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BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

5.1 Kesimpulan 

Berdasarkan hasil penelitian “pengaruh radiasi terhadap jumlah leukosit 

eritrosit dan trombosit pada penderita kanker serviks sebelum dan sesudah 

radioterapi” dapat disimpulkan bahwa: 

1. Radioterapi dengan dosis total 50 Gy dalam 25 fraksi pada pasien kanker serviks 

stadium IIB–IIIB di RSUD Arifin Achmad Pekanbaru menyebabkan penurunan 

jumlah leukosit, eritrosit, dan trombosit. Leukosit mengalami penurunan paling 

signifikan dibanding eritrosit dan trombosit, menunjukkan bahwa sel darah putih 

merupakan sel paling radiosensitif. 

2. Terdapat perbedaan yang signifikan pada jumlah leukosit pasien kanker serviks 

sebelum dan sesudah radioterapi, dengan penurunan rata-rata dari 10,18 ribu/µL 

menjadi 6,81 ribu/µL p=0,002. Jumlah eritrosit mengalami penurunan signifikan 

dari rata-rata 3,92 juta/µL menjadi 3,55 juta/µL p=0.001 setelah radioterapi. Jumlah 

trombosit juga menurun signifikan dari rata-rata 253,72 ribu/µL menjadi 181,39 

ribu/µL p= 0,010. 

5.2 Saran  

1. Penelitian selanjutnya  

Pada penelitian selanjutnya diharapkan dilakukan penelitian dengan jumlah 

sampel lebih besar dan jangka waktu lebih panjang untuk melihat efek kumulatif 

radioterapi serta tambahkan analisis faktor lain yang memengaruhi perubahan 

darah, seperti nutrisi, status gizi, kombinasi dengan kemoterapi, serta kondisi 

komorbid pasien. 
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2. Rumah sakit 

 Petugas dan dokter spesialis radioterapi RSUD Arifin Achmad Pekanbaru 

untuk melakukan pemantauan rutin hitung darah lengkap sebelum, selama, dan 

setelah radioterapi untuk mencegah komplikasi seperti anemia, leukopenia, dan 

trombositopenia. 
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SURAT PERYATAAN 

Yang bertanda tangan dibawah ini : 

Nama   : Fiet Patra Yosandha, M.Si 

Jabatan  : Kelapa Ruangan 

Instalasi  : Radioterapi RSUD Arifin Achmad Provinsi Riau  

 

Dengan ini menyatakan bahwa data rekam medis pasien kanker serviks terkait 

jumlah leukosit, eritrosit dan trombosit sebelum dan sesudah tindakan penyinaran 

radioterapi, serta informasi umur, jumlah fraksinasi, dan jenis stadium yang 

digunakan oleh mahasiswa/i peneliti : 

Nama   : Nurmayana 

NPM   : 2210070140021  

Jurusan  : Radiologi  

Judul  : Pengaruh radiasi terhadap jumlah leukosit, eritrosit dan trombosit 

pada penderita kanker serviks sebelum dan sesudah radioterapi. 

 

Adalah benar dan sesuai dengan data rekam medis yang terdapat di instalasi 

radioterapi RSUD Arifin Achmad Provinsi Riau sesai dengan ketentuan yang 

berlaku.  

 

Sebagai bukti, berikut kami lampirkan ringkasan data rekam medis yang dimaksud. 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

No 

 

 

 

 

 

 

 

Kode 

Pasien 

 

 

 

 

 

 

 

Umr 

 

 

 

 

 

 

 

Stadi

um 

 

 

 

 

 

 

 

Fraksi 

 

 

 

 

 

 

 

Leukosi

t (pre) 

Ribu/µ

L 

 

 

 

 

 

 

 

Leukosit 

(Post) 

Ribu/µL 

 

 

 

 

 

 

 

Eritrosit 

(Pre) 

Ribu/µL 

 

 

 

 

 

 

 

Eritrosit 

(Post) 

Ribu/µL 

 

 

 

 

 

 

 

Trombos

it (post) 

Ribu/µL 

 

