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ABSTRAK 
Kasus talasemia dapat dijumpai dibeberapa negara, termasuk di Indonesia. Talasemia merupakan 

kelainan genetik dan salah satu jenis talasemia yaitu β-Talasemia yang disebabkan karena adanya 

kerusakan rantai β-globin pada kromosom 11. Kelainan β-Talasemia sering terjadi bersamaan dengan 

hemoglobinopati yaitu HbE, diakrenakan adanya substitusi GAG→AAG di kodon ke-26 gen β-globin. 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui ada tidaknya gen HbE melalui tes skrining, yang 

menggunakan metode elektroforesis gel sebagai  deteksi dini β-Talasemia pada mahasiswi Sekolah 

Tinggi Ilmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan. Rancangan penelitian yang digunakan adalah deskriptif 

kualitatif dengan pendekatan studi cross sectional. Populasi penelitian adalah seluruh mahasiswi 

Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan. Penarikan sampel dilakukan dengan teknik 

simple random sampling dengan jumlah sampel yaitu 35. Hasil penelitian menunjukkan 95% rata-rata 

nilai kadar Hb mahasiswi berada diantara 10,84 gr/dL sampai dengan 11,26 gr/dL. Hasil tes skrining 

HbE metode elektroforesis gel yaitu  tidak terlihat adanya pita pada gen HbE, ini kemungkinan 

disebabkan beberapa hal yaitu kontaminasi terhadap sampel yang dapat menurunkan kemurnian DNA, 

pewarnaan DNA yang mempengaruhi visualisasi pita DNA, suhu dan waktu  selama proses PCR 

menyebabkan terganggunya fungsi primer. Dari hasil tersebut, disimpulkan bahwa persentase HbE pada 

mahasiswi Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan tidak dapat ditentukan. 

 

Kata kunci  : elektroforesih gel, HbE, kadar Hb, PCR, talasemia 
  

ABSTRACT 
Thalassemia cases can be found in several countries, including in Indonesia. Thalassaemia is a genetic 

disorder and one type of thalassaemia, namely β-thalassaemia, is caused by damage to the β-globin 

chain on chromosome 11. β-thalassemia disorders often occur at the same time as hemoglobinopathy, 

namely HbE, which is known for the substitution of GAG→AAG in the 26th codon of the β-globin 

gene.This study aims to determine the presence or absence of the HbE gene through a screening test, 

which uses the gel electrophoresis method as an early detection of β-thalassemia in students of the 

Santa Elisabeth College of Health Sciences Medan. The research design used is qualitative descriptive 

with a cross sectional study approach. The research population is all students of the Santa Elisabeth 

College of Health Sciences Medan. Sample withdrawal was carried out by simple random sampling 

technique with a sample number of 35. The results of the study showed that 95% of the average Hb 

level value of female students was between 10.84 gr/dL to 11.26 gr/dL. The results of the HbE screening 

test of the gel electrophoresis method are that there are no bands on the HbE gene, this may be due to 

several things, namely contamination of the sample which can reduce the purity of DNA, DNA staining 

which affects the visualization of DNA bands, temperature and time during the PCR process causing 

disruption of primary function. From these results, it was concluded that the percentage of HbE in 

students of the Santa Elisabeth College of Health Sciences Medan could not be determined. 
 

Keywords : gel electrophoresis, HbE, Hb levels, PCR, thalassaemia 

 

PENDAHULUAN 

 

Talasemia masih menjadi persoalan kesehatan dunia, termasuk di Indonesia. Kasus 

talasemia di Indonesia masih terus mengalami peningkatan, terjadi karena ekonomi yang tidak 
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mencukupi untuk pengobatan talasemia, fasilitas kesehatan yang tidak memadai dan juga 

minimnya pengetahuan masyarakat tentang talasemia. (Haq et al., 2023; Rujito, 2019). 

