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ABSTRACT

Chronic wound is the healing period after a predetermined time in the process
of physiological wound healing. However, wounds can be healed with proper
wound care. In chronic wound care for the wound healing process, zinc cream
and hyaluronic acid can be used. To find out how effective zinc
cream and hyaluronic acid are for chronic wound healing. The research design
is in the form of a quasi-experimental with a pretest-posttest design
approach, namely this design is carried out with initial measurements through
the pretest, then given an action or intervention, after which it is continued by
giving a posttest. The sampling technique used is total sampling with a sample
of 30 respondents. The research instrument used was the BWAT sheet. The
statistical test used is the paired sample t-test. The research results obtained
an average pre-test BWAT score of 36.37 + 7,690 and a post-test of 24.17 + 5,408.
The results showed that there was a difference between the BWAT scores before
and after being given zinc cream and hyaluronic acid with a p-value of 0.000
(p<0.05). After using zinc cream and hyaluronic acid for chronic wound healing,
a p-value of 0.000 (p<0.05) was obtained, so zinc cream and hyaluronic acid
were effective as chronic wound care at the Bogor wound care clinic. Patients
with chronic wounds are expected to be able to use zinc cream and hyaluronic
acid as one of the efforts in the process of treatment especially chronic wound
healing.
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ABSTRAK

Luka kronis adalah masa penyembuhannya melewati dari waktu yang sudah di
tentukan dalam proses penyembuhan luka fisiologis. Akan tetapi luka dapat
disembuhkan dengan perawatan luka yang tepat. Pada perawatan luka kronik
untuk proses penyembuhan luka dapat menggunakan zinc cream dan hyaluronic
acid. Mengetahui bagaimana efektivitas dari penggunaan zinc cream dan
hyaluronic acid terhadap penyembuhan luka kronik. Desain penelitian berbentuk
quasi eksperiment dengan pendekatan pretest - posttest design yaitu desain ini
dilakukan pengukuran awal melalui pretest, kemudian diberikan tindakan atau
intervensi, setelah itu dilanjutkan dengan memberikan posttest. Teknik sampel
yang digunakan adalah total sampling dengan jumlah sampel 30 responden.
Instrument penelitian yang digunakan yaitu lembar BWAT. Uji statistik yang
digunakan yaitu uji paired sample t-test. Hasil penelitian diperoleh rata-rata skor
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BWAT pre test sebesar 36.37 + 7.690 dan post test sebesar 24.17 + 5.408. Hasil
penelitian menunjukkan adanya perbedaan antara skor BWAT sebelum dan
sesudah diberikan zinc cream dan hyaluronic acid dengan nilai p-value sebesar
0,000 (p<0,05). Setelah penggunaan zinc cream dan hyaluronic acid terhadap
penyembuhan luka kronis didapatkan nilai p-value sebesar 0,000 (p<0,05)
sehingga zinc cream dan hyaluronic acid efektif sebagai perawatan luka kronik
di klinik perawatan luka Bogor. Penderita luka kronik diharapkan dapat
menggunakan zinc cream dan hyaluronic acid sebagai salah satu upaya dalam
proses pengobatan terutama penyembuhan luka kronik.

Kata Kunci: Zinc Cream, Hyaluronic Acid, BWAT, Luka Kronik

PENDAHULUAN
Luka kronis adalah masa
penyembuhannya melewati dari

waktu yang sudah di tentukan dalam
proses penyembuhan luka fisiologis.
Akan tetapi luka dapat disembuhkan
dengan perawatan luka yang tepat.

Waktu penyembuhan luka kronis
tidak dapat di ketahui kapan
sembuhnya, karena waktu

penyembuhan tergantung pada luka
kronis itu sendiri seberapa dalam
lebar permukaannya (Wijaya, 2018).

