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ABSTRAK 

 

Pemantapan mutu laboratorium berkaitan dengan hasil uji yang harus sesuai 

berdasarkan standar oprasional prosedur tiap parameter uji sehingga dapat 

memberikan hasil permeriksaan yang berkualitas. Pemeriksaan hematokrit dan 

trombosit adalah uji yang sering dilakukan di Laboratorium. Menjamin hasil uji 

tepat dan teliti maka kontrol kualitas perlu dilakukan. Kontrol kualitas berfungsi 

untuk mendeteksi dan membuat koreksi pada kesalahan analitik suatu pemeriksaan 

laboratorium. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui presisi, akurasi, dan 

evaluasi grafik kontrol Levey-Jenninngs menggunakan aturan Westgard pada 

pemeriksaan hematokrit dan trombosit. Metode yang digunakan adalah metode 

deskriptif kuantitatif, menggunakan data sekunder kontrol harian pemeriksaan 

hematokrit dan trombosit pada alat Hematology Analyzer Dymind-D5CRP pada 

bulan Oktober dan November. Hasil penelitian ini menunjukkan nilai CV 

pemeriksaan hematokrit bulan Oktober dan November yaitu 2,895% dan 2,230%, 

nilai bias yaitu 0,8% dan 2,5%. Sedangkan pada trombosit didapatkan nilai CV 

yaitu 9,002% dan 4,945%, nilai bias yaitu -1,9% dan -7,4%. Evaluasi grafik Levey- 

Jennings dengan aturan Westgard terdapat kontrol yang keluar dan mendapat aturan 

peringatan 12s, aturan penolakan 13s, dan aturan penolakan 10x. Kesimpulan dari 

penelitian ini adalah didapatkan akurasi yang baik pada pemeriksaan hematokrit 

dan trombosit. Pada pemeriksaan hematokrit didapatkan hasil presisi sedangkan 

pada pemeriksaan trombosit kurang presisi. Evaluasi grafik Levey-Jennings dengan 

aturan Westgard terdapat kontrol yang keluar, sehingga pemeriksaan bahan kontrol 

dan instrumen harus dilakukan. 
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         PENDAHULUAN 

Laboratorium merupakan 

tempat untuk mengidentifikasi dan 

menganalisa sampel secara kualitatif 

maupun kuantitatif yang berfungsi 

sebagai penentu jenis penyakit, 

penyebab penyakit dan kondisi 

kesehatan (Mukhfudlotin, 2016). 

Semua jenis parameter pemeriksaan 

laboratorium yang dilakukan 

diharapkan mampu memberikan hasil 

yang dapat dipercaya, untuk 

menjamin hasil pemeriksaan presisi 

dan akurat diperlukan kontrol 

kualitas. Kontrol kualitas merupakan 

suatu langkah uji untuk mencapai 

syarat mutu. Hasil Kontrol kualitas 

digunakan untuk menvalidasi apakah 

alat yang digunakan untuk membaca 

sampel pasien dapat bekerja sesuai 

dengan spesifikasinya (Menkes, 

2013). 

Menurut Sukorini (2010) 

kecenderungan pada setiap 

pemeriksaan adalah timbulnya 

kesalahan analitik baik secara acak 

maupun secara sistematik. Kesalahan 

ini dapat  dideteksi dengan 

pembuatan suatu grafik yang 

disebut dengan grafik kontrol. 

Grafik yang sering digunakan 

adalah grafik Levey-Jenning. Grafik 

kontrol Levey-Jennings berfungsi 

sebagai dokumentasi visual dari 

informasi yang diperoleh dengan 

menggunakan spesimen kontrol. 

Tujuan utama dari penggrafikan 

kontrol dengan grafik Levey-Jennings 

di laboratorium adalah untuk 

membantu menjaga stabilitas sistem 

pengukuran analitis (Siregar et al., 

2018). 

