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EFEKTIFITAS CLEANSING INFUSA DAUN SIRIH MERAH
(Piper crocatum) DALAM MENURUNKAN ANGKA BAKTERI TOTAL
ISOLAT ULKUS DIABETIKUM PADA TIKUS PUTIH
YANG DIINDUKSI ALOKSAN

Iswanti Purwaningsih® Lilis Suryani® Yuni Permata Sari I®

ABSTRAK

Latar Belakang: Diabetes melitus (DM) merupakan penyakit kronis yang dapat
terjadi  komplikasi ulkus diabetikum, yang lama proses penyembuhannya,
Managemen luka sangat berperan dalam hal ini, khusunya cleansing. Pemilihan
tehnik dan larutan sangat penting, swabbing dan irigasi merupakan tehnik yang
sering digunakan. Normal saline merupakan larutan standar yang digunakan untuk
proses cleansing, Luka sering terjadi infeksi , sehingga perlu dicarikan alternatif
larutan yang digunakan untuk cleansing, salah satunya adalah daun sirih merah
(Piper crocatum). Daun sirih merah mengandung flavonoid, fenol, tanin dan
minyak atsiri yang dapat menjadi antiseptik.

Tujuan: untuk mengetahui efektifitas penggunaan infusa daun sirih merah (Piper
crocatum) terhadap penurunan angka bakteri total isolat ulkus diabetikum pada
tikus putih yang diinduksi aloksan.

Metode: desain dalam penelitian ini adalah true eksperiment pre post control.
Subyek dalam penelitian ini adalah tikus putih jenis winstar yang diinduksi
aloksan dan dilakukan perlukaan. Jumlah sampel 28 ekor yang dibagi dalam 7
kelompok. Sampel dilakukan cleansing dengan tehnik irigasi dan swabbing
menggunakan infusa daun sirih merah 20%, 40% dan normal saline hingga 5 kali
intervensi, setiap intervensi dilakukan penghitungan angka bakteri yang kemudian
diolah dengan analisis uji one way anova.

Hasil: angka bakteri pada akhir intervensi terendah sejumlah 11 CFU/cm? dan
tertinggi sebesar 143CFU/cm® Data kemudian dianalisis dengan uji one way
anova menunjukkan bahwa terdapat signifikansi cleansing dengan tehnik irigasi
dan swabbing menggunakan infusa daun sirih merah 20% dan 40%, serta
swabbing dengan infusa daun sirih merah 40%. Dari hasil uji pos hoct dengan
LSD diperoleh nilai p 0,001 untuk kelompok cleansing dengan tehnik swabbing
dengan menggunakan infusa daun sirih merah 20%.

Kesimpulan : pada penelitian ini cleansing dengan tehnik irigasi dengan
menggunakan infusa daun sirih merah 20% serta swabbing menggunakan infusa
daun sirih merah 20% dan 40% efektif dalam menurunkan angka baketri total
isolat ukus diabetikum pada tikus putih yang diinduksi aloksan.

Kata Kunci : daun sirih merah, angka bakteri, cleansing
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EFFECTIVENESS CLEANSING RED BETEL LEAF INFUSA
(Piper crocatum) RATE OF BACTERIA IN REDUCING TOTAL
DIABETIC ULCERS ISOLATE ON WHITE RATS
INDUCED ALLOXAN

ABSTRACT

Iswanti Purwaningsih® Lilis Suryani® Yuni Permata Sari I°

Background: Diabetes mellitus (DM) is a chronic disease that can couse diabetic
ulcer complications, long healing process, type of technique is related wound
management in this regard, especially cleansing. Selection of techniques and
solutions is very important, swabbing and irrigation is a technique that is often
used. Normal saline is the standard solution used for cleansing process. Wound is
risk of common infection, with the result of that need to look for an alternative
solution used for cleansing, one of which is red betel leaf (Piper crocatum). Red
betel leaves contain of flavonoids, phenols, tannins and essential oils that can be
antiseptic.

Objective: this research to know how effectiveness of the use of infusion of red
betel leaf (Piper crocatum) against a decrease in the total number of bacterial
isolates diabetic ulcers in rats induced by alloxan.

