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INTISARI 

Ramadhani, L P R. 2025. Analisis Pemantapan Mutu Internal Dengan Sigma 

Metrik Pemeriksaan Ureum dan Kreatinin Menggunakan Alat TMS 30i. 

Program Studi D4 Analis Kesehatan, Fakultas Ilmu Kesehatan, Universitas 

Setia Budi 

Laboratorium Kesehatan memiliki fungsi untuk melakukan pengukuran, 

penentuan, dan pengujian terhadap bahan atau spesimen Pemantapan mutu 

laboratorium kesehatan merupakan semua kegiatan yang ditujukan untuk 

menjamin ketelitian dan ketepatan hasil pemeriksaan laboratorium. Pada 

pemeriksaan fungsi ginjal dengan melakukan pemeriksaan ureum dan kreatinin 

untuk mengevaluasi kemampuan ginjal. Pemeriksaan ini bersifar cepat dan dapat 

digunakan sebagai skrining awal. Pemeriksaan kimia klinik memiliki presentase  

untuk glukosa (3,94%), cholesterol (1,51%), trigliserida (1,82%), ureum (4,24%), 

kreatinin (4,24%), SGOT (2,12%), SGPT (2,12%). 

Jenis penelitian ini adalah deskriptif kuantitatif dengan menggunakan data 

sekunder berupa hasil quality control harian (PMI) dan bias dari Pemantapan 

Mutu Eksternal (PME) pada bulan Januari – Desember 2024. Analisis data 

meliputi perhitungan Mean, SD, CV, bias, dan sigma metrik. 

Hasil penelitian menunjukkan grafik levey jenning baik tetapi terjadi 

penyimpangan sistematik pada beberapa bulan tertentu. Analisis sigma metric 

menunjukkan pada pemeriksaan ureum memiliki nilai >3 dan kreatinin memiliki 

nilai 3 cukup baik tetapi pada bulan tertentu mengalami penurunan dengan nilai 2 

kurang baik. 

Penelitian menyimpulkan bahwa pemeriksaan ureum dan kreainin pada 

alat TMS 30i memiliki akurasi dan presisi yang cukup baik. Hasil penelitian ini 

dapat digunakan laboratorium sebagai evaluasi dalam mendkung ketepatan 

diagnosis klinis dan meningkatkan kualitas pelayanan kesehatan. 

 

Kata kunci : Pemantapan Mutu Internal, Sigma Metrik, Ureum, Kreatinin 
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ABSTRACT 

Ramadhani, L P R. 2025. Internal quality assurance analysis with sigma 

value of ureum and creatinine examination with TMS 30i device. Bachelor’s 

degree Program in Medical Laboratory Technologi, Faculty of Health 

Science, Setia Budi University. 

Health laboratories have the function of measuring, determining, and 

testing materials or specimens. Quality assurance in health laboratories 

encompasses all activities aimed at ensuring the accuracy and precision of 

laboratory test results. Kidney function tests involve measuring urea and 

creatinine levels to evaluate kidney function. These tests are quick and can be 

used as an initial screening tool. Clinical chemistry tests have a percentage for 

glucose (3.94%), cholesterol (1.51%), triglycerides (1.82%), urea (4.24%), 

creatinine (4.24%), SGOT (2.12%), and SGPT (2.12%). 

This study is a quantitative descriptive study using secondary data in the 

form of daily quality control results (PMI) and bias from External Quality 

Assurance (PME) from January to December 2024. Data analysis includes the 

calculation of mean, SD, CV, bias, and sigma metrics. 

The results of the study show that the Levey-Jennings graph is good, but 

there are systematic deviations in certain months. Sigma metric analysis shows 

that urea has a value of >3 and creatinine has a value of 3, which is quite good, 

but in certain months there is a decrease with a value of 2, which is not as good. 

The study concluded that urea and creatinine testing using the TMS 30i 

device has good accuracy and precision. The results of this study can be used by 

laboratories as an evaluation to support the accuracy of clinical diagnoses and 

improve the quality of health services. 

