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MOTTO 
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ABSTRAK 

 

FAKTOR DOMINAN YANG MEMENGARUHI PROSES 

PENYEMBUHAN LUKA GANGREN PADA PENDERITA DIABETES 

MELITUS DI RUMAH RAWAT LUKA SURABAYA 

 

oleh: Fransiskus Florensias 

 

Diabetes melitus (DM) adalah gangguan metabolisme karbohidrat, protein, lemak 

akibat penurunan sekresi insulin atau resistensi insulin. Komplikasi pada DM 

dapat bersifat akut dan kronik salah satunya luka gangren. Tujuan dari penelitian 

ini adalah mengetahui faktor dominan yang memengaruhi proses penyembuhan 

luka gangren pada penderita diabetes melitus. Desain penelitian ini menggunakan 

jenis penelitian analisa deskriptif proposional persentase. Populasi dalam 

penelitian ini adalah penderita diabetes melitus yang mengalami luka gangren di 

Rumah Rawat Luka Surabaya dengan jumlah sampel 20 orang dengan teknik 

pengambilan sampel total sampling. Variabel yang terdapat dalam penelitian ini 

adalah variabel tunggal dan teknik pengambilan data menggunakan kuesioner dan 

observasi untuk mengetahui faktor dominan yang memengaruhi proses 

penyembuhan luka gangren. Hasil penelitian menunjukkan bahwa faktor dominan 

yang memengaruhi proses penyembuhan luka gangren adalah faktor status 

psikologis dengan persentase 75%. Status psikologis yang berpengaruh dalam 

proses penyembuhan luka gangren, seperti takut, malu, beban pikiran, stres, dan 

cemas terhadap kondisi luka yang dialami. Status psikologis merupakan faktor 

dominan yang memengaruhi proses penyembuhan luka gangren. Saran dalam 

penatalaksanaan luka sebaiknya dilakukan secara holistik dengan memperhatikan 

biologis, psikologis, sosiokultural dan spiritual penderita DM. 

 

Kata Kunci : diabetes melitus, luka gangren, status psikologis 
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ABSTRACT 

THE MAIN FACTOR OF DIABETIC ULCER RECOVERY ON DIABETIC 

PATIENTS IN RUMAH RAWAT LUKA SURABAYA 

 

oleh: Fransiskus Florensias 

 

Diabetic  is metabolic disorder of carbohydrate, protein, and fat which is caused 

by insulin reduction or insulin resistance. Complications that found in diabetic 

could be acute and chronic. One of those is diabetic ulcer. The purpose of this 

research the main factor of diabetic ulcer recovery on diabetic patients. The design 

of this research is descriptive analysis using proportional percentage. The 

population is diabetic patients who got diabetic ulcer in Rumah Rawat Luka 

Surabaya with 20 patients as the total sample. The sample was taken using total 

sampling. The variable on this research is independent variable and the techniques 

that used in taking the data are questionnaire and observation those techniques 

were used to know the main factor of diabetic ulcer recovery. The result showed 

the meant that psychological status was the main factor of diabetic ulcer recovery 

with the highest percentage 75%. The psychological status that affected diabetic 

ulcer recovery were fear, shame, mind burden, stress, an anxiety on the condition 

that the patients experienced. Psychological status is the main factor of diabetic 

ulcer recovery. Advice on wound treatment should be done holistically with 

attention the biologiocal, psychological, sociocultural, and spiritual diabetic 

patients. 

 

Key word: Diabetic, diabetic ulcer, an psychological status 
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