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                                                                 ABSTRACT
               Wound care is generally done by replacing wear a bandage and clean the wound antiseptic solution such as povidone iodine . The purpose of this study was to determine the relationship of the administration of povidone iodine compresses gangrenous wound healing in dr . R. Suprapto Cepu Blora.
                This study uses the correlational analytic methods , the cross-sectional approach . The population is patients with gangrenous wounds in dr . R. Soeprapto Cepu , an average of 23 people . The sample is a portion of patients with gangrenous wounds, as many as 18 people . The sampling technique accidental sampling . Retrieval of data by observation , then in editing , coding ,scoring, tabulating , cross table .
                The results of the study of 18 respondents , 9 respondents who do compress povidone iodine , 8 people ( 88.9 % ) rapid wound healing , and 9 respondents that do not compress povidone iodine , 7 ( 77.8 % ) slow wound healing . From the results of Table Cross , found no association with the administration of povidone iodine compresses gangrenous wound healing .
                 The conclusion of this study is that there is a relationship between the administration of povidone iodine compresses with gangrenous wound healing . Nurses are advised not only to use povidone iodine solution but also use saline solution to wash the wound in the wound healing process and provide counseling to family members of patients to participate in the care of patients with gangrenous wound by providing appropriate nutritional needs of patients such as those provided gangrenous wounds hospital that is rich in protein , carbohydrates , fats , vitamins , and mineral
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Perawatan luka umumnya dilakukan dengan mengganti balutan dan membersihkan luka memakai cairan antiseptik seperti povidone iodine. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan pemberian kompres povidone iodine terhadap kesembuhan luka gangren di RSUD dr. R. Suprapto Cepu Kabupaten Blora.
Penelitian ini menggunakan metode analitik korelasional, dengan pendekatan cross sectional. Populasi adalah pasien dengan luka gangren di RSUD dr. R. Soeprapto Cepu, rata-rata sebanyak 23 orang. Sampelnya adalah sebagian pasien dengan luka gangren, sebanyak 18 orang. Sampling yang digunakan tehnik accidental sampling. Pengambilan data dengan cara observasi, kemudian di editing, coding, skoring, tabulating, cross table.
Hasil penelitian dari 18 responden, 9 responden yang dilakukan kompres povidone iodine, 8 orang (88,9%) kesembuhan lukanya cepat, dan 9 responden yang tidak dilakukan kompres povidone iodine, 7 orang (77,8%) kesembuhan lukanya lambat. Dari hasil Cross Table, didapatkan ada hubungan pemberian kompres povidone iodine dengan kesembuhan luka gangren.

Kesimpulan dari penelitian ini adalah ada hubungan antara pemberian kompres povidone iodine dengan kesembuhan luka gangren. Perawat disarankan tidak hanya menggunakan larutan povidone iodine tetapi juga menggunakan larutan NaCl untuk mencuci luka pada proses penyembuhan luka serta memberikan penyuluhan kepada anggota keluarga penderita untuk berpartisipasi dalam perawatan luka pasien yang mengalami gangren dengan memberikan nutrisi yang sesuai kebutuhan pasien luka gangren seperti yang disediakan rumah sakit yaitu kaya protein, karbohidrat, lemak, vitamin, dan mineral.