1. Ny. L 45 IIIB 25x/50 

Gy 

5.46 2.36 4.52 3.58 215 → 

105 

2. Ny. Y 50 II B 25x/50 

Gy 

3.49 9.05 3.13 3.29 201 → 

86 

3. Ny. R 46 IIIB 25x/50 

Gy 

13.24 21.12 308 211 441 → 

211 

4. Ny. L 45 III B 25x/50 

Gy 

5.64 272 308 3.13 283 → 

147 

5. Ny. R 70 IIB 25x/50 

Gy 

4.48 4.32 3.77 3.51 111 → 

192 

6. Ny. R 63 III A 25x/50 

Gy 

7.40 7.77 3.31 3.96 63 → 

214 

7. Ny. N 58 IIIB 25x/50 

Gy 

9.12 13.55 3.91 3.48 302 → 

196 

8. Ny. S  59 III A 25x/50 

Gy 

18.11 13.59 2.86 3.89 325 → 

266 

9. Ny. 

M 

56 IIB 25x/50 

Gy 

9.44 21.23 2.96 3.64 74 → 

140 

10. Ny. E 53 II B 25x/50 

Gy 

3.49 9.05 3.13 3.29 201 → 

86 

11. Ny. R 46 IIIB 25x/50 

Gy 

13.24 21.12 308 211 441 → 

211 

12 Ny. L 45 III B 25x/50 

Gy 

5.64 272 308 3.13 283 → 

147 

13. Ny. R 70 IIB 25x/50 

Gy 

4.48 4.32 3.77 3.51 111 → 

192 

14. Ny. L 45 IIIB 25x/50 

Gy 

5.46 2.36 4.52 3.58 215 → 

105 

15. Ny. Y 50 II B 25x/50 

Gy 

3.49 9.05 3.13 3.29 201 → 

86 



 

 

 

Surat pernyataan ini dibuat dengan sebenar-benarnya untuk digunakan sebagai 

mana mestinya.   

 

 

       Pekanbaru, 03 oktober 2025 

        Mengetahui,  

       Kepala Ruangan Radioterapi  

 

 

 

 

 

 

 

16. Ny. R 46 IIIB 25x/50 

Gy 

13.24 21.12 308 211 441 → 

211 

17. Ny. L 45 III B 25x/50 

Gy 

5.64 272 308 3.13 283 → 

147 

18.  Ny. L 45 IIIB 25x/50 

Gy 

5.46 2.36 4.52 3.58 215 → 

105 



 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 



 

 

 

 



 

 

 

Uji Univariat, Normalitas, dan Bivariat 

 

A. Karakteristik Responden 

1. Umur 

Kategori Umur 

 Frequency Percent Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 

36 - 45 Tahun 4 22,2 22,2 22,2 

46 - 55 Tahun 7 38,9 38,9 61,1 

56 - 65 Tahun 6 33,3 33,3 94,4 

> 65 Tahun 1 5,6 5,6 100,0 

Total 18 100,0 100,0  

 

Umur f % 

36 - 45 Tahun 4 22,2 

46 - 55 Tahun 7 38,9 

56 - 65 Tahun 6 33,3 

> 65 Tahun 1 5,6 

   

Total 18 100,0 

 

2. Stadium  

Stadium 

 Frequency Percent Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 

IIB 7 38,9 38,9 38,9 

IIIA 4 22,2 22,2 61,1 

IIIB 7 38,9 38,9 100,0 

Total 18 100,0 100,0  



 

 

 

 

Stadium f % 

IIB 7 38,9 

IIIA 4 22,2 

IIIB 7 38,9 

   

Total 18 100,0 

 

B. Uji Univariat 

Descriptive Statistics 

 N Mean Std. Deviation Minimum Maximum 

Leukosit_PRE (Ribu/µL) 18 10,1822 5,68042 3,31 21,23 

Eritrosit_PRE (Ribu/µL) 18 3,9172 ,48756 3,13 4,86 

Trombosit_PRE (Ribu/µL) 18 253,72 93,885 104 441 

Leukosit_POST (Ribu/µL) 18 6,8078 3,84935 2,36 13,59 

Eritrosit_POST (Ribu/µL) 18 3,5494 ,49132 2,86 4,97 

Trombosit_POST (Ribu/µL) 18 181,39 83,294 63 309 

 