Luka kronik terjadi adanya
kegagalan dalam proses
penyembuhan luka pada tahapan
yang harus di lalui secara teratur dan
tepat waktu dalam perbaikan
jaringan kulit. Pada luka kronik,
proses penyembuhan luka tidak
lengkap disebabkan terganggu oleh
berbagai faktor dan perpanjangan
dari berbagai tahapan dalam fase

hemostasis, inflamasi,
prolifrasi,atau maturasi.
Terganggunya fase
penyembuhan maka akan
menyciptakan kerusakan proses

perbaikan yang terus menerus dalam
penyusunan anatomi dan fungsional,
yang pada akhirnya luka menjadi
lambat sembuh dan mudah kambuh
(Suriadi, 2018).

Luka kronis menjadi masalah di
dunia karena meningkatkan masalah
medis dan ekonomi
(Balasubrahmanya et al., 2018).
Prevalensi luka kronis di beberapa
Negara yakni Jerman sekitar 2-3 juta
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orang memiliki luka kronis dengan
penyebab yang sangat bervariasi.
Menurut Wound Healing Society,
sekitar 15% orang dewasa yang lebih
tua di AS menderita luka kronis,
termasuk ulkus stasis vena, ulkus
dekubitus, dan ulkus kaki diabetik
(neuropatik).Umumnya luka kronis
yang terjadi di seluruh dunia sekitar
60% ulkus kaki (Chloranyta et al.,
2022). Prevelansi luka kronik di
negara bagian Asia seperti di negara
India diperkirakan terdapat 42 juta
jiwa menderita penyakit diabetes
dan sekitar 15 % disertai dengan luka
kronik (Sofyanti et al., 2022).
Prevalensi luka kronis di
Indonesia seperti luka kaki diabetik
terdapat sekitar 15% dengan resiko
amputasi 30%, angka mortalitas 32%,
dan luka kroniks merupakan sebab
perawatan di rumah sakit yang
terbanyak sebesar 80% (Sofyanti et
al., 2022). Di kota Palangka Raya,
Kalimantan Tengah tahun 2018
mencapai  3.965 jiwa riwayat
diabetes dengan komplikasi luka
kroniks kurang lebih 12% - 15% dari
seluruh penyandang diabetes dan

komplikasi luka kroniks
menyebabkan lebih  dari  90%
amputasi ekstremitas bawah pada
riwayat penyakit diabetes
(Christyanni et al., 2021). DFU
(Diabetic foot ulcer) mempunyai
prevalensi sebanyak 15% dari

penderita diabetes (Mulyadi et al.,
2022). Pressure ulcers meningkat,
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1,3 juta s.d 3 juta orang dewasa.
Sekitar 0,4%-38% pressure ulcers
terjadi di rumah sakit, sedangkan
2,2%- 23% terjadi pada pasien
dengan perawatan jangka panjang
dan 0%-17% terjadi pada saat
perawatan pasien di  rumah
(Triantono et al., 2018).

Prevelensi luka di salah satu
perawatan luka di Bogor yang
berfokus pada layanan keperawatan
luka stoma dan inkontinensia
terdapat 185 pasien luka pada tahun
2013, terdapat 195 pasien pada
tahun 2014. Pada tahun 2015
terdapat 192 pasien diantaranya 148
pasien diabetic ulcer (luka diabet), 7
pasien luka bakar, 2 pasien venus
ulcer (luka dikarenakan sumbatan
pembuluh vena), 5 pasien arteri
ulcer (luka dikarenakan sumbatan
pembuluh arteri), 5 pasien kanker,
16 pasien trauma dan 2 pasien luka
tekan (Gitarja, 2019).

Luka kronik itu luka yang
penyembuhannya tidak berdasarkan
fisiologi. Maka dampak luka kronik
yang tidak cepat di obati akan
semakin parah dan menambah
komplikasi lainnya dan jika sudah
menjalar ke jaringan atau yang
lainnya di pastikan akan di amputasi.
Oleh sebab itu perawat mempunyai

peran yang penting dalam
melakukan perawatan luka dan
merawat pasien dengan cara

melakukan perawatan luka kronik,
inspeksi luka setiap hari, menjaga
kelembapan, menggunakan alas kaki
yang sesuai pada pasien luka kroniks
(Hidayat et al., 2022).

