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Abstrak 

Tingkat hemolisis merupakan salah satu parameter kualitas darah donor. Selama proses 

penyimpanan darah, sel darah merah akan mengalami stres oksidatik dan kerusakan sel yang 

berakhir dengan hemolisis atau pecahnya sel darah merah. Vitamin C dan E merupakan antioksidan 

yang dipercaya dapat menekan stress oksidatif dan kerusakan sel. Tujuan penelitian  ini adalah 

untuk melihat pengaruh pemberian Vitamin C dan  E terhadap  laju hemolisis selama penyimpanan 

darah donor. Pada penelitian ini dilakukan 4 perlakuan sebagai berikut:(1) Kontrol; (2) perlakuan 

dengan pemberian Vitamin C; (3) perlakuan dengan pemberian Vitamin E; (4) perlakuan dengan 

pemberian kombinasi Vitamin C dan E. Uji hemolisis dilakukan pada hari ke 0 (sebelum perlakuan) 

, 1, 7, 14, 21 dan 28 penyimpanan darah donor. Hasil penelitian menunjukkan bahwa  pada dari 1 -

14 laju hemolisis nampak bervariasi antar perlakuan, dimana pemberian perlakuan kombinasi 

Vitamin C dan E paling baik dalam menekan laju hemolisis. Mulai hari ke-15 sampai 28, terjadi 

kenaikan laju hemolisis secara signifikan pada semua kelompok, namun laju hemolisis tetap dapat 

ditekan pada kelompok perlakuan. Perlkuan kombinasi Vitamin C dan E menunjukkan hasil yang 

terbaik karena disamping Vitamin C dan E merupakan antioksidan, vitamin C juga merupakan 

penunjang kerja vitamin E. Hasil penelitian  menunjukkan pemberian Vitamin C, E serta kombinasi 

Vitamin C dan E dapat menekan laju hemolisis selama penyimpanan darah donor. 

 

Kata kunci: Vitamin C; Vitamin E; Hemolisis; Penyimpanan Darah 

Abstract 

The degree of hemolysis is one of the parameters of the quality of donor blood. During the blood 

storage process, red blood cells will experience oxidative stress and cell damage that ends in 

hemolysis or the rupture of red blood cells. Vitamins C and E are antioxidants that are believed to 

suppress oxidative stress and cell damage. The purpose of this study was to examine the effect of 

the administration of Vitamins C and E on the rate of hemolysis during the storage of donor blood. 

In this study, 4 treatments were carried out as follows: (1) Control; (2) treatment with Vitamin C; 

(3) treatment with Vitamin E; (4) treatment with a combination of Vitamin C and E. Hemolysis test 

was carried out on days 0 (before treatment), 1, 7, 14, 21 and 28 storage of donor blood. The results 

showed that from 1 -14 the hemolysis rate seemed to vary between treatments, where the 

combination of Vitamin C and E treatment was the best in suppressing the hemolysis rate. From day 

15 to 28, there was a significant increase in the hemolysis rate in all groups, but the hemolysis rate 

could still be suppressed in the treatment group. The combination treatment of Vitamin C and E 

showed the best results because, in addition to Vitamin C and E being antioxidants, vitamin C also 

supports the work of vitamin E. The results showed that the administration of Vitamin C, E, and the 

combination of Vitamin C and E could suppress the rate of hemolysis during the storage of donor 

blood. 
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1.  PENDAHULUAN 

Sangat penting mempertahankan kualitas darah donor selama proses penyimpanan untuk 

meminimalisasi resiko transfusi dan memberikan pengaruh pengobatan yang optimal
 
[1][2] Darah 

yang disimpan dalam lemari pendingin bisa mampu bertahan  selama ± 35 hari [3]. Selama 

penyimpanan darah donor, sel tetap melakukan metabolisme dan mengakumulasi sisa metabolit [4]. 

Selama masa penyimpana, sel darah merah  mengalami berbagai macam perubahan yang 

menyebabkan terjadinya lesi darah (RBC lession = Red Blood Cells lession) [5]. Lesi-lesi darah 

inilah yang menyebabkan kerusakan dan pecahnya sel darah merah yang disebut sebagai hemolisis. 

Hemolisis selama penyimpanan darah merupakan  perwujudan dan parameter yang sangat penting 

untuk penilaian kualitas darah selama penyimpanan darah donor [2].
 

