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Abstract 

The occurrence of diabetic ulcers is a complication of diabetes mellitus characterized by 
skin tissue damage. Proper and accurate treatment of diabetic ulcers can accelerate wound 
healing. Modern wound care using moist dressings can support the growth of healthy 
tissue. The purpose of this study is to describe the changes in diabetic ulcer wound scores 
after treatment with modern dressings. This research is a case study with a single subject, 
conducted from May 15 to June 5, 2025. The study employed interview and observation 
techniques using the BWAT (Bates-Jensen Wound Assessment Tool) instrument. Results 
of the study from day 1 to day 7 of modern dressing treatment showed wound scores of 35, 
33, 27, 26, 22, 19, and 20. Conclusion of this study is that after treatment with modern 
dressing, the wound score decreased from 35 (moderate wound severity) to 20 (minimal 
wound severity). The study recommends that these findings be used as a reference for 
further research on diabetic ulcers treated with modern dressings. 
Keywords: Diabetic Ulcer Wound, Modern Dressing 
 
Abstrak 

Terjadinya ulkus diabetikum merupakan komplikasi diabetes melitus berupa 
kerusakan jaringan kulit. Proses perawatan ulkus diabetikum yang tepat dan 
benar akan mempercepat penyembuhan luka. Perawatan luka modern dressing 
dengan menjaga kelembaban dapat membantu pertumbuhan jaringan sehat. 
Tujuan dari penelitian ini adalah menjelaskan gambaran perubahan skor luka 
ulkus diabetikum setelah dilakukan perawatan modern dressing. Penelitian ini 
adalah deskripsi studi kasus dengan satu subjek penelitian dilakukan pada 15 
Mei – 5 Juni 2025. Penelitian ini menggunakan teknik wawancara dan observasi 
dengan instrumen BWAT. Hasil penelitian hari ke 1 hingga hari ke 7 perawatan 
modern dressing skor luka adalah 35, 33, 27, 26, 22, 19, 20. Kesimpulan dari 
penelitian ini adalah setelah dilakukan perawatan dengan modern dressing 
terjadi perubahan skor 35 (keparahan luka sedang) menurun menjadi skor 20 
(keparahan luka minimal). Saran dari penelitian ini agar dapat menjadi referensi 
untuk perkembangan penelitian selanjutnya mengenai luka ulkus diabetikum 
yang dirawat dengan modern dressing. 
Kata Kunci: Luka Ulkus Diabetikum, Modern Dressing 
 
PENDAHULUAN 

Seseorang jika terdiagosis mengalami diabetes mellitus apabila kadar gula 
darah sewaku < 200 mg/dL dan kadar gula darah puasa < 126 mg/dL. Kadar 
gula darah yang tidak terkontrol dapat memicu komplikasi luka ulkus 
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diabetikum. Ulkus yang dibiarkan tanpa penanganan khusus akan semakin 
parah yang memungkinkan terjadi tindakan amputasi bahkan kematian. Teknik 
perawatan modern dressing dalam penanganan luka ulkus diabetikum saat ini 
lebih banyak digunakan dibandingkan teknik perawatan konvensional.  

Prevalensi diabetes mellitus menurut International Diabetes Foundation 
(IDF) sekitar 1,9% dari total populasi dimana 90% adalah diabetes mellitus tipe 
2, dan berada dalam peringkat ketujuh penyebab kematian di dunia. Prevalensi 
diabetes mellitus di Indonesia menurut Riset Kesehatan Dasar tahun 2018 
mencapai 8% setelah dilakukan pemeriksaan gula darah. Jumlah penderita 
diabetes mellitus di Kota Malang tahun 2022 mencapai 22.227 jiwa (Dinas 
Kesehatan Kota Malang, 2022). Prevalensi ulkus pada penderita diabetes 
mellitus di Indonesia adalah 15%, jumlah amputasi 30%, jumlah mortalitas 32% 
dan 15-25% penderita ulkus yang menjalani rawat inap sejumlah 80% serta 5-
7,5% pasien neuropati dengan kejadian lebih dari 2% per tahun (Nursalam et al., 
2020). 

Kelainan metabolisme akibat penurunan insulin akan mengalami 
perubahan proses produksi dan pembuangan lipoprotein plasma. Pada jaringan 
adiposa terjadi penurunan efek insulin sehingga lipogenesis (metabolisme yang 
mengubah karbohidrat menjadi asam lemak dan trigliserida) berkurang dan 
lipolysis (pemecahan lipid menjadi lemak bebas) meningkat (Haiti & 
Christyawardani, 2023). Peningkatan kadar kolesterol ini menyebabkan 
penebalan pada dinding pembuluh darah kemudian akan mempengaruhi aliran 
darah ke kaki berkurang. Aliran darah yang kurang berakibat penurunan suplai 
nutrisi sehingga menyebabkan neuropati dan berakibat kerusakan kulit dan otot 
baik secara fisik maupun fisiologi. Kerusakan inilah yang disebut sebagai ulkus 
diabetikum. 

