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ABSTRAK

Ulkus diabetikum merupakan salah satu komplikasi kronis Diabetes Mellitus tipe
Il yang sering terjadi dan dapat menimbulkan gangguan integritas kulit, infeksi,
hingga risiko amputasi apabila tidak ditangani secara optimal. Perawatan luka
yang tepat sangat dibutuhkan untuk mempercepat proses penyembuhan dan
mencegah komplikasi lanjutan. Penelitian ini bertujuan untuk menerapkan
asuhan keperawatan pada penderita ulkus diabetikum dengan gangguan
integritas kulit melalui penggunaan modern dressing hydrocolloid terhadap
proses penyembuhan luka Diabetes Mellitus tipe Il di Klinik Asri Wound Care
Center Medan. Metode yang digunakan adalah studi kasus dengan pendekatan
asuhan keperawatan meliputi pengkajian, penegakan diagnosis keperawatan,
perencanaan intervensi, implementasi, dan evaluasi keperawatan. Penelitian
menunjukkan adanya perbaikan kondisi luka yang ditandai dengan penurunan
skor BWAT, berkurangnya jaringan nekrotik, menurunnya eksudat, terbentuknya
jaringan granulasi, serta peningkatan epitelisasi. Penggunaan modern dressing
hydrocolloid terbukti membantu menciptakan lingkungan luka yang optimal
sehingga mempercepat proses penyembuhan dan meningkatkan kenyamanan
pasien. Penerapan asuhan keperawatan dengan modern dressing hydrocolloid
efektif dalam meningkatkan proses penyembuhan luka pada penderita ulkus
diabetikum. Metode ini dapat dijadikan salah satu intervensi keperawatan yang
direkomendasikan dalam perawatan luka diabetik di fasilitas pelayanan
kesehatan.

Kata Kunci : Penerapan Modern Dressing : Hydrocolloid, Penyembuhan
luka Diabetes Mellitus .
Daftar Bacaan : 24 (2015-2022)
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ABSTRACT

Diabetic ulcers are a common chronic complication of Type Il Diabetes Mellitus
that can lead to impaired skin integrity, infection, and the risk of amputation if not
managed optimally. Proper wound care is essential to accelerate the healing
process and prevent further complications. This study aims to apply nursing care
for diabetic ulcer patients with impaired skin integrity through the use of modern
hydrocolloid dressings to support the wound healing process of Type Il Diabetes
Mellitus at the Asri Wound Care Center Clinic, Medan. The method used is a
case study with a nursing care approach encompassing assessment, nursing
diagnosis, intervention planning, implementation, and nursing evaluation. The
study showed an improvement in wound conditions, characterized by a decrease
in the Bates-Jensen Wound Assessment Tool (BWAT) score, reduction in
necrotic tissue, decreased exudate, the formation of granulation tissue, and
increased epithelialization. The use of modern hydrocolloid dressings proved
effective in creating an optimal wound environment, thereby accelerating the
healing process and increasing patient comfort. The application of nursing care
using modern hydrocolloid dressings is effective in improving the wound healing
process in diabetic ulcer patients. This method can be utilized as a recommended
nursing intervention for diabetic wound care in healthcare facilities.

Keywords: Application of Modern Dressing: Hydrocolloid, Type Il Diabetes
Mellitus Wound Healing.
References: 24 (2015-2022)
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