Data yang diperoleh dari WHO (World Health Organization) pada tahun  2021. β-

Talasemia di wilayah Asia Tenggara merupakan jenis kasus talasemia yang mendominasi di 

wilayah tersebut dengan persentase kejadian yaitu 2,5-15%. Beberapa negara di wilayah Asia 

Tenggara yang memiliki penduduk penderita β-Talasemia yaitu Thailand, Myanmar, Timor 

Leste dan Indonesia (P. K. Singh, 2021). Berdasarkan data yang diperoleh dari Thalassaemia 

International Federation (TIF) yang melaporkan bahwa pada tahun 2021 di Indonesia kasus 

talasemia sebesar 10.971. Frekuensi β-Talasemia yaitu 3-10%, α-Talasemia yaitu 2,6-11% dan 

HbE yaitu 1,5-36% (Eleftherou & Angastiniotis, 2023).   

β-Talasemia merupakan   kelainan gen  berasal dari orang tua yang membawa gen 

talasemia dan diturunkan kepada anak. Kelainan gen ini menyebabkan hilangnya rantai β (β0) 

atau berkurangnya rantai β (β+) dalam susunan globin, sehingga hemoglobin tidak terbentuk 

sempurna atau sama sekali tidak ada. Kelainan hemoglobin lainnya yang sering terjadi 

bersamaan dengan β-Talasemia yaitu HbE (Armilla, 2017; Haq et al., 2023; Wulandari, 2018). 

Kelainan HbE terjadi karena adanya  substitusi GAG → AAG di kodon ke-26 gen β-

globin, akibatnya terjadi peralihan hasil dari asam glutamat menjadi lisin. Mutasi gen ini 

mengakibatkan berkurangnya rantai β-globin, sehingga fenotip yang dihasilkan memiliki 

keterkaitan dengan  β-talasemia. Kelainan ini membentuk interaksi antara HbE dan β-talasemia 

menjadi penyakit HbE-β-Talasemia (Jomoui et al., 2023; Munkongdee et al., 2021) 

Berdasarkan penelitian Fucharoen mengemukakan bahwa kelainan HbE dapat berinteraksi 

dengan berbagai kelainan genetik. Salah satunya adalah β-talasemia, HbE memiliki keterkaitan 

fenotip dengan β-talasemia, kondisi ini dinamakan β-talasemia HbE (HbE-β-thalasseima). 

HbE-β-thalassemia menyebabkan beberapa komplikasi diantaranya adalah hipersplenisme, 

infeksi, penyakit jantung, hipoksia dan anemia hemolitik (Fucharoen & Weatherall, 2024). 

Hasil riset yang dilakukan Setiadji mengutarakan bahwa, apabila ada orang tua yang 

membawa gen β-talasemia dan orang tua lainnya membawa gen HbE maka dapat melahirkan 

anak dengan gen HbE- β-talasemia, β-talasemia, HbE dan normal. Kombinasi penyakit HbE 

dan β-talasemia menyebabkan kondisi penderita lebih parah dibandingkan penderita β-

talasemia. Hal ini dikarenakan rantai globin tidak terbentuk sempurna bahkan tidak ada, 

sehinga volume eritrosit dan nilai hemoglobin dalam darah semakin berkurang (Setiadji et al., 

2019) 

Penelitian lain yang dilakukan oleh Singh menjelaskan bahwa, bayi  yang baru lahir 

dengan gen HbE-β-talasemia  yang diwariskan dari orang tua tidak memiliki gejala berat karena 

masih memiliki HbF. HbF memiliki 2 rantai α dan 2 rantai γ pada globin yang ada di masa 

janins dan bayi baru lahir. Pada saat anak memasuki usia 6-12 bulan, HbF akan digantikan 

dengan HbA. HbA merupakan hemoglobin dewasa yang memiliki 2 rantai α dan 2 rantai β 

pada globin. Oleh karena itu, jika terjadi keterlambatan dalam pengobatan pada anak penderita 

HbE-β-talasemia dapat menyebabkan  anemia berat hingga kematian pada anak (A. Singh et 

al., 2020) 