Methods: The design of this research is true experimental pre-post control.
Subjects in this study were white mice induced winstar types alloxan and do
injury. Number of samples 28 tails are divided into 7 groups. Samples were taken
cleansing with irrigation and swabbing technique using red betel leaves infuse
20%, 40% and up to 5 times the normal saline intervention, each intervention is
done counting the numbers of bacteria were then processed by one-way ANOVA
test analysis.

Results: The number of bacteria at the end of the intervention the lowest number
of 11 CFU / cm2 and the highest was 143CFU / cm2, data were analyzed with the
test one-way ANOVA showed that there are significant cleansing with the
techniques of irrigation and swabbing using infuse red betel leaves 20% and 40%,
and swabbing with red betel leaves infuse 40%. From the test results obtained
LSD post hoct with a p-value of 0.001 for cleansing group with swabbing
technique using red betel leaves infuse 20%.

Conclusion: in this study cleansing by irrigation techniques using red betel leaves
infuse 20% and swabbing using red betel leaves infuse 20% and 40% effective in
reducing the total isolates ulcus baketri diabetic white rats induced alloxan.

! Master Student of Nursing
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PENDAHULUAN

Diabetes melitus (DM) atau
kencing manis, merupakan gangguan
organ tubuh yang sifatnya kronis,
dimana bentuk gangguan tersebut
adalah  kegagalan tubuh untuk
memproduksi insulin atau
ketidakefektifan tubuh
memanfaatkan insulin. Menurut
International Diabetes Federation
(2012) diperkirakan 371 juta orang
menderita diabetes dan pada tahun
2030 diproyeksikan mencapai 552
juta, hal ini dapat diilustrasikan
penambahan penderita 3 kasus
perdetik (Cheng,2013). Di Indonesia
diperkirakan pada tahun 2030
prevalensi DM mencapai 21,3 juta
jiwa (Diabetes Care, 2004). Diabetes
melitus adalah penyebab kematian
nomor 2 di wilayah perkotaan dan
nomor 6 di wilayah pedesaan, serta
secara umum DM yang terjadi adalah
DM type 2 (Depkes RI, 2009).

Peningkatan prevalensi DM juga
akan meningkatkan prevalensi ulkus
diabetikum, dan ulkus ini berisiko
untuk terjadinya infeksi dan berakhir
dengan amputasi atau kematian.

Infeksi yang terjadi pada ulkus DM

dapat disebabkan oleh bakteri gram
positif maupun gram negatif. Kuman
yang ditemukan dalam ulkus DM
pada beberapa penelitian adalah
Klebsiella sp, Proteus mirabilis,
Staphylococcus aureus, klebsiella,
E.Coli, Pseudomonas aeroginosa
aereuginosa dan
faecalis. (Decroli , dkk., 2008)

Perawatan ulkus diabetikum

Alcaligenes

memerlukan waktu yang cukup lama
, hal ini menyebabkan pembiayaan
cukup mahal, apalagi bila terjadi
komplikasi atau adanya penyakit lain
yang menyertai. Di samping itu
beberapa jenis antibiotik telah terjadi
resisten atau mempunyai sensitivitas
yang rendah terhadap kuman-kuman
penyebab infeksi pada  ulkus
diabetikum.
dilakukan oleh Decroli (2008)

menghasilkan antibiotik yang paling

Penelitian yang

sensitif adalah golongan karbapenem
dan netilsimin sulfat, namun obat
jenis ke dua tersebut resisten
terhadap kuman an aerob. Saat ini
larutan yang sering digunakan untuk
perawatan luka adalah NaCl 0,9%
ataupun larutan antibiotik. Oleh
karena itu perlu dikembangkan obat-



obatan yang digunakan dalam
perawatan luka yang relatif lebih
murah  namun aman, sebagai
alternatif yang dapat dikembangkan
adalah dari tumbuhan. Back to nature
merupakan istilah dari pola hidup
yang sekarang ini sedang digerakkan,
meski demikian penggunaan obat-
obat tradisional tersebut harus
mempunyai dasar-dasar yang kuat
sehingga tidak membahayakan bagi
masyarakat. Penggunaan berbagai
jenis tumbuhan untuk perawatan luka
telah di lakukan dan menjadi
alternatif pilihan. Sirih merah yang
mengandung  tanin,  flavonoid,
politenol dan saponen tersebut
berfungsi sebagai antibakteri dapat
menjadi alternatif dalam mengatasi
infeksi yang terjadi pada luka
diabetikum.

