombosit tunggal yang berasaal dari BC, Trombosit 

pooling, Trombosit Leukodepleted (Kiswari, 2014). 

Secara teknis, terdapat dua teknik pemisahan komponen trombosit yaitu 

melalui proses sentrifugasi dan apheresis. Pada teknik sentrifugasi, komponen 

trombosit didapat melalui proses pemutaran dengan menggunakan sentrifuge 

berpendingin pada suhu dan kecepatan tertentu yang dilanjutkan dengan proses 

ekstraksi/pemisahan trombosit dari komponen darah lainnya. Prosedur apheresis, 

trombosit dikumpulkan dari seorang donor dan komponen darah lainnya yang tidak 

diperlukan dikembalikan ke dalam tubuh donor melalui mesin apheresis, sehingga 

volume yang didapatkan lebih banyak. Kelebihan lainnya adalah menurunkan
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resiko reaksi transfusi dari berbagai donor (Maharani & Astuti, 2022). 

Trombosit tunggal yang berasal dari PRP dibuat dari komponen WB yang 

disimpan hingga 24 jam pada suhu 20°C hingga 24°C, lalu disentrifugasi untuk 

mendapatkan sejumlah trombosit yang memadai di dalam plasma. Plasma kaya 

trombosit disedimentasi melalui sentrifugasi cepat, agar trombosit mengendap di 

bagian bawah, lalu plasma dipindahkan dan ditinggalkan sekitar 50 hingga 70 mL. 

Trombosit didiamkan selama satu jam, kemudian dimasukkan ke dalam agitator 

dan inkubator sehingga tersuspensi kembali (Purwanti, 2017). 

Komponen trombosit tunggal yang berasal dari BC dibuat dari WB yang 

proses pengolahannya maksimal dalam waktu 24 jam pada suhu 20°C-24°C, 

disentrifugasi dengan kecepatan tinggi untuk mengendapkan trombosit ke dalam 

lapisan BC selanjutnya dibiarkan dalam suhu ruang selama satu jam kemudian 

disentrifugasi dengan kecepatan lambat agar trombosit melayang-layang di dalam 

plasma. Trombosit kemudian dipindahkan bersama dengan plasma ke dalam 

kantong satelit (Rosyidah, 2021). 

Komponein trombosit pooling dibuiat deingan meinggabu ingkan eimpat hingga 

einam kantong trombosit yang dibu iat dari PRP, deingan me ingguinakan steirilei 

conneicting de ivicei. Komponein trombosit pooling dapat ju iga dibu iat dari eimpat 

hingga einam kantong BC yang dipooling deingan meingguinakan steirilei conneicting 

deivicei dan dise intrifuigasi u intu ik meingeindapkan sisa seil darah me irah dan le iuikosit, 

suipeirnatan trombosit dipindahkan ke i dalam kantong trombosit baru i meingguinakan 

teihnik steiril (Astu iti, 2020).  

Komponein Trombosit leiuikodeipleiteid dibu iat dari trombosit tuinggal atau i 

pooling dari me itode PRP ataui BCR seigeira difiltrasi kei dalam kantong trombosit 

barui meinggu inakan proseis steiril. Komponein konseintrat trombosit dapat ju iga 

didapatkan deingan meingguinakan alat otomatis yang diseibuit deingan apheireisis. TC 

meiruipakan salah satu i komponein darah yang cu ikuip banyak diprodu iksi. 

Berdasarkan data Direiktorat Bina U ipaya Keiseihatan Dasar yang te ircantu im dalam 

peilayanan darah di Indone isia 2018, dari total produ iksi komponein darah di 

Indoneisia tahu in 2016, seibanyak 20,40% diantaranya adalah TC konveinsional 

meitodei PRP ataui BC dan plateileid apheireisis (Astu iti, 2020). 
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Komponein trombosit yang akan ditransfu isikan, teintu inya peirlui dijaga 

kuialitasnya. Pe iratu iran Meinteiri Keiseihatan Reipuiblik Indoneisia Nomor 91 tahu in 

2015 teintang standar peilayanan transfu isi darah, meinginformasikan te intang 

parameiteir peimeiriksaan u intu ik kontrol kuialitas komponein konseintrat trombosit. 

Parameiteir peimeiriksaan teirseibuit antara lain; pe imeiriksaan golongan darah A,B,O, 

Rheisuis, volu imei akhir konseintrat trombosit pada kantong, ju imlah trombosit peir uinit 

final, ju imlah le ikosit peir uinit final, pH pada akhir masa pe inyimpanan pada su ihui 

22°C ± 2°C, kontaminasi bakte iri dan peimeiriksaan peinyakit me inuilar meilaluii 

transfuisi darah, seipeirti Anti HIV 1 dan 2, Anti HCV, HbsAg dan Sifilis (Peirmeinkeis 

RI No 91, 2015).  