Derajat keparahan HbE-β-talasemia pada anak yang disampaikan dalam penelitian 

keanekaragaman fenotip dan profil klinik-hematologis anak HbE-β-talasemia, menyatakan 

bahwa dari 62 anak penderita HbE-β-talasemia: 1 (1,6%) kasus dengan derajat keparahan 

ringan, 27 (43,5%) kasus dengan derajat keparahan sedang dan 34 (54,8%) kasus dengan 

derajat keparahan berat. Adapun keluhan yang ditemukan saat didiagnosis yaitu lemah (94%), 

hilang nafsu makan (87%), pucat (85,4%) dan demam (67,8%) (Baruah & Baruah, 2020) 

Hasil pemeriksaan yang dilakukan oleh Hernaningsih diperoleh dari 33 pasien terdapat 5 

pasien dengan gen β-talasemia dan 28 pasien pembawa gen HbE-β-talasemia. Dari 33 pasien 

terdapat 2 pasien yang merupakan saudara kandung, dan hasil CBC yang diperoleh satu pasien 

pembawa gen HbE-β-talasemia jauh lebih rendah dibandingakan dengan saudara kandungnya 
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yang membawa gen β-talasemia. Hal ini disebabkan karena fenotip klinis yang dimiliki 

penderita HbE-β-talasemia lebih parah dibandingkan dengan penderita β-talasemia 

(Hernaningsih et al., 2022) Dalam penelitian yang dilakukan oleh diperoleh dari 85 responden 

yang merupakan pelajar  SMA kelas 10 dan 11 dengan umur 11-16 tahun  di SMA Negeri 

Kecamatan Singosari  kabupaten malang terdapat 7 responden (8,2%)  yang memiliki HbE. 

Dari 7 responden terdapat 3 responden yang mempunyai nilai hemoglobin dibawah normal 

yaitu <12 g/dl, sehingga gejala klinis yang ditimbulkan tidak terlihat jelas (Putri, 2017) 

Saat ini kelainan HbE dan β-talasemia tidak dapat disembuhkan, akan tetapi dapat dicegah 

dengan melakukan edukasi dan skrining kesehatan untuk memutus rantai kelainan genetik pada 

sel darah merah. Skrining ini dilakukan pada wanita usia >19 tahun, dikarenakan pada usia ini 

wanita  sudah dapat menikah dan akan menjadi calon ibu dimasa mendatang. Oleh karena itu, 

penyakit kelainan genetik dapat dicegah lebih cepat (Athiah et al., 2021; Rodiani & Anggoro, 

2017; Utami s& Kusumaningrum, 2020). 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui ada tidaknya gen HbE melalui tes skrining, yang 

menggunakan metode elektroforesis gel sebagai  deteksi dini β-Talasemia pada mahasiswi 

Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan. 

 

METODE 

 

Rancangan penelitian yang digunakan dalam penelitian yaitu penelitian deskriptif 

kualitatif dengan pendekatan studi cross sectional, yang dilaksanakan pada bulan juni 2024 di 

Laboratorium Biomolekuler jurusan Teknologi Laboratorium Medik sekoalah Tinggi Ilmu 

Kesehatan Santa Elisabeth Medan, yang berada di alamat Jl.Bunga Terompet No. 118 

Sempakata, Medan Selayang, Kota Medan, Sumatera Utara. Populasi dalam penelitian ini 

adalah seluruh mahasiswa STIKes Santa Elisabeth Medan. Sampel penelitian berjumlah 35 

orang dengan teknik pengambilan sampel yaitu simple random sampling. Pengambilan data 

diperoleh dari data primer dan data sekunder. Data primer didapatkan dengan melakukan 

pemeriksaan kadar Hb, pengambilan darah vena dan meriksaan skrining HbE metode 

elektroforesis gel, sedangkan data sekunder diperoleh dari administrasi Sekolah Tinggi Ilmu 

Kesehatan Santa Elisabeth Medan. Analisis data menggunakan analisis statistik deskriptif 

dengan tujuan menjelaskan dan menganalisis hasil skrining HbE dari masing-masing 

responden yang telah diperoleh dengan metode elektroforesis gel. 