Penyembuhan luka yang salah
satunya dipengaruhi oleh proses
cleansing selain dari jenis larutan
yang digunakan, dipengaruhi pula
oleh tehnik yang digunakan. Metode
cleansing dengan teknik irigasi di
beberapa literatur lebih  banyak
dianjurkan dibandingkan metode
swabbing , hal ini disebakan karena

metode swabbing lebih banyak

menyebabkan kerusakan granulasi
jaringan.

Penelitian tentang pemanfaatan
infusa daun sirih merah (Piper
crocatum)untuk perawatan ulkus DM
belum banyak dilakukan. Terutama
daun sirih merah (Piper crocatum)
yang digunakanuntuk cleansing ,
sehingga penelitian ini  penting
dilakukan dalam upaya
meningkatkan perawatan terhadap

ulkus diabetikum

METODE PENELITIAN
Penelitian ini merupakan penelitian
kuantitatif yang mengguakan metode
true — experiment dengan pendekatan
design pre —post test control group
only. Penelitian dilakukan  di
laboratorium  FKIK  Universitas
Muhammadiyah Yogyakarta. Untuk
pembuatan infusa dilakukan di
laboratorium farmasi FKIK
Universitas Muhammadiyah
Yogyakarta.

Subyek dalam penelitian ini adalah
tikus putih jenis winstar. Jumlah
sampel 28 ekor yang terbagi dalam 7
kelompok , kelompok | : cleansing
dengan tehnik irigasi menggunakan

infusa daun sirih merah 20%, Il :



cleansing dengan tehnik swabbing
menggunakan infusa daun sirih
merah 20%, Ill : cleansing dengan
tehnik irigasi menggunakan infusa
daun sirih merah 40%, 1V : cleansing
tehnik

dengan swabbing

menggunakan infusa daun sirih
merah 40%, V : cleansing dengan
tehnik Irigasi menggunakan Nacl
0,9%, VI : cleansing dengan tehnik
swabbing menggunakan NaCl 0,9%,
VII : Tanpa perlakuan. Hewan uji di
berikan induksi aloksan kemudian di
buat luka di punggungnya. Luka
dilakukan perawatan setiap 3 hari
sekali hingga 5 kali intervensi, pada
setiap  sebelum dan  sesudah
intervensi  dilakukan pengambilan

sampel luka dengan cara dilakukan

swabb pada area luka kemudian di
tanam di cawan petri. Dua puluh
empat jam kemudian dilakukan
penghitungan jumlah bakteri total
secara manual. Hasil kemudian di
olah dengan Program SPSS versi 14

rumus one way anova.

HASIL

Analisa univariat dilakukan untuk
mencari mean kadar gula darah awal,
angka bakteri total awal dan skor
luka yang kemudian digunakan untuk
uji  normalitas. Uji  multivariat
dilakukan untuk mengetahui
konsentrasi larutan yang paling
efektif dan teknik yang paling efektif
dalam proses cleansing dengan

rumus one way anova.

Tabel 4.1 Hasil pemeriksaan kadar gula darah puasa angka bakteri awal, skor luka dari
tikus putih yang diinduksi aloksan.

Angka Bakteri Skor Luka “not

Kadar Gula Darah

No  Kelompok (CFU) Good
Mean p value Mean p value Mean
value
1 | 139 0,577 151 0,237 2,5 0,001
2. 1 159,25 0,751 182 0,809 3
3 1 141,25 0,220 155 0.825 2,5 0,000
4 v 201,75 0,005 202 0,038 3
5 \% 147,75 0,254 175 0,794 0
6 VI 146 0,051 155 0,230 3
7 VII 131 0,972 83 0,171 3
Keterangan :

I : Kelompok Irigasi dengan Infusa Daun Sirih Merah 20%
I : Kelompok Swabbing dengan Infusa Daun Sirih Merah 20%
Il : Kelompok Irigasi dengan Infusa Daun Sirih Merah 40%
v : Kelompok Swabbing dengan Infusa Daun Sirih Merah 40%