No Variabel Perlakuan N Mean Std. Deviasi Minimum Maksimum 

1 Leukosit 
Pre 18 10,18 5,68 3,31 21,23 

Post 18 6,81 3,85 2,36 13,59 

2 Eritrosit 
Pre 18 3,92 0,49 3,13 4,86 

Post 18 3,55 0,49 2,86 4,97 

3 Trombosit 
Pre 18 253,72 93,89 104 441 

Post 18 181,39 83,29 63 309 

 

C. Uji Normalitas 

Tests of Normality 

 Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

Leukosit_PRE (Ribu/µL) ,190 18 ,085 ,886 18 ,033 

Leukosit_POST (Ribu/µL) ,235 18 ,010 ,866 18 ,015 

Eritrosit_PRE (Ribu/µL) ,132 18 ,200* ,970 18 ,802 

Eritrosit_POST (Ribu/µL) ,141 18 ,200* ,912 18 ,092 

Trombosit_PRE (Ribu/µL) ,109 18 ,200* ,971 18 ,814 



 

 

 

Trombosit_POST (Ribu/µL) ,173 18 ,165 ,910 18 ,085 

*. This is a lower bound of the true significance. 

a. Lilliefors Significance Correction 

 

No Variabel Perlakuan N Uji Normalitas Patokan Keterangan 

1 Leukosit 
Pre 18 0,033 0,05 Tidak Normal 

Post 18 0,015 0,05 Tidak Normal 

2 Eritrosit 
Pre 18 0,802 0,05 Normal 

Post 18 0,092 0,05 Normal 

3 Trombosit 
Pre 18 0,814 0,05 Normal 

Post 18 0,085 0,05 Normal 

 

Keterangan: 

Patokan uji normalitas pada bagian Shapiro-Wilk karena jumlah data atau N kurang 

dari 50. P Value yang didapat untuk semua variabel lebih besar daripada 0,05 dan 

terkecuali Leukosit Pre & Post dengan P value lebih kecil daripada 0,05. Maka 

dapat disimpulkan data tidak terdistribusi normal dan dilanjutkan dengan uji non 

paramterik yaitu Uji Wilcoxon. 

 

D. Uji Bivariat 

Test Statisticsa 

 Leukosit_POS

T (Ribu/µL) - 

Leukosit_PRE 

(Ribu/µL) 

Eritrosit_POS

T (Ribu/µL) - 

Eritrosit_PRE 

(Ribu/µL) 

Trombosit_POS

T (Ribu/µL) - 

Trombosit_PR

E (Ribu/µL) 

Z -3,070b -3,288b -2,570b 

Asymp. Sig. (2-

tailed) 

,002 ,001 ,010 

a. Wilcoxon Signed Ranks Test 

b. Based on positive ranks. 

 

 

 



 

 

 

 

No Variabel Perlakuan P value 

1 Leukosit 
Pre 

0,002 
Post 

2 Eritrosit 
Pre 

0,001 
Post 

3 Trombosit 
Pre 

0,010 
Post 

 

Keterangan: 

1. P value untuk uji pre-post Leukosit sebesar 0,002 (p < 0,05) maka Ho 

ditolak dan Ha diterima sehingga dapat disimpulkan terdapat pengaruh... 

(sesuaikan dengan Hipotesis) 

2. P value untuk uji pre-post Eritrosit sebesar 0,001 (p < 0,05) maka Ho ditalak 

dan Ha diterima sehingga dapat disimpulkan terdapat pengaruh... (sesuaikan 

dengan Hipotesis) 

3. P value untuk uji pre-post Trombosit sebesar 0,010(p < 0,05) maka Ho 

ditolak dan Ha diterima sehingga dapat disimpulkan terdapat pengaruh... 

(sesuaikan dengan Hipotesis) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 



 

 

 

 



 

 

  



 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 