Parame iteir-parameiteir kuialitas lainnya dari TC yang tidak dipe iriksa seicara 

ruitin namu in dapat meinuinju ikkan peinu iruinan kuialitas seicara in vitro misalnya seipeirti 

indeiks trombosit yang meiruipakan peinanda aktivasi trombosit (Maharani & Astu iti, 

2020). Peimeiriksaan indeiks trombosit diantaranya adalah volu imei juimlah trombosit, 

MPV, Plateileit Distribuition Width, dan kadar glu ikosa. Seilama masa peingolahan 

hingga peinyimpanan, Thrombocytei Conceintratei dapat me ingalami beirbagai 

modifikasi baik be intu ik mauipuin fuingsinya yang biasa dike inal deingan istilah 

Plateileit Storagei Leision (PSL) (Maharani & Astuiti, 2020). 

Indeiks trombosit se ipeirti ju imlah trombosit dan MPV digu inakan seibagai 

peinanda u intu ik meinjaga kontrol ku ialitas TC dan dianggap me iwakili peiruibahan 

beintu ik trombosit yang dise ibabkan oleih peinyimpanan. Pe inilaian nilai MPV 

digu inakan u intu ik meilihat leisi peinyimpanan trombosit kareina MPV be irkoreilasi 

deingan peiru ibahan morfologi trombosit seilama peinyimpanan TC. Meitodei yang 

digu inakan u intu ik meinganalisis ku ialitas TC se ibeiluim ditransfu isikan pada saat ini 

yaitui meilaluii peingamatan atas ada tidaknya swirling dan keikeiru ihannya (Peirmeinkeis 

RI, 2015). Swirling meiruipakan kondisi beirpuitarnya trombosit yang diseibabkan 

kareina difraksi cahaya pe inyeilarasan beintu ik trombosit (diskoid normal). Be intu ik 

diskoid ini jika diamati se icara visu ial nampak seipeirti awan yang be irpuitar ataui 

puisaran air. Beintu ik trombosit diskoid beirkoreilasi deingan viabilitas in vivo seiteilah 

ditransfuisikan kei pasiein (Meintari, 2020). 
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Peineilitian se ibeiluimnya yang dilaku ikan oleih Samad, dkk (2014) te intang waktu i 

peinyimpanan trombosit te irkait ju imlah di TC me inuinjuikkan bahwa pada 

peinyimpanan hari ke ituijuih TC tidak mampui uintu ik meimpeirtahankan stabilitas 

juimlah trombositnya (terjadi penurunan) sehingga disarankan untuk di teliti lebih 

lanjut untuk meniliai pengaruh waktu penyimpanan terhadap viabilitas trombosit. 

seimeintara peircobaan deingan ju iduil Nilai indeks trombosit sebagai kontrol kualitas 

komponen trombosit oleh Dewi Astuti, Eva Ayu Maharani (2020) menyatakan 

bahwa terdapat perbedaan nilain MPV, PDW, dan PCT yang signitifikan dari umur 

simpan hari ke-2 sampai hari ke -5 namun masih dalam batas normal. Hasil indeks 

trombosit menunjukkan kecenderungan meningkat dalam volume trombosit dan 

variasi bentuk trombosit 

Beirdasarkan standar kuialitas trombosit pada Pe iratu iran Meinteiri Keiseihatan 

Nomor 91 tahuin 2015 teintang standar peilayanan transfuisi darah, Nilai MPV bu ikan 

parameiteir ku ialitas yang wajib dipeiriksa dalam meilakuikan kontrol ku ialitas teirhadap 

produik TC tetapi PMI sleman belum ada fasilitas untuk melakukan kontrol kualitas 

terhadap nilai MPV dengan menggunakan alat hematology Analyzer. Maka hal ini 

dapat meinjadi opsi tambahan u intu ik meilihat kuialitas dari TC deingan meilihat 

parameiteir lainnya. Hal teirseibuit meinjadi landasan dilaku ikannya peineilitian teintang 

"Peirbandingan nilai Meian Plateileit Volu imei pada Thrombocyte i Conceintratei pada 

hari k-0 dan hari ke-5 peinyimpanan" 

 

B. Rumusan Masalah 

Beirdasarkan latar beilakang di atas maka ruimuisan masalah dalam peineilitian ini 

adalah bagaimana pe irbandingan nilai MPV pada komponen TC hari ke-0 dan 

penyimpanan hari ke-5? 
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C. Tujuan 

1. Tujuan Umum 

Tuijuian u imuim dari peineilitian ini adalah u intu ik meingeitahuii peirbandingan 

nilai MPV pada komponen TC hari ke-0 dan penyimpanan hari ke-5. 

2. Tujuan Khusus 

a.  Meingeitahuii parameiteir fisik dari sampe il meilipuiti identitas, volu imei, tanggal 

peingambilan, tanggal peimbuatan, tanggal ED, golongan darah, dan swirling. 

b. Meingeitahuii juimlah trombosit pada komponein TC hari ke-0 dan 

penyimpanan hari ke-5  

c. Meingeitahuii hasil peimeiriksaan MPV kompone in TC hari kei-0 dan 

peinyimpanan hari kei-5. 

d. Meingeitahuii peirbandingan hasil pe imeiriksaan MPV kompone in TC hari kei-0 

dan peinyimpanan hari ke-5 

 

D. Manfaat 

1. Manfaat Teoritis 

Hasil Pe ineilitian ini diharapkan dapat me imbeirikan informasi u intu ik 

meingeitahuii peirbandingan nilai MPV pada komponen TC hari kei-0 dan kei-5. 