Alat yang digunakan dalam penelitian ini yaitu spuit 3 ml, tourniquet, alkohol swab, alat 

GCHb, Strip Hb, nierbeken, plester, tabung EDTA, handscoon, micro tube 1,5 ml dan 0,2 ml, 

high speed microcentrifuge, micropipette dan micro tip (10 µl, 200 µl, 500 µl, 1000 µl), mesin 

PCR Benchmark TC-32 Mini Thermal Cycler, neraca analitik, gelas ukur 100 ml, gelas beaker 

(500 ml, 250 ml), Accuris MyGel Mini Electrophoresis, magnetic stirrer with hot plate, tray 

elektroforesis, comb elektroforesis, DNA leadder 100 bp. Bahan yang digunakan dalam 

penelitian ini yaitu sampel darah, Tri Reagent, primer reverse 

(5’TTTCCCAAGGTTTGAACTAGCTCTT-3’) dan forward (5’-

TAGCAATTTGTACTGATGGTATGG-3’), Ethanol absolut, Gel agarose, Gel red larutan 

TAE 1X, Loading  dye, aquadest, ddH2O, Master MIX,  Dna Marker. 

Penelitian dimulai dari pengambilan sampel darah vena; dilakukan isolasi DNA dengan 

menggunakan Tri reagen; mencampurkan komposisi mix PCR dan dimasukkan ke dalam alat 

PCR dan diatur dengan program pre denaturasi dengan suhu 95ºC selama 3 menit, denaturasi 

pada suhu 98ºC selama 20 detik, annealing pada suhu 65ºC selama 13 detik, elongasi pada suhu 

72ºC selama 1 menit dan HOLD pada suhu 4ºC; membuat gel agarosa dengan perbandingan 1 

gr dalam 100 ml; gel dimasukkan ke dalam alat elektroforesis yang sudah berisi larutan TAE 

1X; hasil PCR dipipet ke dalam sumur gel agarosa; alat elektroforesis dinyalakan dan diatur 

pada 100 V selama 60 menit; hasil elektroforesis dibaca pada alat gel documentation. 
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HASIL 
 

Hasil penelitian diperoleh mulai dari pengambilan sampel darah vena; dilakukan isolasi 

DNA dengan menggunakan Tri reagen; mencampurkan komposisi mix PCR dan dimasukkan 

ke dalam alat PCR dan diatur dengan program pre denaturasi dengan suhu 95ºC selama 3 menit, 

denaturasi pada suhu 98ºC selama 20 detik, annealing pada suhu 65ºC selama 13 detik, elongasi 

pada suhu 72ºC selama 1 menit dan HOLD pada suhu 4ºC; membuat gel agarosa dengan 

perbandingan 1 gr dalam 100 ml; gel dimasukkan ke dalam alat elektroforesis yang sudah berisi 

larutan TAE 1X; hasil PCR dipipet ke dalam sumur gel agarosa; alat elektroforesis dinyalakan 

dan diatur pada 100 V selama 60 menit; hasil elektroforesis dibaca pada alat gel documentation. 

Penentuan kadar Hb dilakukan dengan pemeriksaan menggunakan alat GCHB easytouch, 

yang diawali dengan pengambilan darah kapiler dan diletakkan dipermukaan strip Hb yang 

sudah disiapkan pada alat, adapun hasil kadar Hb yang dipaparkan pada tabel sebagai berikut : 

 
Tabel 1.  Distribusi Frekuensi Kadar Hb Sebsselum Dilakukan Skrining HbE Metode 

Elektroforesis Gel Sebagai Deteksi Dini Β-Talasemia pada Mahasiswi Sekolah 

Tinggi Ilmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Berdasarkan tabel 1 sebanyak 7 sampel (20%) dengan nilai Hb 11,4 gr/dL dan terdapat 1 

sampel (2,9%) dengan nilai Hb 9,9 gr/dL. 