Kata kunci : Pemantapan Mutu Internal, Sigma Metrik, Ureum, Kreatinin 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. LATAR BELAKANG  

Laboratorium Kesehatan memiliki fungsi untuk melakukan pengukuran, 

penentuan, dan pengujian terhadap bahan atau spesimen yang berasal dari 

manusia dengan tujuan mendiagnosis suatu jenis penyakit, kondisi kesehatan. 

Adapun beberapa pemeriksaan yang dilakukan di laboratorium contohnya 

pemeriksaan darah, pemeriksaan urine, pemeriksaan tinja, pemeriksaan 

jaringan, dan pemeriksaan cairan tubuh lainnya (Aryani et al., 2024). 

Layanan pemeriksaan yang dapat dilakukan di laboratorium klinik 

diantaranya di bidang hematologi, kimia klinik, mikrobiologi klinik, 

parasitologi klinik, imunologi klinik, patologi anatomi. Mutu hasil 

pemeriksaan yang dikeluarkan harus terjamin mutunya baik mutu produk 

maupun mutu pelayanan, serta harus memenuhi harapan atau kepuasan pasien 

dan dokter. Untuk memberikan hasil yang yang berkualitas maka 

laboratorium harus menerapkan kontrol kualitas pra-analitik, analitik dan 

pasca analitik (Septiastuti et al., 2024). 

Pemantapan mutu (quality assurance) laboratorium kesehatan merupakan 

semua kegiatan yang ditujukan untuk menjamin ketelitian dan ketepatan hasil 

pemeriksaan laboratorium. Kegiatan pemantapan mutu laboratorium terdiri 

dari Pemantapan Mutu Internal dan Pemantapan Mutu Eksternal (Painan, 

2019). Pemantapan mutu (quality assurance) laboratorium kesehatan adalah 

semua kegiatan yang ditunjukkan untuk menjamin akurasi dan presisi hasil 
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pemeriksaan laboratorium. Pemantapan Mutu Internal ini kegiatan 

pencegahan dan pengawasan yang dilaksanakan oleh masing-masing 

laboratorium secara terus menerus agar tidak terjadi atau mengurangi 

kejadian penyimpangan sehingga diperoleh hasil pemeriksaan yang tepat 

(Mas’ula, 2014).  

Aturan westgard multirules digunakan untuk mengevaluasi kontrol 

kualitas laboratorium kesehatan. Analisis westgard disajikan dalam grafik 

Levey-Jenning dan dibaca menggunakan westgard untuk menentukan ada 

tidaknya penyimpangan. Penggunaan westgard multirules bisanya digunakan 

di laboratorium klinik guna mengontrol hasil yang dikeluarkan (Ihda, 2020). 

Beberapa sumber kesalahan di laboratorium, selain menggunakan grafik 

Levey-Jennings laboratorium klinik juga dapat menerapkan metode sigma 

metrik. Metode sigma metrik merupakan suatu pendekatan evaluasi kualitas 

dan program perbaikan yang banyak diterapkan di industri, termasuk di 

laboratorium. Penggunaan Westgard multirules ini sudah sangat umum 

digunakan dalam laboratorium klinik, namun aplikasi Sigma masih sangat 

jarang digunakan dan masih terbilang sedikit digunakan di laboratorium 

klinik. Penggunaan metode Sigma metrik ini sering digunakan untuk 

pemeriksaan Kimia Klinik karena masa simpan bahan kontrol Kimia Klinik 

lebih panjang Metode Sigma metrik ini sangat jarang digunakan maka dari itu 

pada pnelitian ini akan menganalisis PMI dengan implementasi Levey-

Jenning aturan westgard dan nilai sigma untuk mengetahui mengevaluasi 
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kinerja pemeriksaan pada alat Automatic Chemistry Analyzer (Widyaningtias 

& Novalina, 2024). 

Rumah sakit UNS adalah rumah sakit yang terletak di kabupaten 

Sukoharjo Provinsi Jawa Tengah yang berdiri sejak 28 Juni 2016. Rumah 

sakit UNS merupakan rumah sakit umum tipe C. Laboratorium Rumah Sakit 

UNS menerima pemeriksaan hematologi, kimia klinik, immunoserologi, 

patologi anatomi dan mikrobiologi. Pemeriksaan kimia klinik pada bulan 

Agustus memiliki presentase untuk glukosa (3,94%), cholesterol (1,51%), 

trigliserida (1,82%), ureum (4,24%), kreatinin (4,24%), SGOT (2,12%), 

SGPT (2,12%). 