Perawatan luka merupakan
asuhan keseharian perawat di
bangsal, terutama pada ruang
perawatan medical surgical
(Hasanuddin & Roesmono, 2021).
Perawat bertangggung jawab
membantu klien memperoleh
kembali kesehatan dan kehidupan
mandiri yang optimal melalui proses
pemulihan dengan biaya, waktu dan
tenaga yang seminimal mungkin.
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Oleh karena itu, dalam hal ini
perawat harus melakukan perawatan
luka yang tepat sesuai dengan
perkembangan ilmu pengetahuan
dan teknologi (Hidayat et al., 2022).

Pada perawatan luka kronik
ada beberapa bahan untuk proses
penyembuhannya, dua di antaranya
itu ada hyaluronic acid dan zinc
cream. hyaluronic acid telah banyak

digunakan dalam merancang
berbagai pengobatan nano
penyembuhan luka karena

potensinya yang luar biasa untuk
merangsang pembentukan jaringan
granulasi dan remodeling matriks
ekstraseluler.

Nanomedicines berbasis HA
yang direkayasa telah menunjukkan
keberhasilan yang luar biasa dalam
mempromosikan penyembuhan luka
pada berbagai jenis cedera kulit
(luka akut, kronis, diabetes, dan luka
bakar). Hyaluronic acid mempunyai
proses yang menjanjikan dalam
rekayasa jaringan dan penyembuhan
luka melalui pengaturan ketiga fase
penyembuhan luka (Hussain et al.,
2021). Sedangkan Luka dirawat
dengan zinc cream  memiliki
beberapa manfaat yang unik,
sebagaimana adanya tidak hanya
mempromosikan lingkungan luka
yang lembab tetapi juga
memfasilitasi pembaruan jaringan
(Gitaraja et al., 2018).

Berdasarkan hasil studi
pendahuluan yang telah di lakukan
oleh peneliti di Klinik Wound Care
Bogor didapatkan sebuah data pada
tahun 2021 jumlah pasien yang
melakukan perawatan luka sebanyak
763 pasien dengan penderita luka
kronik.  Jumlah  pasien  yang
mengalami luka kronis di tahun 2021
di kategorikan menjadi 5 kasus
terbesar diantaranya yang pertama
yaitu Diabetic Foot Ulcer terdapat
51%, yang kedua yaitu Pressure Ulcer
terdapat 9 %, lalu yang ketiga Venous
Leg Ulcer terdapat 6%, selanjutnya
yang keempat Arterial Ulcer
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terdapat 5%, dan yang terakhir luka
kroniks terdapat 5 %. Berdasarkan
hasil wawancara dengan perawat di
klinik Wocare center bogor di
dapatkan data bahwa perawatan
lukanya masih menggunakan balutan
primer vyaitu Zinc cream dan
Hyaluronic Acid yang bermanfaat
untuk menjaga kelembapan pada
penyembuhan luka.

METODOLOGI PENELITIAN

Desain penelitian ini adalah
quasi eksperimen dengan
pendekatan pre test post-test. Quasi
eksperimen sering juga disebut
sebagai penelitian intervensional,
karena dalam penelitian ini peneliti
melakukan intervensi terhadap
variabel yang diteliti (Ahyar, 2020).
Pada penelitian ini subjek penelitian
akan diberikan pre test sebelum
dilakukan intervensi. Setelah itu,
akan diberikan post test untuk
melihat hasil akhir dari intervensi
tersebut (Ahyar, 2020).

Populasi dalam penelitian ini
adalah Pasien luka kronik di Klinik
Wocare Bogor. Teknik sampel yang
digunakan pada penelitian ini adalah
total sampling yaitu teknik dimana
cara pengambilan sampelnya yaitu
jumlah sampel sama dengan jumlah
responden yang ada didalam
populasi. Sampel yang ada dalam
penelitian ini  berjumlah 30
responden pasien luka kronik di
Klinik Wocare Center Bogor.