 
Tabel 2.  Distribusi Frekuensi Kadar Hb Berdasarkan Nilai Mean, Median Standar Deviasi, 

Minimum, Maximum dan 95% CI Skrining HbE Metode Elektroforesis Gel 

Sebagai Deteksi Dini β-Talasemia pada Mahasiswi Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan 

Santa Elisabeth Medan 

Variabel Mean  Median  
Standar 

deviasi 
Min Max 

95% 

CI 

Kadar hb 

(gr/dL) 
11,05 11,20 0,61 9,9 11,9 

10,84-

11,26 

 

Berdasarkan tabel 2 diketahui hasil rata-rata kadar Hb yaitu sebesar 11,05 gr/dL (95% CI 

: 10,84-11,26), nilai tengah sebesar 11,20 gr/dL, dengan standar deviasi 0,61 gr/dL, kadar Hb 

Kadar Hb Sampel 

Hasil kadar Hb 

(gr/dL) 
Frekuensi 

Persen 

(%) 

9.9 1 2.9 

10.0 2 5.7 

10.1 2 5.7 

10.3 1 2.9 

10.5 2 5.7 

10.6 3 8.6 

10.7 2 5.7 

10.9 1 2.9 

11.0 1 2.9 

11.1 1 2.9 

11.2 2 5.7 

11.4 7 20.0 

11.5 2 5.7 

11.6 2 5.7 

11.7 2 5.7 

11.8 2 5.7 

11.9 2 5.7 

Total 35 100.0 
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yang terendah yaitu 9,9 gr/dL dan kadar Hb yang terbesar 11,9 gr/dL. Dari hasil estimasi 

interval dapat disimpulkan bahwa 95% rata-rata nilai kadar Hb mahasiswi Sekolah Tinggi Ilmu 

Kesehatan Santa Elisabeth Medan yaitu berada diantara 10,84 gr/dL sampai dengan 11,26 

gr/dL. 

Hasil elektroforesis dapat di lihat dengan menggunakan gel documentation, berikut hasil 

pemeriksaan skrining HbE pada elektroforesis gel : 

 
 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

Gambar 1. Hasil Skrining HbE Metode Elektroforesis Gel Sebagai Deteksi Dini β-talasemia pada Mahasiswi Sekolah 

Tinggi Ilmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan 
 

Pada gambar 1 dapat dilihat bahwa hasil elektroforesis terhadap 35 sampel tidak terlihat 

pita hasil isolasi DNA dan yang terlihat hanya pita DNA marker pada gel agarosa. Hal ini dapat 

terjadi karena adanya kontaminasi terhadap sampel, pewarnaan DNA dan suhu serta waktu 

pada proses PCR.   
 

PEMBAHASAN 
 

Kadar Hb 
Hasil penelitian yang dilakukan terhadap 35 sampel diperoleh rentang kadar Hb berkisar 

antara 10,84-11,26 gr/dL, nilai ini sedikit rendah dari batas normal kadar Hb wanita yaitu > 12 

gr/dL. Ini selaras dengan penelitian yang dilakukan oleh Basumatary et al., (2021) menyatakan 

bahwa kadar Hb pada pembawa gen HbE umumnya sedikit lebih rendah dari normal, sehingga 

tidak menimbulkan gejala anemia yang parah. Akan tetapi, apabila terjadi kombinasi kelainan 

gen HbE dan β-talasemia mengakibatkan kondisi anemia yang parah karena ketidakmampuan 

tubuh dalam memproduksi Hb yang cukup.  

Kadar Hb yang rendah dapat disertai dengan gejala ringan seperti lemas, lelah, pucat, 

jantung berdebar dan pusing. Sedangkan kondisi yang berat ditandai dengan gejala sesak nafas, 

kaki dan tangan mati rasa, bahkan kehilangan kesadaran. Kadar Hb yang sangat rendah bahkan 

<6,5 gr/dL dapat juga mengindikasikan adanya gangguan kesehatan seperti anemia, kurangnya 

asupan zat besi dalam tubuh, perdarahan seperti siklus menstruasi yang berkepanjangan pada 

wanita dan penyakit kronis seperti gagal ginjal dan kelainan gentik(Sholicha & Muniroh, 

2019).  

