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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: Diabetic foot wounds are one of the chronic wounds that occur in
Indonesia, with around 15% of them, with a risk of amputation of 30%, a
mortality rate of 32%. Hypergranulation is the growth of too much granulation
tissue, thereby inhibiting epithelialization. Wounds that experience
hypergranulation will stop growing at that stage and are resistant to various
wound healing treatments. Another function of foam is to reduce pressure on
chronic wounds, treating hypergranulation. It is 'very important to know the
application of the offloading technique to make sure the management of patients
with diabetic foot ulcers can be carried out appropriately.

Objective: Analysis of nursing interventions using polyurethane foam on
hypergranulation tissue in patients Mrs. S and Mr. D with a medical diagnosis of
Diabetic Foot Ulcer at the Wocare Center,Bogor City."

Results: Wound changes can be seen when using polyurethane foam on the
hypergranulation tissue found in Mrs. S and Mr. D's wounds. for Mrs. S on
April 22 2024 length x width x height =

1.5 x1.5 x 2.5 cm then on April 25 2024 it will be 0.5 x0.5 x 1.5 cm..to. Mr. D
on April 22 2024 length x width x height = 3x3 x 2.5 then on Aprllzb\ZQZ?»rZ 5X
2.5x 1.5 cm. Based on the findingsin the cases of Mrs. S and M, 2]

Scale.

Conclusions and Suggestions: The use of polyurethane

dressing option but with effective and safe results that can
foot ulcers.

Keywords: Diabetic foot ulcer, polyurethane foam, hypergranulation
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