Kata Kunci : Povidone Iodine, Luka Gangren
PENDAHULUAN
Gangren atau pemakan luka didefinisikan sebagai jaringan nekrosis atau jaringan mati yang disebabkan oleh adanya emboli pembuluh darah besar arteri pada bagian tubuh sehingga suplai darah terhenti. Dapat terjadi sebagai akibat proses inflamasi yang memanjang ; perlukaan (digigit serangga, kecelakaan kerja atau terbakar) ; proses degeneratif (arteriosklerosis) atau gangguan metabolik diabetes mellitus (Gitarja, 1999 : 13). Secara fisiologis penyembuhan luka terjadi dengan cara yang sama pada semua pasien, dengan sel kulit dan jaringan kembali secara cepat atau lambat (Potter. P, 1998). Diantara cairan antiseptik yang sering digunakan adalah povidone iodine. Povidone iodine merupakan agens antimikroba potent yang digunakan secara luas dan efektif dalam desinfeksi dan pembersih kulit baik pra maupun pascaoperasi, dalam penatalaksanaan luka traumatik yang kotor pada pasien rawat jalan (Morison, 2004 : 69).
Teknik perawatan luka yang sudah dilakukan di ruang Bedah RSUD dr. R. Suprapto Cepu Kabupaten Blora telah menggunakan Natrium Klorida 0,9% sebagai pembersih luka dan menggunakan povidone iodine sebagai kompresnya untuk kesembuhan luka khususnya luka gangren. Catatan di rekam medis RSUD dr. R. Suprapto Cepu Kabupaten Blora jumlah pasien gangren tahun 2009 sebanyak 44 pasien gangren (8,24%) dari 534 pasien diabetes mellitus, tahun 2010 sebanyak 37 pasien gangren (10,16%) dari 364 pasien diabetes mellitus. Hasil survei awal yang dilakukan peneliti dengan cara mengobservasi selama tanggal 10 s/d 15 Januari 2011, terhadap 8 pasien gangren yang dibedakan sebanyak 4 orang menggunakan povidone iodine dan sebanyak 4 orang tidak menggunakan povidone iodine, didapatkan proses penyembuhannya lebih cepat pasien yang dirawat dengan menggunakan povidone iodine.
Berbagai pendapat tentang perawatan luka sering dibicarakan khususnya perawatan luka yang dibersihkan dengan povidone iodine, namun reaksi yang ditimbulkan oleh bahan tersebut belum banyak dibahas. Di beberapa rumah sakit perawatan luka dengan menggunakan povidone iodine sudah dikembangkan, tetapi mekanisme dari bahan tersebut belum dapat dijelaskan (Kozier, 1995 : 47). Namun karena sifatnya yang higroskopis yaitu sebagai zat pengering, povidone iodine banyak digunakan untuk membasmi luka karena banyak mikroorganisme tidak dapat hidup dalam lingkungan yang terlalu asin (air ditarik keluar dari sel osmosis) dan mencegah bakteri bereproduksi yang dapat menyebabkan infeksi yang lebih luas pada setiap luka termasuk luka gangren. Gangren diabetik dianggap merupakan suatu penyakit yang menakutkan, karena mempunyai dampak negatif yang kompleks terhadap kelangsungan kualitas hidup individu. Salah satu diantaranya adalah amputasi, apabila luka atau gangren tersebut mengancam jiwa seseorang. Hal ini menimbulkan perasaan cemas bagi seseorang yang menderita ganggren diabetik. Kecemasan terjadi karena seseorang merasa terancam baik secara fisik maupun psikologis seperti : harga diri, ideal diri, body image atau identitas diri (Long. B, 1996 : 138).
Perawatan luka secara benar sebagai upaya untuk membantu mempercepat proses penyembuhan perlu dikembangkan. Untuk itu dibutuhkan kerja sama antara dokter, perawat dan penderita sehingga tindakan pencegahan, deteksi dini beserta terapi yang rasional bisa dilaksanakan dengan harapan biaya yang besar, morbiditas penderita gangren dapat ditekan serendah-rendahnya. Upaya untuk pencegahan dapat dilakukan dengan cara penyuluhan dimana masing-masing profesi mempunyai peranan yang saling menunjang. Menurut Sutjahyo A (1998 : 8), dalam memberikan penyuluhan pada penderita ada beberapa petunjuk perawatan kaki diabetik yaitu menggunakan sepatu yang pas dan kaos kaki yang bersih setiap saat berjalan dan jangan bertelanjang kaki bila berjalan, mencuci kaki setiap hari dan keringkan dengan baik serta memberikan perhatian khusus pada daerah sela-sela jari kaki, janganlah mengobati sendiri apabila terdapat kalus, tonjolan kaki atau jamur pada kuku kaki, suhu air yang digunakan untuk mecuci kaki antara 29,50 C-300 C dan diukur dulu dengan termometer ; Janganlah menggunakan alat pemanas atau botol diisi air panas. Peran perawat dalam perawatan luka gangren adalah mencegah komplikasi
akibat luka gangren dengan menerapkan teknik aseptik pada tiap perawatan luka, selain itu perawat harus mampu menjadi edukator bagi pasien, dan memberi asuhan keperawatan secara holistik.