Penelitian ini dilakukan di
Klinik Wocare Bogor. Klinik Woucare
Pusat ini berada di JL. Sholeh
Iskandar No. 9 Cibadak, Kec. Tanah
Sereal, Kota Bogor, Jawa Barat
16166. Instrumen untuk penelitian
ini menggunakan pengkajian BWAT.

Untuk mengetahui tingkat
keparahan luka dan waktu
penyembuhan digunakan instrument
pengukuran luka Bates Jansen
Wound Assesment Tool (Bwat).
Pengkajian penembuhan luka
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berdasarkan instrumen Bates Jansen
Wound Assesment Tool (Bwat) dapat
menggambarkan waktu penembuhan

luka yang tepat, sehingga
penanganan dapat diberikan dengan
tepat. Saat ini  pengukuran

penyembuhan luka dengan metode
BWAT yang biasa di gunakan adalah
pengkajian paper based (PRATAMA,
2020). Pada penelitian ini BWAT
digunakan untuk memprediksi dan
mengevaluasi skor rata-rata
penyembuhan luka. Apabila nilai
total skor BWAT < 32 luka mengalami
wound regenerasi dan nilai total skor
BWAT > 32 luka mengalami wound
degenerasi. Lembar pengkajian
bwat yang merupakan instrument
pada penelitian ini dirancang untuk
mendapatkan hasil adanya
perbedaan sebelum dan sesudah
dilakukan intervensi penggunaan
zinc cream dan hyaluronic acid
dilakukan uji normalitas dengan Uji
normalitas Sgapiro-Wilk diperoleh
nilai Sig. Shapiro-Wilk sebesar
0,945>0,05 yang artinya data
terdustribusi normal.

Pengolahan data pada
penelitian ini memiliki beberapa
tahap yaitu, peneliti akan
melakukan pengecekan ulang untuk
mengantisipasi adanya kesalahan
atau  kekurangan data yang
dibutuhkan terhadap jawaban yang
sudah diberikan oleh responden.
tahap untuk pengelompokan data
dari jawaban yang sudah diberikan
oleh responden menurut variabel
penelitian. Tujuan dilakukan coding
adalah untuk mempermudah proses

tabulasi dan tahap analisa data
selanjutnya.
Selanjutnya, tahap dalam

pemprosessan data dengan cara
memasukkan data ke dalam table
dengan program statistik yang ada di
komputer (Setiadi, 2017). Tahap
terakhir tahap pengecekan ulang
data yang sudah di entry dengan
tujuan untuk mengecek kembali
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apakah ada kesalahan, kekurangan
data dan konsistensi data.

HASIL PENELITIAN
Analisis Univariat

Tabel 1. Distribusi frekuensi karakteristik responden berdasarkan usia, jenis
kelamin, Pendidikan terakhir

Usia Frekuensi (N) Persentase (100%)
Dewasa Akhir 5 16.7
Lansia Awal 5 16.7
Lansia Akhir 8 26.7
Manula 12 40.0
Total 30 100.0
Jenis Kelamin Frekuensi (N) Persentase (100%)
Laki-Laki 16 53.3
Perempuan 14 46.7
Total 30 100.0
Pendidikan Terakhir Frekuensi (N) Persentase (100%)
SD 2 6.7
SMP 5 16.7
SMA 13 43.3
S1 10 33.3
Total 30 100.0

Tabel 2. Karakteristik Responden Berdasarkan Pengukuran Luka Kronik
Sebelum dan sesudah Digunakan Zinc cream Dan Hyaluronic Acid.

Pengukuran Mean Median Mode Std. Deviation
Pre test 36.37 37.00 39 7.690
Pengukuran Mean Median Mode Std. Deviation
Post test 24.17 24.00 26 5.408
Berdasarkan di atas mengenai (53,3%) responden dan Perempuan
distribusi  frekuensi  berdasarkan sebanyak 14 (46,7%) responden.
usia, dari 30 responden diperoleh Berdasarkan hasil distribusi jenis
Dewasa Akhir sebanyak 5 (16.7%) kelamin, mayoritas (53,3%)

responden, Lansia Awal sebanyak 5
(16,7 %) responden, Lansia Akhir
sebanyak 8 (26,7%) responden dan

Manula sebanyak 12  (40,0%)
responden. Berdasarkan hasil
distribusi usia, mayoritas (40,0%)

responden di klinik Wocare Center
adalah Manula.