VvV : Kelompok Irigasi dengan NaCl 0,9%
VI : Kelompok Swabbing dengan NaCl 0,9%
VIl : Kelompok Tanpa Perlakuan



Angka bakteri total dihitung setiap
sebelum cleansing dan sesudah
cleansing (pre-post) secara deskriptif
untuk mengetahui perubahan angka

bakteri sebelum cleansing dan

setelah cleansing , data diolah
dengan mencari delta mean dari
setiap kelompok intervensi dengan
hasil sebagaiamana tercantum dalam
grafik 4.1 di bawah ini.
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Grafik 4.1 Perubahan Angka Bakteri Total isolat ulkus diabetikum pada
tikus putih yang diinduksi aloksan setelah diberi perlakuan
cleansing dengan infusa daun sirih merah (Piper crocatum)

Pada hari ke 28 jumlah bakteri
pada masing-masing  kelompok
diperoleh hasil sebagai berikut
:kelompok | sebesar 57 CFU/cm?, I
sebesar1l CFU/cm?, 111 sebesar 143
CFU/cm?, IV sebesar 32 CFU/cm?, V
sebesar 84 CFU/cm?, VI sebesar 53
CFU/cm? dan VIl sebesar 131
CFU/cm®. Angka bakteri tertinggi
terdapat pada kelompok Il yaitu
sebesar 143 dan terendah pada

kelompok Il yaitu sebesar 11.

Hasil analisa data dengan uji
anova diperoleh nilai p <0,05
menunjukkan  bahwa  cleansing
dengan infusa daun sirih merah
efektif dalam menurunkan angka
bakteri total isolat ulkus diabetikum
pada tikus putih yang diinduksi
aloksan. Data kemudian dilakukan
uji post hoc, dengan hasil tercantum

dalam tabel 4.2 di bawah ini.



Tabel 4.2 Hasil Uji Post Hoc dengan LSD Konsentrasi larutan dan Tehnik
Cleansing Dalam Menurunkan Angka Bakteri Total Isolat Ulkus
Diabetikum pada Tikus Putih Yang Diinduksi Aloksan

Kelompok Perlakuan Mean P Value

Cleansing dengan Cleansing dengan tehnik Swabbing 46.000 0,205

tehnik irigasi menggunakan infusa daun sirih

menggunakan infusa merah 20%

daun sirih merah 20% Cleansing dengan tehnik irigasi -86.000 0,023

menggunakan infusa daun sirih

merah 40%

Cleansing dengan tehnik Swabbing 24.500 0,494
menggunakan infusa daun sirih

merah 40%

Cleansing dengan tehnik irigasi -27.000 0,451
menggunakan NaCl 0,9%

Cleansing dengan tehnik Swabbing 3.500 0,922
menggunakan NaCl 0,9%

Tanpa Perlakuan -74.500 0,046

Cleansing dengan Cleansing dengan tehnik irigasi -132.000 0,001

tehnik Swabbing menggunakan infusa daun sirih

menggunakan infusa merah 40%

daun sirih merah 20% Cleansing dengan tehnik Swabbing -21.500 0,548

menggunakan infusa daun sirih

merah 40%

Cleansing dengan tehnik irigasi -73.000 0,50
menggunakan NaCl 0,9%

Cleansing dengan tehnik Swabbing -42.500 0,240
menggunakan NaCl 0,9%

Tanpa Perlakuan -120.500 0,003

Cleansing dengan Cleansing dengan tehnik irigasi 59.000 0,108

tehnik irigasi menggunakan NaCl 0,9%

menggunakan infusa Cleansing dengan tehnik Swabbing 89.500 0,019

daun sirih merah 40%  menggunakan NaCl 0,9%

Tanpa Perlakuan 11.500 0,747

Cleansing dengan Cleansing deng_an tehnik iriga_si -110.500 0,005

. : menggunakan infusa daun sirih

tehnik swabbing

menggunakan _ infusa Cnl]:a:azi:llg%dengan tehnik irigasi

daun sirih merah 40% menggunakan NaCl 0,9% -51.500 0,158

Cleansing dengan tehnik Swabbing
menggunakan NaCl 0,9% -21.000 0,557
Tanpa Perlakuan -99.000 0,010