Desain Penelitian 
Berdasarkan tujuan penelitian desain yang akan digunakan dalam penelitian ini adalah analitik korelasional yang bertujuan untuk mengungkapkan hubungan korelatif antar variabel (Nursalam, 2008 : 82).Jenis penelitian ini menggunakan penelitian cross sectional yang merupakan suatu penelitian yang menekankan pada waktu pengukuran atau observasi data variabel independent dan variabel dependent hanya satu saat (Nursalam, 2005 : 83). Pada penelitian ini populasinya adalah pasien dengan luka gangren di RSUD dr. R. Soeprapto Cepu Kabupaten Blora. Sampel dalam penelitian ini adalah pasien dengan luka gangren di RSUD dr. R. Soeprapto Cepu Kabupaten Blora, sebanyak 18 orang. Pada penelitian ini menggunakan teknik non probability sampling dengan cara accidental sampling yaitu suatu tehnik penetapan sampel yang dilakukan dengan mengambil kasus atau responden yang kebetulan ada atau bersedia menjadi responden penelitian (Notoatmodjo S, 2005 : 89). Variabel independent pada penelitian ini adalah pemberian kompres povidone iodine. Variabel dependent pada penelitian ini adalah kesembuhan luka gangren. Untuk mengetahui asosiasi atau hubungan antara dua variabel dengan menggunakan tabulasi  silang  (Cross table)  antara  variabel  independent  (Variabel x)  dan variabel  dependent (variabel y). Kemudian dimasukkan ke dalam grafik x dan y (Purnomo W, 2010 : 37).
Hasil Penelitian
Tabel 1 
Distribusi Pemberian Kompres Povidone iodine Di RSUD dr. R. Soeprapto Cepu Kabupaten Blora.
	No
	Pemberian kompres 
	Jumlah
	Prosentase

	1.
	Dilakukan 
	9
	50%

	2.
	Tidak dilakukan 
	9
	50%

	Jumlah
	18
	100%


Sumber : Data Primer dari pengisian kuesioner

Berdasarkan tabel 1 menunjukkan bahwa dari 18 responden sebagian dilakukan kompres povidone iodine sebanyak 9 orang (50%) dan sebagian tidak dilakukan kompres povidone iodine sebanyak 9 orang (50%).
Tabel 2
Distribusi Kesembuhan Luka Gangren Di RSUD dr. R. Soeprapto Cepu Kabupaten Blora.
	No.
	Kesembuhan 
	Jumlah
	Prosentase

	1
	Cepat
	10
	55,6%

	2
	Lambat 
	8
	44,4%

	Total
	18
	100%


Sumber : Data Primer dari pengisian kuesioner

Berdasarkan tabel 2 menunjukkan bahwa dari 18 responden lebih dari sebagian yaitu sebanyak 10 orang (55,6%) kesembuhan luka gangren tergolong cepat.
Tabel 3 
Distribusi Hasil Tabulasi Silang Pemberian Kompres Povidone Iodine Dengan Kesembuhan Luka Gangren Di RSUD dr. R. Soeprapto Cepu Kabupaten Blora.
	No
	Pemberian kompres 
	Kesembuhan luka gangren
	N
	%

	
	
	Lambat
	Cepat
	
	

	
	
	n
	%
	n
	%
	
	

	1.
	Dilakukan kompres 
	1
	11,1
	8
	88,9
	9
	100

	2.
	Tidak dilakukan 
	7
	77,8
	2
	22,2
	9
	100

	Jumlah
	8
	44,4
	10
	55,6
	18
	100


Sumber : Data Primer dari pengisian kuesioner.

