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ABSTRAK 

 

 

Trombosit adalah sel yang memegang peranan penting pada proses 

hemostatis karena kerja trombosit yang membentuk sumbat hemostatik untuk 

menutup luka. Transfusi trombosit yang biasa diberikan selain trombosit apheresis 

adalah transfusi trombosit konsentrat dimana komponen trombosit konsentrat 

diperoleh dengan pengolahan dari whole blood atau darah lengkap. Mutu produk 

komponen darah salah satunya trombosit konsentrat dipengaruhi beberapa hal, 

salah satunya  waktu atau lamanya penyimpanan. 

Jumlah sampel 18 kantong trombosit konsentratdidapatkan di bank darah 

UTD PMI Surabaya dan dilakukan  penelitianpada bulan Maret – Juni 2020. 

Penelitian dilakukan bertujuan untuk mengetahui pengaruh waktu simpan 

trombosit konsentrat terhadap jumlah trombosit. 

Dari penelitian didapatkan nilai rata – rata trombosit segera yaitu 6.11,  

pada hari ke 1 senilai 6,38, pada hari ke 2 senilai 5.67, pada hari ke 3 senilai 5.59,  

pada hari ke 4 senilai 5.40, dan 5,07 pada hari ke 5. Dari nilai rata – rata tersebut 

dapat diperkirakan penyimpanan mutu produk trombosit konsentrat yang baik  

sehingga diharapkan mampu meningkatkan jumlah sel trombosit pada pasien 

dengan signifikan.  

 

 

 

Kata kunci : thrombosit, trombosite konsentrat, thrombositopenia, waktu  

  penyimpanan. 
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BAB 1 

PENDAHULUAN 

 

1.1.  Latar Belakang 

 Trombosit merupakan sel darah yang berperan penting dalam hemostatis, 

yakni suatu proses penghentian perdarahan dari suatu pembuluh darah yang rusak. 

Pada kondisi kekurangan thrombosit atau thrombositopenia terjadi peningkatan 

resiko perdarahan yang apabila tidak ditangani dengan baik akan memperburuk 

kondisi pasien hingga berujung pada kematian. Menurut Lieberman et al. (2014). 

Kondisi trombositopenia ini cukup banyak dijumpai di ICU, yakni berkisar 8,3 – 

67,6 % pada pasien dewasa dan 20 -50 % pada pasien neonatus. Penanganan yang 

dapat dilakukan untuk mengatasi masalah perdarahan ini adalah dengan transfusi 

trombosit konsentrat baik sebgai terapi maupun tindakan profilaksis pada pasien 

trombositopenia dengan resiko perdarahan. Selain itu transfusi trombosit 

konsentrat  juga digunakan sebagai terapi disfungsi thrombosit (Blumberg et al. 

2010). 

Mengingat betapa pentinngnya trombosit  dan manfaatnya pada pasien 

yang membutuhkan, ketersediaan produk komponen darah trombosit sangat 

diperlukan. Dalam hal ini UTD PMI mempunyai kapasitas dan wewenang untuk 

melakukan produksi komponen darah trombosit konsentrat. Di UTD PMI 

Surabaya produk darah berkisar 10.000 – 15.000 kantong per bulan dengan rata – 

rata 40 %nya adalah produk trombosit konsentrat, trombosit konsentrat 

merupakan produk yang beresiko dalam artian komponen darah yang mudah 

mengalami kerusakan pada sel darahnya, karenanya trombosit konsentrat 

merupakan komponen darah yang perlu diwaspadai akibat kondisi pengolahan 

produk komponennya melalui proses panjang, yaitu melalui sentrifugasi dua kali 

yang diawali dengan darah whole blood (WB), kemudian disentrifugasi 

menghasilkan sel darah merah pekat (Packed Red Cell) dan  plasma kaya 

trombosite (Platelet Rich Plasma), Platelet Rich Plasma (PRP) disentrifugasi 

sampai menjadi produk thrombosite konsentrate (TK). Dengan faktor – faktor 

tersebut uji mutu thrombosite selalu dilakukan secara berkala. Pemeriksaan 
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PH,agregat seluler, dan jumlah sel trombosite dilakukan pada produk darah 

thrombosit. 

Suspensi thrombosite disimpan dalam kantong darah yang telah terisi 

antikoagulan, antikoagulan yang dipakai adalah CPDA-1 (Citrate Phosphate 

Dextrose Adenine Solution) yaitu antikoagulant yang dikhususkan pada sel darah 

yang aman bila ditransfusikan ke dalam tubuh pasien. Spesifikasi volume produk 

lebih dari 40 ml, ph ˃ 6.4 ml, swirling ada, jumlah thrombosite  5,5 x 1010 / unit, 

jumlah lekosit ˂ 0.2 x 109 / unit ( UTD PMI Surabaya) 

Spesifikasi produk tersebut dianggap suatu produk TK sudah  memenuhi 

kelayakan produk yang berkualitas. Akan tetapi banyak faktor yang 

mempengaruhi suatu produk TK menjadi berkurang kualitasnya, sepertimasa 

simpan. 

Sel thrombosite bertahan hidup pada suhu 20oC – 24ºC dengan masa 

simpan pada agitator agar tidak terjadi penggumpalan sel trombosite pada plasma. 

Pengujian terhadap  pengaruh masa simpan trombosite diperlukan supaya dapat 

memperkirakan kualitas produk yang  terbaik dan masa simpan yang diperlukan 

untuk ditransfusikan kepada pasien. Penelitian dan pengujian dilakukan untuk 

mengetahui pengaruh waktu penyimpanan TK terhadap jumlah sel trombosit 

sehingga dapat menentukan batas waktu maksimal penyimpanan. 

I.2.  Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang diatas dapat dirumuskan suatu masalah apakah 

ada pengaruh waktu penyimpanan thrombositkonsentrat (TK) terhadap jumlah sel 

thrombosit di UTD PMI Surabaya. 

I.3. Tujuan Penelitian 

I.3.1. Tujuan Umum 

 Untuk mengetahui pengaruh penyimpanan produk komponen trombosite 

konsentrat terhadap jumlah sel trombosite 

I.3.2. Tujuan Khusus 

1. Menganalisa jumlah sel trombosite segera atau tanpa tunda 

2. Menganalisa jumlah sel trombosite pada penyimpanan pada hari 1 

3. Menganalisa jumlah sel trombosite pada penyimpanan pada hari 2 
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4. Menganalisa jumlah sel trombosite pada penyimpanan pada hari 3 

5. Menganalisa jumlah sel trombosite pada penyimpanan pada hari 4 

6. Menganalisa jumlah sel trombosite pada penyimpanan pada hari 5 

7. Menganalisis pengaruh waktu penyimpanan trombosit konsentrat terhadap 

jumlah sel trombosit segera atau tanpa tunda s/d penyimpanan hari ke 5 

1.4. Manfaat Penelitian 

1.4.1. Peneliti 

Dengan penelitian ini diharapkan menambah pengetahuan dan dapat 

menjadikan  

acuan pelayanan yang lebih baik ke depannya untuk pasien dengan transfusi darah 

trombosite. 

1.4.2. Institusi / akademisi 

Dapat dijadikan referensi ataupun pengetahuan tentang produk komponen 

darah  

khususnya  trombosite konsentrat dan dapat dijadikan bahan penelitian 

selanjutnya. 

1.4.3. Bank darah 

Sebagai acuan pelayanan produk thrombosite concentrate untuk pasien. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


