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Nuri, Dewi (2015). Gambaran Pengetahuan dan Perilaku Perawat Dalam
Perawatan Luka Diabetes di RS PKU Muhammadiyah Panembahan
Senopati Bantul.

Pembimbing :
Yuni Permatasari Istianti, M. Kep, Ns. Sp.Kep.MB, CWCS
Intisari

Luka diabetes adalah luka yang sering terjadi di daerah tungkai bawah,
penderita tidak menyadari adanya luka pada bagian tersebut karena telah
mengalami mati rasa. Luka diabetes merupakan komplikasi menahun, lebih dari
satu juta penderita diabetes diseluruh dunia yang telah di amputasi. Para ahli
diabetes memperkirakan % sampai ¥ kejadian amputasi dapat dihindarkan
dengan perawatan luka diabetes yang baik.

Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif kuantitatif dengan
rancangan survey deskriptif. Sampel dalam penelitian ini sebanyak 46 perawat
yang melakukan perawatan luka diabetes. Teknik pengambilan sampel
menggunakan total sampling. Instrument penelitian ini menggunakan kuesioner
tingkat pengetahuan dan ceklist SOP perawatan luka diabetes. Analisis
menggunakan univariat.

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa semua tahapan dari 6 tingkatan
pengetahuan sudah tinggi, rata-rata tertinggi pengetahuan perawat berada pada
tahap Alikasi (mean 3.4107). Perilaku perawat dalam perawatan luka diabetes
berada pada kategori baik yakni 13 orang (54.2%) berdasarkan SOP di RSUD
Panembahan Senopati Bantul.

Kesimpulan penelitian ini adalah rata-rata tertinggi pengetahuan perawat
berada pada tahap aplikasi (mean 3.4107). Perilaku perawat berada dalam tahap
baik yakni 13 orang (54.2%). Saran untuk peneliti selanjutnya dapat meneliti
terkait perawatan luka diabetes menggunakan teknik wawancara secara
mendalam agar dapat mengetahui seberapa luas pengetahuan perawat.

Kata kunci: pengetahuan, perilaku, perawatan luka diabetes

xiii



Nuri, Dewi (2015). Description of the Knowledge and Behavior of Nurses
on the Wound Care of Diabetic in Panembahan Senopati Bantul
Hospital.
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Abstract

Diabetic wounds are wounds which often occur in areas of the lower
limbs, patients are not aware of any injuries on that section because it has
experienced numbness. Diabetes is a chronic wound complication, more
than one million people with diabetes around the world who have been
amputated. Experts estimate diabetes incidence %2 up to % amputation can
be avoided with good wound care diabetes.

This research is descriptive quantitative with descriptive survey
design. The sample in this study was 46 nurses who perform the wound care
of diabetic wounds. The sampling technique using total sampling. Research
instrument in this research is questionnaire the level of knowledge and
checklist SOP diabetic wound care. Using univariate analysis.

The result of this study showed that all stages of the six levels of
knowledge already high, average of the highest knowledge of nurses are at
the application phase (mean 3.4107). The behavior of nurses in diabetic
wound care are at either category is 13 persons (54.2%) based on the SOP in
hospitals Panembahan Senopati Bantul.

The conclusion of this study is the highest average knowledge of
nurses at the stage of application (mean 3.4107). Behavior nurses are in a
good phase of the 13 people (54.2%). Suggestions for further research can
investigate diabetes related wound care using the technique of in-depth
interviews in order to determine the extent of knowledge of nurses.

Keywords: knowledge, behavior, wound care of diabetic
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