Salah satu penyebab lesi darah dan kerusakan sel darah merah selama masa penyimpanan 

adalah stress oksidatif dan akumulasi sisa metabolit. Stres oksidatif merupakan suatu kondisi yang 

terjadi karena adanya ketidakseimbangan antara produksi radikal bebas dengan sistem pertahanan 

antioksidan di dalam tubuh [6]. Stres oksidatif merupakan ketidakseimbangan antara radikal bebas 

(pro oksidan) dan antioksidan yang dipicu oleh dua kondisi umum yaitu kurangnya antioksidan dan 

kelebihan produksi radikal bebas [7]. 

Vitamin C dan E merupakan antioksidan yang berfungsi untuk mengurangi stres oksidatif 

dan radikal bebas ROS (Reactive Oxygen Species), serta meningkatkan aktivitas enzim antioksidan 

seperti SOD (Super Oxide Dismutase) dan GSH (Glutathione) [8]. Vitamin C secara struktural 

mirip dengan glukosa dan dapat menggantikan gugus glukosa ke dalam banyak reaksi kimia, 

dengan demikian efektif untuk mencegah glikosilasi protein non-enzimatik [9].Vitamin C juga 

dapat memutus reaksi radikal yang dihasilkan melalui lipoperoksida. Vitamin E (α-tokoferol) 

mereduksi radikal bebas lipid lebih cepat daripada oksigen, efektif mengakhiri rantai reaksi 

oksidasi, serta paling efektif untuk mengakhiri rantai reaksi peroksidasi lipid dan produksi MDA 

(malondialdehide) dalam membran sel [10].  

Tujuan penelitian ini adalah melihat pengaruh pemberian vitamin C, E atau kombinasi 

keduanya sebagai antioksidan yang bisa melindungi kerusakan sel-sel darah dari radikal bebas 

terhadap laju hemolisis darah donor selama penyimpanan.  Urgensi dari penelitian ini adalah laju 

hemolisis merupakan salah satu indikator kualitas darah donor yang disimpan UTD (Unit Transfusi 

Darah) dan BDRS (Bank Darah Rumah Sakit). Dengan melihat pengaruh pemberian Vitamin C dan 

E secara invitro sebagai antioksidan  terhadap laju haemolisis selama penyimpanan darah donor,  

diharapkan mampu mempertahankan kualitas darah donor selama  masa simpan darah di UTD 

maupun  BDRS dengan lebih baik. 

 

2. METODA PENELITIAN 

Penelitian ini merupakan penelitian eksperimental dan analitik yang dilakukan pada bulan 

Agustus 2021. Sampel yang digunakan  adalah sampel darah dengan kriteria darah normal yang 

telah dikoleksi di UTD PMI Yogyakarta. Alat yang digunakan adalah Tabung sampel darah 3 ml, 

Pipet pasteur (kapiler),  Mikrotube, Pipett, Hematologi analyzer Sysmex XP-100.  Bahan yang 

digunakan adalah Aquades, Antikoagulan EDTA (Ethilyne Diamine Tetra Acetic), Vitamin C, 

Vitamin E, Kapas, Alkohol 70%, Gloves, Masker, Cairan Spiritus, Kertas HVS, Logbook 

penelitian. 

 Penelitian ini membuat 4 perlakuan darah donor sebagai berikut: Perlakuan kontrol, 

Perlakuan dengan pemberian vitamin C (10.8 mmol/L) [8], Perlakuan dengan Pemberian vitamin E 
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(21,34 mg/L)[5], serta perlakuan dengan pemberian kombinasi vitamin C (10.8 mmol/L)  dan E 

(21,34 mg/L).  

Nilai hemolisis, didapatkan dengan rumus sebagai berikut: 

   
                      

     
        

 

dimana Nilai HbWB (Haemoglobin Whole Blood) dan HctWB (Hematocrit Whole Blood) 

didapatkan dari pemeriksaan sampel dengan hematology analyzer. Hb Plasma ditentukan dengan 

cara memutar sampel dalam centrifuge selama 10 menit dengan kecepatan 3000 rpm. Plasma 

diambil kedalam cuvet dan kemudian diukur  menggunakan alat HemoCue Plasma/Low Hb 

Photometer. 