Beberapa faktor penyebab rendahnya kadar Hb mahasiswi yaitu perdarahan karena 

menstruasi yang berkepanjangan, menyebabkan kehilangan banyak darah. Umumnya, saat 

menstruasi darah yang dikeluarkan dapat mencapai 30-80 ml, dalam 40 ml darah yang keluar 
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terdapat 1,6 mg zat besi ikut keluar. Zat besi yang dikeluarkan dapat mempengaruhi 

pembentukan Hb sehingga kadar Hb menjadi rendah dan menimbulkan anemia (Saleha & 

Thristy, 2018; Suhanda & Suyatini, 2016).  

Pola makan yang kurang baik didorong karena kegiatan yang padat sehingga mahasiswi 

kerap mengonsumsi mi instan untuk mengatasi rasa lapar dan minum kopi agar tidak 

mengantuk. Bila hal ini terjadi secara terus menerus dan dalam jumlah yang berlebihan dapat 

mempengaruhi kadar Hb dalam darah, ini dikarenakan kurangnya asupan gizi seperti zat besi, 

vitamin C dan folat yang berperan dalam pembentukan Hb.  

Penelitian Welkriana et al., (2021) juga menjelaskan bahaya kebiasaan mengonsumsi mi 

instan dikalangan mahasiswa, dalam penelitian tersebut di dapatkan bahwa terdapat hubungan 

antara konsumsi mi instan dengan kadar Hb pada wanita. Penelitian serupa yang dilakukan 

oleh  Aisy, (2018) mengemukakan bahwa semakin sering mengonsumsi mi instan maka 

semakin menurun kadar Hb. Artinya, konsumsi mi instan dapat memberikan dampak negatif 

bagi kesehatan salah satunya penurunan kadar Hb yang menyebabkan anemia. 

Penyakit kronis seperti gagal ginjal, kanker, talasemia dan kelainan HbE dapat juga 

mempengaruhi kadar Hb dalam darah. Pada penderita gagal ginjal terdapat penurunan kadar 

Hb disebabkan oleh kegagalan fungsi ginjal dalam memproduksi hormon eritropoietin yang 

digunakan untuk pembentukan sel darah merah di sumsum tulang. Ini sejalan dengan hasil 

penelitian Akhdiyat, (2019) yang memperoleh kadar Hb pada penderti gagal ginjal kronik jenis 

kelamin wanita berkisar 3-8 gr/dL dan laki-laki penderita gagal ginjal kronik memiliki kadar 

hb 5-12 gr/dL. Nilai ini jauh dari nilai normal kadar Hb yang ditetapkan oleh WHO, yaitu pada 

wanita kadar Hb dikatakan normal > 12 gr/dL sedangkan pada laki-laki > 15 gr/dL.  

Kelainan genetik seperti penyakit talasemia dan kelainan HbE merupakan kondisi dimana 

adanya perubahan gen pada susunan rantai globin, yang mengakibatkan produksi Hb berkurang 

bahkan tidak dapat dibentuk, sehingga terjadinya anemia ringan hingga berat. Mahardhika, 

(2020) dalam penelitiannya menyimpulkan bahwa rata-rata kadar Hb pada kasus β-talasemia 

mayor sebesar 7 gr/dL dan memerlukan transfusi darah secara rutin sedangkan pada β-

talasemia minor rata-rata kadar Hb diperoleh sebesar 10 gr/dL sehingga tidak perlu dilakukan 

transfusi darah. Perbedaan kadar Hb pada kedua kasus ini dikarenakan pada kondisi minor 

kerusakan hanya terjadi pada satu gen sedangkan kondisi mayor terjadi kerusakan pada kedua 

gen.  