Peningkatan pemeriksaan di 

Laboratorium Rumah Sakit PKU 

Muhammadiyah Gamping membuat 

kontrol kualitas harus dilakukan 

secara berkala, dengan menilai presisi 

dan akurasi hasil kontrol kualitas pada 

parameter pemeriksaan hematokrit 

dan trombosit hingga pembuatan 

grafik kontrol Levey-Jennings 

kemudian dievaluasi menggunakan 

aturan Westgard. 

 

METODE PENELITIAN 

Pada penelitian ini digunakan 

desain penelitian deskriptif kuantitatif 

yaitu suatu penelitian yang 

menganalisis data dengan cara 

menggambarkan data berupa angka 

yang ada secara langsung (Sugiyono, 

2010). Data yang digunakan 

bersumber dari data sekunder yaitu 

kumpulan data yang diperoleh dari 

pihak lain. Data yang digunakan 

adalah hasil kontrol kualitas pada 

pemeriksaan hematokrit dan 

trombosit berjumlah 61 data dalam 61 

hari, dengan pengambilan 1 data 

perhari menggunakan metode 

otomatis dengan alat Hematology 

Analyzer Dymind-D5CRP pada bulan 

Oktober dan November 2020 di 

Laboratorium Rumah Sakit PKU 

Muhammadiyah Gamping. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Penelitian ini membahas 

mengenai akurasi dan presisi hasil 

kontrol kualitas pemeriksaan 

hematokrit dan trombosit dengan 

bahan kontrol komersial DM-5 

BC0920 dengan metode otomatis 

menggunakan alat Hematology 

Analyzer Dymind-D5CRP di 

Laboratorium Rumah Sakit PKU 

Muhammadiyah Gamping, dari 

penelitian yang dilakukan didapatkan 

hasil: 

1. Akurasi (%bias) Pemeriksaan 

Hematokrit dan Trombosit  



Data hasil perhitungan 

parameter hematokrit pada 

Oktober 2020 diperoleh nilai 

d% yaitu 0,8%. Sedangkan, 

pada bulan November 2020 

diperoleh nilai d% yaitu 2,5%. 

Data hasil perhitungan 

parameter trombosit pada 

Oktober 2020 diperoleh nilai 

d% yaitu -1,9%. Sedangkan, 

pada bulan November 2020 

diperoleh nilai d% yaitu -7,4%. 

2. Presisi (%CV) Pemeriksaan 

Hematokrit dan Trombosit 

Data perhitungan pada 

parameter hematokrit Bulan 

Oktober diperoleh nilai CV 

yaitu 2,895%. Sedangkan pada 

bulan November 2020 

diperoleh nilai CV yaitu 

2,230%. 

Data perhitungan pada 

parameter trombosit Bulan 

Oktober 2020 didapatkan nilai 

CV yaitu 9,002%. Sedangkan 

bulan November 2020 pada 

pemeriksaan trombosit 

didapatkan nilai CV yaitu 

4,945%. 

Berdasarkan hasil 

perhitungan nilai CV dari 

kontrol kualitas bulan Oktober 

dan November 2020 pada 

pemeriksaan hematokrit dan 

trombosit didapatkan nilai CV 

yang tidak melebihi batas 

standar 8%, 

3. Evaluasi Hasil Kontrol Kualitas 

Pemeriksaan Hematokrit dan 

Trombosit dengan Grafik 

Kontrol Levey-Jennings 

Menggunakan Aturan Westgard 

Hasil analisis aturan 

Westgard pada kontrol kualitas 

pemeriksaan hematokrit dengan 

serum kontrol komersial DM-5 

BC0920 menggunakan metode 

otomatis  dengan  Hematology 

Analyzer Dymind-D5CRP pada 

Oktober dan November 2020 

ditampilkan pada Tabel 4.5. 

