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ABSTRAK

PENGARUH TEKHNIK PENCUCIAN LUKA (WOUND CLEANSING) DENGAN TINGKAT PENYEMBUHAN LUKA DI RUMAH SAKIT DR SOEGIRI KABUPATEN LAMONGAN.

Diabetes (kencingmanis) merupakan suatu penyakit dengan peningkatan glukosa darah di atas normal. Dimana kadar glukosa darah diatur tingkatny aoleh hormone insulin yang diproduksi oleh pancreas. Tujuan penelitian untuk menganalisis perbedaan sebelum, dan sesudah pengaruh dilakukan tehnik pencucian luka (Wound Cleansing) di Rumah Sakit umum dr soegiri Lamongan.

Desain penelitian menggunakan desain Pre-eksperimental design dengan pendekatan one group post test desingn, sampel yang diambil sebanyak 30 pasien. Metode sampling menggunakan simple random sampling. Instrumen penelitian menggunakan lembar observasi.

Hasil penelitihan yang dilakukan maka nilai Uji Sample Paired T-Test didapatkan bahwa nilai rerata 0.800 dari 20 pasien. standar deviation setelah terapi pencucian luka adalah 0.616, uji t adalah 5.812, df adalah 19, sedangkan nilai sig (2-tailed) p = 0.000 dimana p< 0.05 sihingga H1 di terima yang artinya terdapat pengaruh pencucian luka (wound cleansing) di RSUD Soegiri Kabupaten Lamongan.

Hasil penelitihan menyatakan bahwa dengan menggunakan tehnik pencucian luka baik dan benar mampu mempercepat penyembuhan luka gangren.

Kata kunci : pencucian luka, penyembuhan luka gangren

ABSTRACT
Effect of Mechanical Wound Cleansing With Level Wound Healing Hospital Dr Soegiri Lamongan
Diabetes (diabetes) is a disease with an increase in blood glucose above normal. Where blood glucose level is regulated by the hormone insulin produced by the pancreas.The aim of research to analyze the differences before and after the effect of Wound Cleansing in the general Hospital drSoegiriLamongan. 

Research design using the design of Pre-experimental design with one group post-test approach desingn samples taken as many as 30 patients.The sampling method using simple random sampling. The research instrument used observation checklist.Results of researches conducted then the value Test Sample Paired T-Test showed that the average value of 0.800 in 20 patients. standard deviation after treatment washing the wound is 0616, t test was 5,812, df is 19, while the value of sig (2-tailed) p = 0.000 where p <0.05 was so H1 accepted which means that there are significant wound cleansing in hospitals SoegiriLamongan.
Results stated that by using the technique of washing the wound well and truly capable of accelerating wound healing of gangrene
Keywords: washing wounds, of gangrene wound healing
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