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ABSTRAK

PERBANDINGAN HASIL ANALISIS GAS DARAH ARTERI
ANTARA ALAT POINT-OF-CARE TESTING DAN
LABORATORY BLOOD GAS ANALYZER

(1za Netiasa Haris, Desember 2019, 50 Halaman)
Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya

Latar Belakang. Analisis gas darah merupakan salah satu pemeriksaan yang sering
digunakan di unit gawat darurat dan unit perawatan intesif. Alat point-of-care
testing (POCT) memudahkan tenaga medis untuk mendapatkan hasil analisis gas
darah dengan cepat. Alat POCT dibandingkan dengan laboratory blood gas
analyzer untuk mengetahui kesesuaian sehingga alat dapat digunakan secara
bergantian.

Metode. Jenis penelitian analitik observasional dengan desain cross sectional.
Sampel penelitian adalah data hasil analisis gas darah arteri pasien yang dianalisis
menggunakan alat laboratory blood gas analyzer Nova pHox Ultra dan alat point-
of-care testing i-STAT. Parameter yang diuji adalah pH, pCO2, dan pO. dengan
jumlah sampel yang dianalisis sebanyak 42 sampel. Data dianalisis menggunakan
uji normalitas Shapiro-Wilk, uji korelasi Spearman, uji komparasi Mann-Whitney
dan uji kesesuaian Bland-Altman.

Hasil. Hasil penelitian terdapat korelasi signifikan (p value <0,05) dengan kekuatan
hubungan sangat kuat (r >0,08). Tidak terdapat perbedaan median signifikan antara
hasil analisis gas darah kedua alat (p value >0,05). Uji kesesuaian menunjukkan
>95% plot berada dalam batas penerimaan dengan kekuatan hubungan sedang
(concordance correlation coefficient 0,90-0,95). Rerata bias hasil analisis gas darah
antara kedua parameter tidak signifikan secara klinis.

Kesimpulan. Tidak terdapat perbedaan hasil analisis gas darah arteri antara alat
point-of-care testing i-STAT dan laboratory blood gas analyzer Nova pHox Ultra
sehingga kedua alat tersebut dapat digunakan bergantian.

Kata Kunci : Komparasi Metode, Point-of- Care Testing, Blood Gas Analyzer



ABSTRACT
Comparison of Arterial Blood Gas Analysis Result
Between Point-of-care testing Device and
Laboratory Blood Gas Analyzer

(1za Netiasa Haris, December 2019, 50 Pages)
Faculty of Medicine, Sriwijaya University

Background. Blood gas analysis is one of the tests that is often used in emergency
departments and intensive care units. Point-of-care testing (POCT) device facilitate
medical personnel to get blood gas analysis result quickly. POCT device is
compared to a laboratory blood gas analyzer to determine compatibility so the
device can be used interchangeably.

Method. This was an observational analytic study with a cross sectional design.
The research sample is data from the analysis of patient's arterial blood gas analyzed
using POCT i-STAT and Nova pHox Ultra blood gas. The parameters tested were
pH, pCO,, and pO, with 42 samples. Data were analyzed using the Shapiro-Wilk
normality test, the Spearman correlation test, the Mann-Whitney comparison test
and the Bland-Altman agreement test.

Results. Test have shown that there was a significant correlation (p value <0.05)
with a very strong relationship strength (r> 0.08). There was no significant
difference between blood gas analysis result of the two devices (p value> 0.05). The
agreement test have shown >95% of plots are within the acceptable limit with a
moderate correlation strength (concordance correlation coefficient 0.90-0.95). The
mean bias from the results of blood gas analysis between the two parameters is not
clinically significant.

Conclusion. There was no difference in the results of arterial blood gas analysis
between POCT i-STAT and Nova pHox Ultra blood gas analyzer so that the two
devices can be used interchangeably.

Keywords: Method Comparison, Point-of-Care Testing, Blood Gas Analyzer
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BAB I
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Keseimbangan asam basa diperlukan di dalam tubuh manusia. Keseimbangan
asam basa merujuk pada regulasi akurat ion hidrogen bebas dalam cairan tubuh
(Sherwood, 2013). Pengaturan ion hidrogen yang tepat bersifat penting karena
hampir semua aktivitas sistem enzim dalam darah dipengaruhi oleh konsentrasi ion
hidrogen (H*) (Guyton dan Hall, 2011). Pengukuran asam basa merupakan salah
satu komponen pada analisis gas darah. Analisis gas darah memberi informasi
mengenai status oksigenasi, ventilasi dan asam basa pada tubuh pasien. Komponen
yang diperiksa pada analisis gas darah adalah pH, pCO., ion bikarbonat (HCOz3),
pO2, base excess dan saturasi oksigen (Davis, et al, 2013).

Analisis gas darah dengan menggunakan sampel darah arteri karena pCO:
pada darah arteri dapat merefleksikan komponen respirasi pada status asam-basa
pasien. Bila pengambilan darah arteri tidak mugkinkan, analisis dapat
menggunakan darah vena. Analisis gas darah umumnya dilakukan di laboratorium
seperti Instalasi Laboratorium Klinik Rumah Sakit Umum Pusat Dr. Mohammad
Hoesin (RSMH). Alat analisis gas darah yang digunakan di Instalasi Laboratorium
Klinik RSMH adalah Nova pHox Ultra (Nova Biomedical, Massachusetts, USA).