Berdasarkan di atas mengenai
distribusi  frekuensi  berdasarkan
jenis kelamin, dari 30 responden
diperoleh Laki-laki sebanyak 16
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responden di klinik Wocare Center
berjenis kelamin laki-laki.
Berdasarkan di atas mengenai
distribusi  frekuensi  berdasarkan
pendidikan  terakhir, dari 30
responden diperoleh SD sebanyak 2
(6,7%) responden, SMP sebanyak 5
(16.7%) responden, SMA sebanyak 13
(43,3%) responden, Sarjana sebanyak
10 (33.3%) responden. Berdasarkan
hasil distribusi pendidikan terakhir,
mayoritas (43.3%) responden di
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klinik Wocare Center dengan pengukuran luka kronik sebelum
pendidikan terakhir SMA. diberikan zinc cream dan hyaluronic

Berdasarkan tabel acid diperoleh nilai rata-rata sebesar
karakteristik responden berdasarkan 36.37 = 7.690. Berdasarkan skala
Pengukuran Luka Kronik Sebelum ukur perubahan status luka (BWAT)
dan sesudah Digunakan zinc cream nilai tersebut bermakna luka kronik
dan hyaluronic acid, terdapat mengalami wound degenerasi dan
Pengukuran luka menggunakan skala nilai total pengukuran luka kronik
ukur perubahan status luka (BWAT) sesudah diberikan zinc cream dan
dengan nilai total score < 32 hyaluronic acid diperoleh nilai rata-
bermakna luka mengalami wound rata sebesar 24.17 + 5.408.
regenerasi dan total score > 32 Berdasarkan skala ukur perubahan
bermakna luka mengalami wound status luka (BWAT) nilai tersebut
degenerasi, berdasarkan table di bermakna luka kronik mengalami
atas di dapatkan nilai total wound regenerasi.

Analisis Bivariat

Tabel 3. Uji Normalitas

TESTS OF NORMALITY

Kolmogorov-Smirnov® Shapiro-Wilk
Statistic df Sig. Statistic df Sig.
PRE TEST .129 30 .200° .971 30 .573
POST TEST .099 30 .200° .985 30 .945

*. This is a lower bound of the true significance.
a. Lilliefors Significance Correction

Berdasarkan hasil uji parametrik. Hasil ini menunjukan
normalitas Shapiro-Wilk diperoleh pengujian data menggunakan
nilai Sig. Shapiro-Wilk sebesar 0,945 pengujian parametrik yaitu
> 0,05 yang artinya data terdistribusi menggunakan paired sample t test.

normal, atau merupakan data

Tabel 4. Perbedaan Proses Luka Kronik Sebelum Dan Sesudah Di Berikan
Zinc Crem Dan Hyaluronic Acid

Paired Samples Statistics

Mean N Std. Deviation p.value
HASIL  Pre Test 36.37 30 7.690 0.000
Post Test 24.17 30 5.408 ’

Hasil uji perbedaaan nilai yang berarti terdapat perbedaan
pengukuran luka kronik sebelum dan antara nilai lembar pengukuran
sesudah di berikan zinc crem dan BWAT sebelum diberikan zinc crem
hyaluronic acid dengan mengunakan dan hyaluronic acid dengan sesudah
paired sample t test diperoleh p- diberikan zinc crem dan hyaluronic
value sebesar 0,000 (p<0,05) yang acid pada pasien luka kronik di Klinik
berarti HO ditolak dam Ha diterima Wocare Center Bogor.
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PEMBAHASAN
Karakteristik Pasien Luka Kronik Di
Klinik Wocare Center Bogor

Hasil penelitian menunjukkan
bahwa usia pasien luka kronik di

Klinik  Wocare Center  Bogor
terbanyak yaitu usia manula yang
usia lebih dari 65 tahun

sebesar 40%. Hal ini berbeda dengan
penelitian yang dilakukan oleh
(Lenny Dorlan Marisi,2022) yang
memperoleh pasien luka kronik di
panti asuhan trena werdha terjadi
pada lansia 71,4% dan manula 28,6
%. Dari hasil penelitian berdasarkan
usia dapat disimpulkan usia Manula
memiliki peluang yang lebih besar
untuk mengalami terjadinya luka
kronis karena semakin
bertambahnya usia seseorang akan
mengalami  kemunduran  fungsi
tubuh.