 

3. HASIL  

Setelah melalui proses penelitian dan pengumpulan data di dapatkan hasil sebagai berikut:  

 

Tabel 1.  Laju Hemolisis yang terjadi pada Darah Donor selama penyimpanan darah (%) 

Perlakuan Hari Pengamatan 

0 1 7 14 21 28 

Kontrol 0,258 0,271 0,368 0,482 0,615 0,968 

Vitamin C 0,148 0,176 0,231 0,338 0,520 0,923 

Vitamin E 0,132 0,139 0,234 0,369 0,475 0,894 

Vitamin C & E 0,123 0,140 0,231 0,301 0,430 0,826 
 

 Dari data dalam tabel di atas kemudian dibuat grafik untuk mempermudah menganalisis 

hasil penelitian. Berikut grafik-grafik dari data di atas:  

 

Gambar 1.  Laju Hemolisis yang terjadi pada Darah Donor selama penyimpanan darah (%) 
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4. PEMBAHASAN 

 Darah donor memiliki masa simpan yang terbatas, sedangkan transfusi darah 

membutuhkan darah dengan kondisi yang baik supaya bisa mencapai tujuan transfusi. Selama 

penyimpanan darah, ada stress oksidatif yang mempengaruhi fungsi, kualitas, dan umur simpan 

darah. Stress oksidatif memainkan peran penting dalam pembentukan lesi  sel darah merah [11]. 

Pada sel darah merah  lesi darah atau kerusakan sel ini akan berlanjut pada pecahnya sel darah 

merah yang disebut  hemolisis. 

Antioksidan memainkan peran dalam melindungi peroksidasi lipid dan produk oksidasi 

protein, bersamaan dengan mengaktifkan enzim antioksidan [12]. Secara alami terdapat sistem 

antioksidan yang melekat dalam darah untuk memerangi strss oksidatif. Namun selama 

penyimpanan darah, terjadi penurunan kapasitas antioksidan darah yang menyebabkan peningkatan 

kerentanan terhadap stress oksidatif. Penambahan konsentrasi antioksidan yang lebih tinggi 

melengkapi sistem pertahanan antioksidan yang melekat pada eritrosit dan melindunginya terhadap 

stress oksidatif selama penyimpanan[13]. Oleh karena itu, pada penelitian ini penambahan 

antioksidan diasumsikan dapat membantu menjaga kualitas darah dengan menekan laju haemolisis. 

Hasil penelitian  pemberian perlakuan Vitamin C, E serta kombinasi Vitamin C dan E 

menunjukkan bahwa Vitamin C dan E dapat  menekan laju hemolisis selama penyimpanan darah 

donor.  Pada kelompok perlakuan, laju hemolisis lebih dapat ditekan daripada hemolisis yang 

terjadi pada kelompok kontrol (Gambar 1). Vitamin C selain merupakan antioksidan, juga 

merupakan agen sinergis bagi Vitamin E. Vitamin E merupakan antioksidan yang berinteraksi 

dengan membran dan bertindak dalam pencegahan oksidasi lipid [14]. Vitamin E dapat menurunkan  

Reactive Oxygen Species (ROS)  di sel darah merah secara signifikan. Vitamin E bekerja dengan 

memberikan perlindungan terhadap oksidasi lipid. Hal ini juga terjadi pada oksidasi protein yang 

diperkirakan memegang peran kunci dalam elastisitas sel darah merah[5]. 

Pada penelitian ini, terjadi kenaikan laju hemolisis setelah hari ke-14 secara signifikan 

(Gambar 1). Hal ini disebabkan  ROS pada sel darah merah maksimum pada sekitar hari 15 

penyimpanan [12]. Sebelum hari ke 14(Gambar 1) laju hemolisis nampak bervariasi antar 

perlakuan, dimana pemberian perlakuan kombinasi Vitamin C dan E paling baik dalam menekan 

laju hemolisis. Pada hari ke-15, terjadi kenaikan laju hemolisis secara signifikan pada semua 

kelompok (Gambar 1), namun laju hemolisis tetap dapat ditekan pada kelompok perlakuan. 

Penambahan Vitamin C dan E dapat meningkatkan kualitas penyimpanan sel darah merah dengan 

menekan hemolisis darah.Hal ini terkait elastisitas sel darah merah, dimana vitamin C dan E dapat 

menjaga elastisitas sel darah merah selama penyimpanan darah. Elastisitas sel darah merah yang 

baik akan melindungi dari terjadinya hemolisis [15]. 

 

5. KESIMPULAN  

Pemberian vitamin C, E dan kombinasi Vitamin C & E dapat menekan laju haemolisis 

selama penyimpanan darah donor. Perlu dilakukan uji klinis untuk pemberian Vitamin C dan E per 

oral sebelum para Calon Donor Darah mendonorkan darahnya dan selanjutnya diamati bagaimana 

laju hemolisis darah donor selama penyimpanan darah donor. 
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