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MOTTO 

 

“Mengetahui saja tidak cukup, kita harus mengaplikasikannya. Kehendak 
saja tidak cukup, kita harus mewujudkannya dalam aksi” 

-Leonardo da Vinci- 

“Fokus saja berbuat baik, berkarya dan bermanfaat bagi 
lainnya. Hidup ini singkat, jangan sampai kita disibukkan 

perkara tak bermanfaat” 
-Ustadz Felix Siauw- 

 

“...boleh jadi kamu tidak menyenangi sesuatu, padahal 
itu baik bagimu, dan boleh jadi kamu menyukai sesuatu, 
padahal itu tidak baik bagimu. Allah Mengetahui, sedang 

kamu tidak mengetahui” 
-QS. Al-Baqarah: 216- 
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ABSTRAK 

 

Nurrohmah Fitriani. 2016. Hubungan Dehidrasi dan Wound Management 

Terhadap Proses Penyembuhan Luka Pada Pasien Diabetes Melitus Di 

RSUD Dr. Soegiri Lamongan. Skripsi. Program S1 Keperawatan. STIKES 

Muhammadiyah Lamongan. Pembimbing (1) Virgianti Nur Farida, S.Kep., 

Ns., M.Kep (2) Dr. Hj. Mu’ah, SE., MM. 

  

Faktor-faktor yang mempengaruhi proses penyembuhan luka dibagi dalam faktor 

umum dan faktor lokal. Faktor umum diantaranya, usia, status nutrisi, dehidrasi, 

edema, maupun adanya penyakit penyerta. Faktor lokal yaitu infeksi, hipoksia, 

jaringan nekrotik, dan wound management. Tujuan penelitian ini untuk 

mengetahui hubungan dehidrasi dan wound management terhadap proses 

penyembuhan luka pada pasien diabetes melitus di RSUD Dr. Soegiri Lamongan. 

Desain penelitian cross sectional dengan metode simple random sampling dan 

jumlah sampel 19 orang. Pengumpulan data menggunakan lembar observasi 

(checklist) dan dianalisis menggunakan program SPSS 16.0 dengan uji Korelasi 

Spearman. 

Hasil penelitian didapatkan lebih dari sebagian pasien tidak mengalami dehidrasi 

(57.9%), lebih dari sebagian mendapat wound management dengan baik (63.2%), 

dan lebih dari sebagian mengalami proses penyembuhan luka yang cepat (68.4%). 

Hasil pengujian statistik dehidrasi dan proses penyembuhan luka didapatkan 

rs=0.107, p=0.663 dimana p>0.05 artinya tidak terdapat hubungan dehidrasi 

terhadap proses penyembuhan luka. Sedangkan hasil pengujian statistik wound 

management dan proses penyembuhan luka didapatkan rs=0.511, p=0.025 dimana 

p<0.05 artinya terdapat hubungan wound management terhadap proses 

penyembuhan luka. 

Berdasarkan hasil penelitian diharapkan tenaga kesehatan dapat mengidentifikasi 

secara dini tejadinya dehidrasi dan dapat meningkatkan manajemen luka pada 

pasien. 

 

 

Kata Kunci : Dehidrasi, Wound Management, Proses Penyembuhan Luka 
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ABSTRACT 

 

Nurrohmah Fitriani. 2016. Relation of Dehydration and Wound Management 

On The Wound Healing Process On Diabetes Mellitus Patients In Dr. 

Soegiri Lamongan Hospital. Thesis. S1 Nursing Program. STIKES 

Muhammadiyah Lamongan. Preceptor (1) Virgianti Nur Farida, S.Kep., 

Ns., M.Kep (2) Dr. Hj. Mu’ah, SE., MM. 

 

Factors that affect the wound healing process is divided into general factors and 

local factors. The general factor among them, age, nutritional status, dehydration, 

edema, and the presence of concomitant diseases. Local factors are infection, 

hypoxia, necrotic tissue and wound management. The purpose of this study to 

determine the relation of dehydration and wound management on the wound 

healing process on diabetes mellitus patients in Dr. Soegiri Lamongan Hospital. 

Cross-sectional study design with simple random sampling method and sample 

size 19 people. Data collection using observation sheet (checklist) and analyzed 

using SPSS 16.0 with Spearman correlation test. 

The result showed more than partly patients do not become dehydrated (57.9%),  

more than partly got wound management as well (63.2%), and more of the partly 

experienced rapid wound healing (68.4%). Statistical tests of dehydration and the 

wound healing process is obtained rs = 0107, p = 0.663 where p> 0.05 means that 

there is no relation of dehydration on the wound healing process. While the results 

of statistical tests wound management and wound healing process is obtained rs = 

0511, p = 0.025 where p<0.05 means that there is a relation of wound 

management on the wound healing process. 

Based on the results of the study are expected health workers can identify at an 

early stage of occurrence of dehydration and can improve the management of 

wounds in patients. 

 

 

Keyword : Dehydration, Wound Management, Wound Healing Process 
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