Hasil penelitian menunjukkan
bahwa jenis kelamin pasien luka
kronik di Klinik Wocare Center Bogor
terbanyak yaitu jenis kelamin laki -
laki sebesar 46,7%. Hal ini sesuai
dengan penelitian yang dilakukan
oleh (Malone et al., 2019) dimana
dalam penelitiannya dimana laki-laki
dengan jumlah 11 orang (65%) lebih
dominan dibanding Wanita vyang
hanya berjumlah 6 orang (35%).
Dapat disimpulkan dari  hasil
penelitian berdasarkan jenis kelamin
luka kronis dapat dialami oleh laki-
laki maupun perempuan, namun dari
segi penyembuhan luka laki-laki
maupun perempuan memiliki proses
penyembuhan luka yang berbeda -
beda.

Pada hasil penelitian
karakteristik luka kronik dalam
penelitian ini juga didapatkan hasil
pendidikan  terakhir, = mayoritas
(43,3%) responden di klinik Wocare
Center dengan pendidikan terakhir
SMA. Hal ini sesuai dengan penelitian
yang di lakukan oleh (Suryati et al.,
2019) dalam penangan luka kronik
yaitu berpendidikan SMA sebanyak
35 orang (64,8 %). Dari hasil
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penelitian berdasarkan pendidikan
terakhir dapat disimpulkan, makin
tinggi pendidikan seseorang makin
mudah menerima informasinya dan
makin luas mendapatkan informasi.

Berdasarkan pengkajian pada
30 pasien luka kronik ditemukan

semua pasien terdapat luka
memburuk saat dilakukan pretest,
luka menjadi membaik saat

dilakukan posttest. Sehingga dapat
disimpulkan penggunaan zinc cream
dan hyaluronic acid efektif sebagai
penyembuhanluka kronik di Klinik
Wocare Center Bogor.

Kondisi Luka Kronik Sebelum Dan
Sesudah Di Berikan Zinc Crem Dan
Hyaluronic Acid

Hasil bivariat dengan nilai
pengukuran luka kronik sebelum dan
sesudah di berikan zinc crem dan
hyaluronic acid dengan mengunakan
paired sample t test diperoleh p-
value sebesar 0,000 (p<0,05) yang
yang berarti terdapat perbedaan
antara nilai lembar pengukuran
BWAT sebelum diberikan zinc crem
dan hyaluronic acid dengan sesudah
diberikan zinc crem dan hyaluronic
acid pada pasien luka kaki diabetik
di Klinik Wocare Center Bogor. Maka
berarti HO ditolak dam Ha diterima
yang artinya adanya pengaruh
pemberian zinc crem dan hyaluronic
acid pada pasien luka kronik di Klinik
Wocare Center Bogor.

Berdasarkan pengukuran luka
kronik untuk 30 responden. Hasil

pengukuran pretest untuk 30
responden  menunjukan  semua
responden mengalami wound
degenerasi dengan nilai rata-rata

sebesar 36.37 + 7.690, Sedangkan
hasil pengukuran postest untuk 30
responden  menunjukan  semua
responden juga mengalami wound
regrenerasi dengan nilai rata-rata
sebesar 24.17 + 5.408. Semua
responden mengalami penurunan
nilai pengukuran BWAT dengan rata-
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rata sebesar 12.200 =+ 4,760. Pada
hasil posttest tampak adanya
penurunan nilai BWAT yang dimana
semakin kecil nilai skor BWAT maka
semakin baik proses penyembuhan
luka. Sehigga dapat disimpulkan zinc
cream dan hyaluronic acid efektif
terhadap penyembuhan luka kronik.