 

Genotipe HbE 
Skrining HbE metode elektroforesis gel dimulai pada tahap melakukan isolasi DNA, DNA 

yang diperoleh dari hasil isolasi kemudian di amplifikasikan menggunakan alat PCR 

Benchmark TC-32 Mini Thermal Cycler, proses PCR  yang sudah selesai dilajutkan dengan 

memasukkan hasil amplifikasi ke dalam sumur gel agarosa untuk tahap elektroforesis. Hasil 

penelitian terhadap 35 sampel penelitian dinyatakan tidak terlihat adanya pita pada gen HbE, 

ini kemungkinan disebabkan oleh beberapa hal. Berikut adalah beberapa kemungkinan 

penyebab pita gen HbE tidak terlihat pada gel agarosa : 

Pertama, kontaminasi terhadap sampel yang berdampak signifikan terhadap kualitas dan 

kuantitas DNA yang di isolasi. Selama proses isolasi DNA dilakukan tahap pencucian dengan 

larutan kimia yaitu ethanol absolut dan aquabidest steril yang menyebabkan kontaminan seperti 

protein, RNA, dan zat kimia lainnya yang tetap berada dalam sampel DNA. Kondisi ini 

mempengaruhi kemurnian DNA, sehingga konsentrasi DNA yang dihasilkan lebih rendah dari 

yang diharapkan.  

Hal ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Dzikrina et al., (2022) mejelaskan 

bahwa penyebab pita DNA tidak terlihat pada gel agarosa disebabkan oleh konsentrasi DNA 

yang diisolasi < 14 µg/µl, dikarenakan terjadinya kontaminasi selama proses presipitasi yang 

bertujuan untuk menghasilkan ekstaraksi DNA, sehingga isolasi DNA yang dihasilkan tidak 
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murni.  Kedua, pewarnaan DNA yang berfungsi untuk memvisualisasikan pita DNA sehingga 

dapat terlihat pada gel documentation. Namun, konsentrasi gel red yang rendah atau terlalu 

tinggi pada gel agarosa menyebabkan sensitivitas gel red dalam mengkap sinar UV lemah 

akibatnya pita DNA tidak terlihat. Ini juga dijelaskan dalam penelitian yang dilakukan 

Nataprawira et al., (2022) yang mengemukakan bahwa penggunaan gel red untuk mempertajam 

pita DNA diperlukan gel red yang sudah diencerkan, sehingga didapatkan konsentrasi gel red 

yang baik adalah 50X. 

Ketiga, suhu dan waktu pada proses PCR juga dapat mempengaruhi keberhasilan 

elektroforesis, yang menyebabkan terganggunya fungsi primer selama proses PCR 

berlangsung.  Fahlevi et al., (2018) memaparkan bahwa proses PCR yang kurang tepat seperti 

suhu denaturasi dan annealing yang terlalu tinggi sehingga primer tidak melekat sempurna atau 

suhu terlalu rendah yang menyebabkan primer melekat pada sisi genom yang bukan 

homolognya.  

Dalam penelitian ini persentase mahasiswi yang membawa gen HbE tidak dapat ditentukan 

karena pada hasil elektroforesis yang diperoleh tidak terlihat pita gen HbE. 

 

Keterbatasan Penelitian 
Pelaksanaan penelitian ini memiliki banyak keterbatasan antara lain  : Keterbatasan dalam 

waktu penelitian yang sangat singkat. Biaya penelitian yang kurang memadai. Keterbatasan 

literatur hasil penelitian sebelumnya yang didapatkan peneliti. 

 

KESIMPULAN  
 

Secara keseluruhan penelitian ini menyimpulkan bahwa 35 sampel yang merupakan 

mahasiswi Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan memiliki rata-rata kadar Hb 

berada pada rentang 11,05 gr/dL, nilai ini tidak jauh dari nilai normal yaitu 12-15 gr/dL. Hasil 

skrining HbE metode elektroforesis gel terhadap 35 sampel didapatkan hasil pada 

elektroforesisnya  tidak terlihat adanya pita pada gen HbE, sehingga persentase HbE pada 

mahasiswi tidak dapat ditentukan.  
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