Berdasarkan Tabel 4.5 

mengenai hasil analisis aturan 

Westgard pada kontrol kualitas 

pemeriksaan hematokrit bulan 

Oktober 2020 menunjukkan 

pada hari ke 10 terdapat sepuluh 

nilai kontrol berada pada satu 

sisi yang sama dari rerata dan 

masuk dalam aturan penolakan 

10x yang mendeteksi adanya 

kesalahan sistematik. Hari ke 

23 ada satu nilai kontrol yang 

masuk kedalam aturan 13s yang 

merupakan aturan penolakan. 

Aturan 13s mendeteksi adanya 

kesalahan acak. 

Kesalahan acak yang 

terdeteksi dengan grafik kontrol 

adalah tanda penyimpangan 

dengan pola yang tidak tetap 

dan dapat disebabkan karena 

ketidakstabilan instrumen uji, 

variasi temperatur, variasi 

reagen, variasi analis dan dari 

variasi teknik pemeriksaan 

(Siregar et al., 2018).



 

 

Tabel 4.5 Hasil Analisis Aturan Westgard Pemeriksaan Hematokrit dengan 

Serum Kontrol Komersial DM-5 BC0920 pada Bulan Oktober 

dan Novemeber 2020 
 

Bulan Aturan Westgard 
 12s 13s 22s R4s 41s 10x 

Oktober - Hari ke 23 - - - Hari ke 10 

November - Hari ke 6 - - - - 

Sumber: Data Penelitian 

 

Hasil analisis aturan 

Westgard pada kontrol kualitas 

pemeriksaan trombosit pada 

Oktober dan November 2020 

dengan serum kontrol 

komersial DM-5 BC0920 

menggunakan metode otomatis 

dengan Hematology Analyzer 

Dymind-D5CRP ditampilkan 

pada Tabel 4.6. 

Berdasarkan Tabel 4.6 

mengenai hasil analisis aturan 

Westgard pada kontrol kualitas 

pemeriksaan trombosit bulan Oktober 

2020 menunjukkan bahwa pada hari 

ke 23 terdapat satu kontrol yang 

mendapat aturan 12s merupakan 

aturan peringatan dan pada hari ke 31 

terdapat satu kontrol yang mandapat 

aturan 13s merupakan aturan 

penolakan. 
 

Tabel 4.6 Hasil Analisis Aturan Westgard Pemeriksaan Trombosit dengan 

Serum Kontrol Komersial DM-5 BC0920 pada Bulan Oktober dan 

Novemeber 2020 
 

Bulan Aturan Westgard 
 12s 13s 22s R4s 41s 10x 

Oktober Hari ke 23 Hari ke 31 - - - - 

November - - - - - - 

Sumber: Data Penelitian 



 

SIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitiaan 

dapat disimpulkan bahwa: 

1. Pada pemeriksaan hematokrit dan 

trombosit didapatkan hasil akurat 

dengan nilai d% hematokrit 

berturut-turut yaitu 0,8% dan 

2,5%, sedangkan nilai d% 

trombosit -1,9% dan -7,4%. 

2. Pada pemeriksaan hematokrit 

didapatkan hasil presisi dengan 

nilai CV berturut-turut yaitu 

2,895% dan 2,230%, sedangkan 

pada pemeriksaan trombosit 

November didapatkan nilai CV 

4,945% dan pada Oktober 

didapatkan CV 9,002%. 

3. Evaluasi menggunakan grafik 

Levey-Jennings dengan aturan 

Westgard pemeriksaan trombosit 

dan hematokrit terdapat kontrol 

yang keluar dan mendapat aturan 

12s, 13s, dan aturan 10x. 

 

SARAN 

Berdasarkan hasil penelitian 

yang telah dilakukan, peneliti 

menyarankan agar ATLM dapat 

memperhatikan penanganan reagen, 

standar, dan serum kontrol agar tetap 

konsisten, menjaga temperatur, 

tegangan listrik, kondisi ruang kerja 

dan melakukan kalibrasi pada 

instrumen yanng digunakan. 
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