Dari tabel 3 tabulasi silang didapatkan sebanyak 9 responden yang dilakukan kompres povidone iodine, sebagian besar yaitu sebanyak 8 orang (88,9%) kesembuhan luka gangrennya cepat, dan sebanyak 9 responden yang tidak dilakukan kompres povidone iodine, sebagian besar yaitu sebanyak 7 orang (77,8%) kesembuhan luka gangrennya lambat. 

Dari  kedua  variabel  tersebut  setelah  diuji statistik dengan menggunakan uji  statistik  cross  table  dengan nilai kemaknaan ( = 0,05, didapatkan nilai ( = 0,002 < ( (0,05), yang berarti ada hubungan pemberian kompres povidone iodine dengan kesembuhan luka gangren di RSUD R. Soeprapto Cepu Kabupaten Blora.
Pembahasan
Hasil penelitian ini sesuai dengan teori Oetomo. KS (1994 : 77), povidine iodine mempunyai aktifitas bakterisida yang baik terhadap bakteri yang ada di kulit dan kelenjar keringat yang kemudian pada kulit sering timbul residu atau sisa warna iodine. Selain itu menurut Tjokroprawiro, A, (1998 : 26), faktor nutrisi merupakan salah satu faktor penting yang berperan dalam penyembuhan luka. Penderita dengan ganren diabetik biasanya diberikan diet B1 dengan nilai gizi : yaitu 60% kalori karbohidrat, 20% kalori lemak, 20% kalori protein. Selain itu, faktor yang mempengaruhi penyembuhan luka gangren adalah mobilisasi, yaitu kemampuan seseorang untuk bergerak secara bebas, mudah, teratur dan mempunyai tujuan dalam rangka pemenuhan kebutuhan hidup sehat (F. Gary, 2005 : 456). Dengan adanya mobilisasi oksigenasi menjadi adekuat, metabolisme optimal, mempercepat regenerasi sel untuk menjadi jaringan baru. Kesembuhan luka gangren pada pasien yang dilakukan kompres povidone iodine yang lebih cepat dibandingkan dengan pasien luka gangren yang tidak dilakukan kompres povidone iodine, disebabkan povidine iodine mempunyai daya bunuh kuman yang kuat dan  mempunyai aktifitas bakterisida yang baik terhadap bakteri yang ada di kulit dan kelenjar keringat yang kemudian pada kulit sering timbul residu atau sisa warna iodine hal inilah yang menyebabkan tidak adanya tanda infeksi yang merupakan salah satu tanda dari penyembuhan luka. Selain itu asupan nutrisi yang disediakan RSUD dr. R. Soeprapto Cepu Kabupaten Blora, pada pasien yang mengalami luka gangren sangat membantu dalam proses penyembuhan luka karena nutrisi yang berikan kaya protein, karbohidrat, lemak, vitamin, dan mineral.

Kesimpulan

Ada hubungan pemberian kompres povidone iodine dengan kesembuhan luka gangren di RSUD dr. R. Soeprapto Cepu Kabupaten Blora tahun 2011, tetapi adanya hubungan tersebut tidak signifikan karena hanya didapatkan selisih satu responden. Hal ini disebabkan povidine iodine mempunyai daya bunuh kuman yang kuat dan mempunyai aktifitas bakterisida yang baik terhadap bakteri yang ada di kulit hal inilah yang menyebabkan tidak adanya tanda infeksi yang merupakan salah satu tanda dari penyembuhan luka.
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