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ABSTRAK 

ANALISIS  INTERVENSI KEPERAWATAN PENGGUNAAN  

 POLYURETHANE FOAM PADA JARINGAN HYPERGRANULASI  

 PADA PASIEN NY.S DAN TN.D  DENGAN DIAGNOSA  

MEDIS  DIABETIC FOOT ULCER 

 DI WOCARE CENTRE 

KOTA BOGOR 
 

Halidah, Naziyah 

Latar Belakang: Luka kaki diabetik merupakan salah satu luka kronis yang 

terjadi di Indonesia terdapat sekitar 15%dengan risiko amputasi 30%, angka 

mortalitas 32%. Hipergranulasi merupakan pertumbuhan jaringan granulasi yang 

terlalu banyak sehingga menghambat epitelialisasi. Luka yang mengalami 

hipergranulasi akan berhenti pertumbuhannya pada tahap tersebut dan resisten 

terhadap berbagai treatmen penyembuhan luka.  Fungsi lain dari foam adalah 

mengurangi tekanan pada luka kronis, mengatasi hipergranulasi. Penerapan tehnik 

offloading sangat penting untuk diketahuai agar penatalaksanaan pasien dengan 

ulkus kaki diabetik dapat dilakukan dengan tepat. 

Tujuan: Analisis Intervensi Keperawatan Penggunaan Polyurethane foam  pada 

Jaringan Hypergranulasi pada pasien Ny.S dan Tn.D Dengan diagnosa Medis Diabetic 

Foot Ulcer di Wocare Centre Kota Bogor". 

Hasil: Perubahan luka dapat terlihat pada penggunaan polyurethane foam pada 

jaringan hipergranulasi yang ditemukan pada luka Ny.S dan Tn.D . untuk Ny.S 

pada tanggal 22 April 2024 panjang x lebar x tinggi = 1,5 x1,5 x 2,5 cm kemudian 

pada tanggal 25 April tahun 2024 menjadi  0,5 x0,5 x 1,5 cm. pada Tn.D pada 

tanggal 22 April 2024 panjang x lebar x tinggi = 3x 3 x 2,5 kemudian pada 

tanggal 26 April 2023 2,5 x 2,5 x 1,5 cm. berdasarkan temuan pada kasus Ny.S 

dan Tn.D dapat disimpukan bahwa penggunaan polyurethane foam pada jaringan 

hypergranulasi dengan luka diabetic foot ulcer sangat efektif untuk digunakan 

untuk menangani hypergranulasi terbukti terdapat perubahan ukuran luka pada 

Ny.S dan Tn.D dilihat dari pengkajian luka menggunakan Winner Score Scale. 

Simpulan dan Saran: Penggunaan polyurethane foam  sebagai offloading pada 

jaringan hypergranulasi sangat efektif  digunakan dalam mempercepat proses 

penyembuhan luka diabetic foot ulcer.Pengguaan Polyurethane foam diharapkan 

menjadi pilihan dressing yang sederhana namun hasilnya efektif dan aman yang dapat 

dilakukan pada ulkus diabetic foot ulcer. 

 

Kata Kunci:  Diabetic foot ulcer, polyurethane foam , hypergranulasi 
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Abstract 

 

ANALYSIS OF NURSING CARE INTERVENTION OF THE USE OF  

POLYURETHANE FOAM IN HYPERGRANULATION 

TISSUE AMONG MRS. S AND MR. D PATIENTS 

 WITH DIABETIC FOOT ULCER MEDICAL  

DIAGNOSIS AT WOCARE CENTRE 

BOGOR CITY 

 

Halidah, Naziyah 

 
Background: Di labe ltilc foot wounds are l one l of the l chroni lc wounds that occur iln 

Ilndone lsi la, wi lth around 15% of thelm, wi lth a ri lsk of amputatilon of 30%, a 

mortalilty rate l of 32%. Hype lrgranulatilon i ls thel growth of too much granulati lon 

tilssue l, the lrelby i lnhi lbi lti lng e lpi lthelli lalilzati lon. Wounds that elxpe lrile lncel 

hype lrgranulatilon wi lll stop growi lng at that stage l and arel relsi lstant to vari lous 

wound he lali lng trelatmelnts. Anothe lr functi lon of foam ils to relducel pre lssure l on 

chronilc wounds, trelatilng hype lrgranulatilon. Ilt i ls ve lry i lmportant to know the l 

applilcatilon of thel offloadi lng te lchnilque l to makel sure l thel manage lme lnt of patilelnts 

wi lth dilabelti lc foot ulcelrs can bel carrile ld out appropri latelly. 

Objective: Analysi ls of nursi lng i lnte lrve lntilons usi lng polyure lthanel foam on 

hype lrgranulatilon tilssue l i ln pati lelnts Mrs. S and Mr. D wilth a meldi lcal dilagnosi ls of 

Di labelti lc Foot Ulce lr at thel Wocarel Ce lntelr, Bogor Ci lty." 

Results: Wound change ls can be l se le ln whe ln usi lng polyure lthane l foam on thel 

hype lrgranulatilon tilssue l found i ln Mrs. S and Mr. D's wounds. for Mrs. S on 

Apri ll 22 2024 le lngth x wi ldth x he li lght = 

1.5 x1.5 x 2.5 cm the ln on Apri ll 25 2024 i lt wi lll bel 0.5 x0.5 x 1.5 cm. to Mr. D 

on Apri ll 22 2024 le lngth x wi ldth x heli lght = 3x 3 x 2.5 theln on Apri ll 26 2023 2.5 x 

2.5 x 1.5 cm. Base ld on the l fi lndi lngs i ln the l casels of Mrs. S and Mr. Wi lnne lr Score l 

Scalel. 

Conclusions and Suggestions: The l use l of polyure lthane l foam as offloadilng on 

hype lrgranulatilon tilssue l i ls ve lry e lffe lctilve l i ln accelle lratilng the l he lalilng proce lss of 
di labeltilc foot ulcelrs. Thel use l of polyure lthanel foam ils elxpe lcteld to bel a silmplel 

dre lssi lng opti lon but wilth elffe lctilve l and safe l relsults that can bel use ld on dilabe ltilc 

foot ulcelrs. 

 
Keywords: Dilabeltilc foot ulcelr, polyurelthanel foam, hypelrgranulatilon 
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