Pemeriksaan Kimia Klinik salah satu pemeriksaan laboratorium yang 

sering digunakan untuk mengetahui kondisi kesehatan seseorang. 

Pemeriksaan ini salah satu sampelnya darah. Pemeriksaan kimia klinik 

meliputi pemeriksaan kadar gula darah, fungsi hati, fungsi ginjal, profil lipid, 

serta kadar elektrolit. Pada pemeriksaan fungsi ginjal dengan melakukan 

pemeriksaan ureum dan kreatinin untuk mengevaluasi kemampuan ginjal. 

Pemeriksaan ini bersifar cepat dan dapat digunakan sebagai skrining awal 

(Miksusanti, M.2025).  

Pada penelitian ini bertujuan untuk mengetahui kinerja analitik alat 

Autometic Chemistry Analyzer pada pemeriksaan ureum dan kreatinin 

menggunakan grafik Levey-Jenning dengan aturan westgard dan sigma metric 
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di Rumah Sakit UNS. Diharapkan pada penelitian ini dapat mengevaluasi 

kinerja pemeriksaan pada alat Automatic Chemistry Analyzer. 

B. RUMUSAN MASALAH  

Bedasarkan urian latar belakang diatas maka dirumuskan masalah pokok 

sebagai berikut :  

1. Bagaimana hasil Analisis Pemantapan Mutu Internal (PMI) pemeriksaan 

kimia klinik pada Ureum dan Kreatinin. 

2. Bagaimana hasil sigma metrik pemeriksaan kimia klinik pada Ureum dan 

Kreatinin. 

C. TUJUAN PENELITIAN  

Bedasarkan uraian rumusan masalah diatas, maka tujuan penelitian ini adalah 

sebagai berikut : 

1. Tujuan Umum  

Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis Pemantapan Mutu Internal 

(PMI) dan Sigma metrik Pemeriksaan Ureum dan Kreatinin pada alat 

TMS 30i. 

2. Tujuan Khusus 

a. Mengetahui tingkat presisi dan akurasi hasil Pemantapan Mutu 

Internal (PMI) Ureum dan Kreatinin pada alat TMS 30i 

b. Mengetahui Nilai Sigma Pemeriksaan Ureum dan Kreatinin pada alat 

TMS 30i 

 



5 
 

 
 

D. MANFAAT PENELITIAN 

Manfaat dari peneliti yang hendak dicapai adalah : 

1) Manfaat bagi Peneliti  

Manfaat penelitian bagi peneliti guna menambah wawasan peneliti 

dan meningkatkan keterampilan dalam pengetahuan mengenai Analisis 

Pemantapan Mutu Internal dan Sigma metrik pada pemeriksaan Kimia 

Klinik  menggunakan alat Automatic Chemistry Analyzer. 

2) Manfaat bagi Masyarakat  

Manfaat bagi masyarakat lebih yakin dengan hasil yang dikeluarkan 

oleh laboratorium RS UNS. 

3) Manfaat bagi Petugas  

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi masukan dan sumber 

pengetahuan bagi petugas laboratorium di tempat penelitian sehingga 

dapat menggurangi human error dan meningkatkan efisiensi dalam 

proses analisis sehingga dapat membantu dalam memilih keputusan 

klinis yang tepat dan meningkatkan kualitas pelayanan kesehatan 

dilaboratorium tersebut. 

4) Manfaat bagi Akademik 

Sebagai bahan informasi atau studi literatur mengenai Analisis 

Pemantapan Mutu Internal (PMI) dan Nilai Sigma Pemeriksaan Kimia 

Klinik menggunakan alat Automatic Chemistry Analyzer dan menjadi 

sumber referensi bagi peneliti selanjutnya sehingga diharapkan penelitian 

mengenai topik ini akan dilanjutkan. 