Analisis gas darah dapat dilakukan lebih cepat menggunakan alat point-of-
care testing (POCT). Alat ini memungkinkan analisis gas darah dikerjakan lebih
dekat dengan pasien. Pemeriksaan dapat dilakukan di ruangan yang sama tanpa
harus membawa spesimen ke laboratorium. Pengambilan keputusan dan penentuan
tatalaksana dapat dilakukan lebih cepat karena hasil pemeriksaan didapatkan segera
(Price dan John, 2008). Analisis menggunakan alat POCT juga dapat dikerjakan
oleh tenaga kesehatan selain petugas laboratorium. Alat POCT yang lebih kecil
dibanding alat analisis gas darah yang ada di laboratorium juga membuat alat ini

lebih efisien tempat dan dapat dibawa kemanapun (Price, 2002). Alat POCT yang



digunakan pada Rumah Sakit Umum Pusat Dr. Mohammad Hoesin adalah i-STAT
(Abbott point-of-care, Texas, USA). Pemeriksaan menggunakan alat POCT dapat
digunakan untuk memantau respon terapi sedangkan pemeriksaan menggunakan
laboratory blood gas analyzer dapat digunakan untuk menegakkan diagnosis.
Penggunaan kedua alat bergantung pada kondisi dan kebutuhan pasien.

Pada penelitian yang dilakukan oleh Indrasari dkk. (2018) menggunakan alat
iI-STAT dan Nova pHox Plus L, uji korelasi pearson and spearman correlation
menunjukan korelasi antarkedua hasil analisis gas darah sangat kuat. Uji kesesuaian
dilakukan menggunakan metode Bland-Altman menunjukkan adanya kesesuaian
antara hasil analisis gas darah menggunakan kedua alat (Indrasari, et al, 2019).

Pada penelitian yang dilakukan oleh Bonlert dkk. (2003) ditemukan adanya
korelasi antara hasil pemeriksaan POCT analisis gas darah OPTI CCA dan OMNI
9 dengan alat analisis gas darah di rumah sakit (SP, RxL, CRT, san Cell Dyn)
menunjukan adanya korelasi anatrkedua hasil pemeriksaan (Boonlert, et al, 2003).
Pada penelitian yang dilakukan oleh Plathe (1997) ditemukan adanya korelasi yang
antara hasil analisis gas darah menggunakan alat POCT i-STAT dan Blood Gas
Analyzer 288 (Muller-Plathe, et al, 1997).

Pada penelitian yang dilakukan oleh Lukkonen dkk. (2015) menggunakan alat
POCT EPOC dengan laboratory blood gas analyzer Rapidlab RL1265 dan Rapid
point RP500, ditemukan adanya hubungan antara hasil analisis gas darah
menggunakan alat POCT EPOC dengan laboratory blood gas analyzer Rapidlab
RL1265 dan Rapid point RP500 (Luukkonen, et al, 2015).

Penelitian mengenai perbandingan hasil analisis gas darah menggunakan alat
POCT dan alat analisis gas darah diperlukan karena uji perbandingan hasil analisis
gas darah menggunakan kedua alat tersebut belum pernah dilakukan di Rumah
Sakit Umum Pusat Dr. Mohammad Hoesin. Parameter yang diuji pada penelitian
ini adalah pH, pCO2, dan pO2 yang merupakan hasil pengukuran langsung oleh alat
analisis. Sedangkan HCOz', base excess, dan saturasi oksigen tidak digunakan pada
penelitian. Hal tersebut karena nilai HCOz", base excess, dan saturasi oksigen
didapat dari perhitungan dengan rumus yang mengunakan nilai pH, pCO>, dan pO..

Uji perbandingan diperlukan untuk melihat kesesuaian hasil pemeriksaan antara



kedua alat. Kesesuaian didapatkan apabila hasil pemeriksaan dari dua intrumen
yang berbeda masih dalam batas penerimaan. Apabila hasil memiliki kesesuaian
maka kedua alat dapat digunakan bergantian sesuai dengan kondisi dan kebutuhan
pasien. Hasil pemeriksaan antarkedua alat dapat digunakan untuk memonitor

perkembangan pasien.

1.2 Rumusan Masalah
Bagaimana perbandingan hasil analisis gas darah arteri antara alat point-of-

care testing dan laboratory blood gas analyzer?

1.3 Tujuan Penelitian
1.3.1 Tujuan Umum
Mengetahui perbandingan hasil analisis gas darah arteri antara alat point-of-

care testing dan laboratory blood gas analyzer.

1.3.2 Tujuan Khusus

1.  Mengetahui rerata hasil analisis gas darah arteri (pH, pCO2, pO>)
menggunakan alat point-of-care testing.

2. Mengetahui rerata hasil analisis gas darah arteri (pH, pCO2, pO>)
menggunakan laboratory blood gas analyzer.

3. Mengetahui korelasi rerata hasil analisis gas darah arteri (pH, pCOs,
pO3) dari alat point-of-care testing dan laboratory blood gas analyzer.

4.  Mengetahui perbedaan rerata hasil analisis gas darah arteri (pH, pCOx,
pO>) dari alat point-of-care testing dan laboratory blood gas analyzer.

5. Mengetahui kesesuaian hasil analisis gas darah arteri (pH, pCO., pO>)
dari alat point-of-care testing dan laboratory blood gas analyzer.



1.4 Hipotesis
Tidak terdapat perbedaan bermakna dari hasil analisis gas darah arteri antara

alat point-of-care testing dan laboratory blood gas analyzer.

1.5 Manfaat Penelitian
1.5.1 Manfaat Teoritis

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi data masukan mengenai
kesesuaian hasil analisis gas darah antara alat point-of-care testing dan laboratory

blood gas analyzer.

1.5.2 Manfaat Praktis
Hasil penelitian ini diharapkan dapat digunakan oleh para praktisi sebagai
rujukan dalam penggunaan alat point-of-care testing dan laboratory blood gas

analyzer.
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