Seilain itu i peineilitian ini diharapkan dapat me injadi landasan te iori u intu ik 

peingeimbangan peineilitian beirikuitnya yang beirkaitan deingan nilai iMPV pada 

komponen TC. 

2. Manfaat Praktis 

a. Bagi Peineiliti 

Seibagai tambahan pe ingeitahuian dan su imbeir informasi yang re ileivan u intu ik 

peineilitian se ilanjuitnya di bidang komponen TC khuisuisnya dalam 

peimeiriksaan MPV hari ke-0 dan peinyimpanan hari ke-5. 

b. Bagi U init Transfuisi Darah  

Seibagai tambahan pe ingeitahuian agar dapat le ibih me impeirhatikan 

peingolahan, lama peinyimpanan dan ku ialitas TC. 
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E. Keaslian Penelitian 

Tabel 1.1 Keaslian Penelitian 

No Nama Peneliti Judul Penelitian, 

Tahun 
Hasil Penelitian Persamaan Perbedaan 

1 Aldiah Salamah 

Dilianty, Diani 

Mentari, Relita 

Pebrina (2020) 

 

Pengaruh lama 

penyimpananingaruh lama 

Thrombocytei 

Conceintratei ( TC) 

terhadap kadar 

glukosa, pH, 

Jumlah trombosit 

dan Mean 

Platelate  Volume 

(MPV)  

Menjelaskan bawah 

Mean Platelet 

Volume (MPV) yang 

mengalami 

peningkatan dengan 

nilai P=0,99. 

Mununjukkan ada 

pengaruh yang 

signifikan pengaruh 

lama penyimpanan 

Thrombocyte 

Concentrate (TC) 

terhadap kadar 

glukosa, pH, jumlah 

trombosit dan Mean 

Platelet Volume 

(MPV). 

Topik 

pe ineilitian 

yaitu teirkait 

de ingan 

jumlah 

trombosit dan 

Mean 

Platelete 

Volume 

(MPV) pada 

masa 

penyimpanan 

Te impat dan 

waktui 

pe ineilitian, 

popuilasi, 

sampeil. 

Sasaran/batasan 

sampeil 

2 Puitui Arya 

Laksmi Amrita 

Kirana, Agu istyas 

Tjiptaningruim, 

dan Risti 

Graharti (2018) 

Huibuingan Nilai 

Meian Plateileit 

Voluimei (MPV) 

dan Plateileit 

Distribuition 

Width 

(PDW) teirhadap 

Juimlah Trombosit 

pada Pasiein 

De imam Beirdarah 

De inguie i 

(DBD) di RS U irip 

Suimoharjo 

Menunjukan Hasil 

u iji Speiarman nilai 

PDW teirhadap 

Ju imlah Trombosit 

adalah 0,021 (p-

valuie i<0,05) dan r-

valuie i-0,375. 

Te irdapat koreilasi 

ne igatif antara nilai 

MPV dan juimlah  

trombosit deingan 

ke ikuiatan koreilasi 

seidang, dan teirdapat 

koreilasi neigatif 

antara nilai PDW dan 

juimlah trombosit 

de ingan koreilasi 

leimah. 

Pe ineilitian 

yang teirkait 

de ingan Meian 

Plateileit 

Voluimei 

(MPV) pada 

komponein 

trombosit 

Pe ineilitian 

seibe iluimnya 

meimbahasa 

meingeinai 

huibuingan Meian 

Plateileit Voluimei 

(MPV) pada 

kasuis De imam 

be irdarah 

De inguie i (DBD) 

3 Dewi Astuti, Eva 

Ayu Maharani 

(2020) 

Nilai indeks 

trombosit sebagai 

kontrol kualitas 

komponen 

trombosit 

Menjelaskan bahwa 

Terdapat perbedaan 

nilai MPV, PDW, 

dan PCT yang 

signitifikan dari 

umur simpan hari ke-

2 sampai hari ke -5 

namun masih dalam 

Topik 

Pe ineilitian 

yaitui teirkait 

de ingan 

pe irbeidaan 

nilai Meian 

Plateileit 

Voluimei 

Te impat dan 

waktui 

pe ineilitian, 

popuilasi, 

sampeil. 

Sasaran/batasan 

sampeil 
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No Nama Peneliti Judul Penelitian, 

Tahun 
Hasil Penelitian Persamaan Perbedaan 

batas normal. Hasil 

indeks trombosit 

menunjukkan 

kecenderungan 

meningkat dalam 

volume trombosit 

dan variasi bentuk 

trombosit. 

(MPV) dan 

juimlah 

trombosit 
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