Hal ini sejalan dengan
penelitian yang di lakukan oleh
(Mikosinski et al., 2021)yang

meneliti tentang Efficacy and Safety
of a Hyaluronic Acid-Containing
Cream in the Treatment of Chronic,
Venous, or Mixed-Origin Leg Ulcers:
A Prospective, Multicenter
Randomized Controlled Trial setiap
kasus yang di teliti secara substansial
lebih tinggi pada kelompok krim HA
(31,3%) dibandingkan kelompok krim
netral (14,8%; P=0,009). Pengobatan
subjek dengan ulkus kaki kronis yang
berasal dari vena atau campuran
dengan krim HA aman, ditoleransi
dengan baik, dan menghasilkan
tingkat penyembuhan yang lebih
tinggi daripada krim pembanding
netral (Mikosinski et al., 2021)

Pada luka kronis kolonisasi
bakteri dapat terjadi pada luka
tanpa mengganggu proses
penyembuhan.  Apabila  jumlah
bakteri meningkat menjadi
kolonisasi kritis, penyembuhan luka
menjadi terganggu dan proses
inflamasinya memanjang dengan
infeksi  kuman vyang berlebih
sehingga menyebabkan kematian
jaringan yang luas  (nekrosis)
(Wintoko et al., 2020). Hal tersebut
sesuai dengan kondisi luka pasien
yang mengalami proses inflamasi
yang panjang, mengalami infeksi dan
adanya jaringan yang mati.

Pada luka kronik,penanganan
kronik  dilakukan dengan
3M  yaitu  mencuci,
mengangkat jaringan mati, dan
mengganti  balutan. Pada saat
memilih balutan, zinc cream dan
hyaluronic acid berperan sebagai
balutan primer. Caranya adalah

luka
prosedur
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oleskan cream yang mengandung
zinc cream dan hyaluronic acid pada
permukaan luka kemudian ditutup
dengan balutan sekunder dan fiksasi.
Berdasarkan hasil penelitian,
dari segi pengukuran dengan
menggunakan lembar pengukuran
BWAT disemua pasien mengalami
penurunan pada tiap skornya. Hal ini
dikarenakan para perawat
menggunakan teknik modern
dressing dan juga berbagai upaya
yang maksimal selama proses
perawatan untuk mencapai
kesembuhan yang baik. Perawatan
luka yang maksimal dilakukan hingga
luka menjadi sembuh, tergantung
pada tingkat keparahan luka.
Kembali pada teori ~mengenai
tahapan penyembuhan luka, pada
fase maturasi (pematangan jaringan)
dimulai pada hari ke 24 hingga 1
tahun atau bahkan lebih. dilakukan
secara rutin oleh pasien agar
mendapatkan hasil yang optimal.

KESIMPULAN
Berdasarkan hasil penelitian
mengenai  efektifitas  terhadap

pemberian zinc crem dan hyaluronic

acid pada pasien luka kronik di Klinik

Perawatan Luka Bogor dapat diambil

kesimpulan:

1) Kondisi luka sebelum di berikan
zinc crem dan hyaluronic acid
dengan menggunakan lembar
bwat skor meningkat dengan di
dapat kan nilai total skor > 32
yang bermakna luka memburuk
dengan di dapat nilai rata- rata
36.37.

2) Kondisi luka setelah di berikan
zinc crem dan hyaluronic acid
dengan menggunakan lembar
bwat skor menurun dengan di
dapat kan nilai total skor <32 yang
bermakna luka membaik dengan
di dapat nilai rata-rata 24.17.

3) Berdasarkan penelitian yang
dilakukan, dapat disimpulkan
pemberian zinc crem dan



ISSN ONLINE: 2655-4712, VOLUME 7 NOMOR 7 TAHUN 2025] HAL 3012-3021

WG SNR [MANUJU: MALAHAYATI NURSING JOURNAL, ISSN CETAK: 2655-2728
2025

hyaluronic acid efektif untuk
penyembuhan luka kronik di klinik
Perawatan Luka Bogor.
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