Pada penelitian sebelumnya yang dilakukan (Karokaro & Erika, 2023) pada 
29 April 2023 mengenai Pengaruh Perawatan Modern Dressing terhadap Proses 
Penyembuhan Luka Diabetes Mellitus di RS Grandmed Lubuk Pakam terhadap 
25 responden dengan derajat luka berbeda sebelum dilakukan perawatan 
Modern Dressing terdapat 10 orang dengan derajat luka 4 (40%), 8 orang dengan 
derajat luka 3 (32%), 4 orang dengan derajat luka 2 (16,0%) dan 3 orang dengan 
derajat luka 5 (12%), sedangkan setelah dilakukan perawatan luka dengan 
modern dressing didapatkan perbedaan yang bermakna terhadap kesembuhan 
luka dimana terdapat luka derajat 4 menjadi 1 orang (4%), luka derajat 3 menjadi 
4 orang (16%), luka derajat 2 menjadi 7 orang (28%) dan luka derajat 1 menjadi 
13 orang (52%). Contoh tersebut menunjukkan adanya pengaruh dilakukan 
perawatan modern dressing terhadap luka diabetes mellitus. Berdasarkan 
penelitian sebelumnya, peneliti tertarik melakukan penelitian tentang skor luka 
ulkus diabetikum sebelum dan setelah dilakukan perawatan modern dressing. 
METODE PENELITIAN  

Desain penelitian ini menggunakan desain studi kasus deskriptif 
kualitatif untuk menggali lebih lanjut mengenai perubahan skor luka ulkus 
diabetikum sebelum dan setelah dilakukan modern dressing. 

Subjek dalam penelitian ini berjumlah satu orang dengan kriteria inklusi 
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sebagai berikut; pasien dengan DM tipe 2, berjenis kelamin perempuan, usia 40-
65 tahun, terdapat ulkus diabetik grade 2 yang dirawat dengan teknik modern 
dressing  
 Pengambilan data pada penelitian ini dilakukan selama 3 minggu pada 
tanggal 15 Mei - 5 Juni 2025, di Klinik Rumat Spesialis Luka Diabetes Lawang 
Kabupaten Malang. Instrumen penelitian yang digunakan adalah observasi  
BWAT (Bates-Jensen Wound Assessment Tool), dimana akan mengobservasi 
ukuran luka, kedalaman luka, tepi luka, lubang pada  luka (GOA), tipe jaringan 
nekrosis, jumlah jaringan nekrosis, tipe eksudat, jumlah eksudat, warna kulit 
sekitar luka, jaringan yang edema, pengerasan jaringan tepi, jaringan granulasi, 
dan jaringan epitelisasi. 
 
HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN 
 Hasil penilitian ini menggunakan satu subjek penelitian, seorang 
perempuan umur 51 th, terdiagnosa DM (GDS=154mg/dl) dengan Luka Infeksi 
Ulkus Diabetik. Data diperoleh dengan melakukan observasi atau perawatan 
selama 3 minggu dengan 7 kali  observasi perawatan luka.  

 Tabel 1 

Hasil observasi  luka Luka Infeksi Ulkus Diabetik. 
Items Tanggal Pengkajian 

1 2 3 4 5 6 7 

Ukuran Luka 1 1 1 1 1 1 1 
Kedalaman Luka 2 2 2 2 2 2 2 
Tepi Luka 3 3 2 2 1 1 1 
GOA 2 2 2 2 2 1 1 
Tipe Jaringan Nekrosis 3 3 2 2 2 1 1 
Jumlah Jaringan Nekrosis 3 3 2 2 2 1 1 
Tipe Eksudat 2 2 1 1 1 1 2 
Jumlah Eksudat 3 3 2 2 2 2 3 
Warna Kulit Sekitar Luka 3 3 3 3 2 2 1 
Jaringan yang Edema 4 4 4 3 2 2 2 
Pengerasan Jaringan Tepi 1 1 1 1 1 1 1 
Jaringan Granulasi 5 3 2 2 2 2 2 
Epitelisasi 3 3 3 3 2 2 2 

Skor Total 35 33 27 26 22 19 20 

Ket. 
Skor keparahan minimal: 13-20 
Skor keparahan ringan   : 21-30 
Skor keparahan sedang  : 31-40 
Skor keparahan kritis     : 41-65 

Berdasarkan hasil observasi luka selama 7 kali observasi sebagai berikut; 
hari ke-1 hingga ke-2: Luka berada pada tingkat keparahan sedang. Belum ada 
penurunan signifikan pada kondisi luka. Hari ke-3 sampai ke-5: Terjadi 
perbaikan nyata, skor turun ke kategori ringan, menunjukkan proses 
penyembuhan berjalan baik. Hari ke-6 dan ke-7: Skor luka masuk dalam kategori 
keparahan minimal, artinya luka mengalami penyembuhan yang signifikan. 
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PEMBAHASAN 
Perawatan luka ulkus diabetik merupakan tantangan klinis yang 

kompleks karena keterlibatan berbagai faktor seperti infeksi, vaskularisasi yang 
buruk, dan gangguan proses penyembuhan. Berdasarkan hasil observasi selama 
tujuh hari, tampak adanya tren penurunan skor keparahan luka secara konsisten 
dari hari pertama (skor 35, kategori sedang) hingga hari ketujuh (skor 20, 
kategori minimal). Penurunan ini mencerminkan efektivitas penggunaan 
modern dressing dalam memperbaiki kondisi luka, baik dari aspek infeksi, 
inflamasi, maupun regenerasi jaringan. 

Pada fase awal (hari ke-1 dan ke-2), kondisi luka masih menunjukkan 
keparahan sedang, ditandai dengan tingginya skor pada elemen jaringan 
nekrotik, edema, warna kulit sekitar luka yang abnormal, dan tingginya jumlah 
eksudat. Hal ini menunjukkan bahwa luka berada dalam fase inflamasi aktif, di 
mana respons imun tubuh sedang bekerja mengeliminasi jaringan mati dan 
mengendalikan infeksi. Penerapan modern dressing yang bersifat lembap (moist 
wound healing), seperti hydrocolloid, alginate, atau foam dressing, diduga 
membantu menjaga kelembapan optimal luka, mempercepat autolisis jaringan 
nekrotik, serta mengurangi risiko kolonisasi bakteri. 

Memasuki hari ke-3 hingga hari ke-5, terjadi penurunan signifikan pada 
beberapa parameter kritis, seperti tipe dan jumlah jaringan nekrosis, warna kulit 
sekitar luka, dan edema. Ini menandakan bahwa luka mulai memasuki fase 
proliferasi, di mana sel-sel fibroblas mulai aktif, jaringan granulasi mulai 
terbentuk, dan infeksi mulai terkontrol. Skor turun ke kategori ringan (skor 27, 
26, dan 22), yang menunjukkan bahwa strategi balutan modern berhasil 
menciptakan lingkungan penyembuhan yang mendukung proses perbaikan 
jaringan dan mencegah kontaminasi ulang. 

Pada hari ke-6 dan ke-7, skor luka berada dalam kategori keparahan 

minimal (skor 19 dan 20). Meskipun masih ditemukan eksudat dalam jumlah 
sedang, hampir seluruh parameter inflamasi telah membaik, termasuk perbaikan 
tepi luka, menurunnya edema, dan meningkatnya epitelisasi. Kondisi ini 
mencerminkan bahwa luka sudah mulai menuju fase maturasi, yang merupakan 
tahap akhir penyembuhan luka. Peran modern dressing dalam mempertahankan 
kelembapan fisiologis serta proteksi mekanis dari trauma eksternal sangat 
krusial dalam fase ini. 

Secara keseluruhan, data ini menunjukkan bahwa pendekatan perawatan 
modern dressing mampu mempercepat progres penyembuhan luka ulkus 
diabetik dalam kurun waktu satu minggu. Bila dibandingkan dengan metode 
konvensional yang sering kali bersifat kering dan traumatis saat penggantian 
balutan, metode ini lebih minim nyeri, mendukung regenerasi jaringan, dan 
mengurangi risiko komplikasi lanjutan. Oleh karena itu, hasil ini dapat menjadi 
dasar untuk merekomendasikan penerapan modern dressing sebagai standar 
perawatan luka infeksi ulkus diabetik, terutama pada pasien dengan risiko tinggi 
komplikasi penyembuhan luka kronis. 
 

KESIMPULAN 
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Berdasarkan data hasil observasi luka infeksi ulkus diabetik selama tujuh kali 
perawatan dengan menggunakan modern dressing, tampak adanya perbaikan 
klinis yang signifikan. Skor total luka menurun secara progresif dari 35 (kategori 
keparahan sedang) pada hari pertama menjadi 20 (kategori keparahan minimal) 
pada hari ketujuh. Penurunan ini mencerminkan keberhasilan strategi 
perawatan modern dalam mengatasi tanda-tanda inflamasi, mengurangi 
jaringan nekrotik, memperbaiki kondisi tepi luka, serta meningkatkan proses 
granulasi dan epitelisasi. Oleh karena itu, penggunaan modern dressing secara 
konsisten dan tepat mampu mempercepat penyembuhan luka ulkus diabetik, 
meningkatkan kualitas jaringan yang tumbuh, serta memperkecil kemungkinan 
komplikasi lanjutan. Hasil ini memperkuat bukti bahwa modern dressing layak 
dijadikan sebagai pendekatan standar dalam manajemen luka kronik, khususnya 
pada pasien diabetes. 
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