Cleansing dengan Cleansing dengan tehnik Swabbing 30.500 0,396

tehnik irigasi menggunakan NaCl 0,9%

menggunakan  NaCl Tanpa Perlakuan -47.500 0,191

0,9%

Cleansing dengan Tanpa Perlakuan -78.000 0,038

tehnik Swabbing

menggunakan  NaCl

0,9%




Hasil uji post hoc dengan
LSD tehnik

konsentrasi infusa daun sirih merah

cleansing dan

(Piper crocatum) dalam penurunan
angka bakteri total isolat ulkus
diabetikum pada tikus putih yang
diinduksi aloksan dapat dilihat pada
tabel 4.2 di atas. Cleansing dengan
tehnik irigasi menggunakan infusa
daun sirih merah (Piper crocatum)
20% diperoleh p<0,05, hal ini
menunjukkan  bahwa  cleansing
dengan tehnik irigasi menggunakan
infusa daun sirih merah (Piper
crocatum) 20% efektif dalam
menurunkan angka bakteri total
isolat ulkus diabetikum pada tikus
putih  yang diinduksi  aloksan
(hipotesis 1 diterima). Cleansing
dengan tehnik irigasi menggunakan
infusa daun sirih merah (Piper
crocatum) 40% diperoleh p>0,05 hal
ini menunjukkan bahwa cleansing
dengan tehnik irigasi menggunakan
infusa daun sirih merah (Piper
crocatum) 40% tidak efektif dalam
menurunkan angka bakteri total
isolat ulkus diabetikum pada tikus
putih  yang diinduksi  aloksan
(hipotesis 2 ditolak). Cleansing

dengan tehnik swabbing

menggunakan infusa daun sirih
merah  (Piper crocatum) 20%
diperoleh p <0,05, hal ini
menunjukkan ~ bahwa  cleansing
dengan tehnik swabbing
menggunakan infusa daun sirih
merah (Piper crocatum) 20% efektif
dalam menurunkan angka bakteri
total isolat ulkus diabetikum pada
tikus putih yang diinduksi aloksan
(hipotesis 3 dierima). Cleansing
dengan tehnik swabbing
menggunakan infusa daun sirih
merah  (Piper crocatum) 40%
diperoleh p<0,05 hal ini
menunjukkan ~ bahwa  cleansing
dengan tehnik swabbing
menggunakan infusa daun sirih
merah (Piper crocatum) 40% efektif
dalam menurunkan angka bakteri
total isolat ulkus diabetikum pada
tikus putih yang diinduksi aloksan

(hipotesis 4 diterima).

PEMBAHASAN
Agen antimikrobia
mempunyai beberapa istilah

diantaranya adalah bakteriostatik,
bakterisida, antibiotik dan antiseptik.
Perbedaan dari istilah itu adalah cara
kerjanya, menghambat pertumbuhan



bakteri atau membunuh bakteri.
Mode aksi yang dapat dilakukan oleh
agen-agen mikrobial tersebut antara
lain : merusak DNA, denaturasi
protein, gangguan membran atau
dinding sel , pembuangan gugus
sulfhidil bebas dan antagonisme
Kimiawi. Membran sel bertindak
sebagai barier selektif , membiarkan
beberapa larutan lewat dan menolak
yang lain (Brooks, et al, 2001)
Proses perpindahan cairan
adalah dengan difusi, osmosis dan
transport aktif , yaitu merupakan
proses lewatnya bahan-bahan
tertentu melalui membran sebagai
akibat konsentrasi yang berbeda.
Membran plasma bersifat
semipermeabel maka hanya bahan-
bahan tertentu saja yang dapat
melewati membran ini. Proses
transportasi cairan dan zat terlarut di
dalamnya juga dipengaruhi
konsentrasi dan kepekatannya. Bila
konsentrasi rendah maka akan lebih
mudah untuk melewati membran sel
yang bersifat semipermeabel, namun
semakin tinggi konsentrasinya maka
perpindahan cairan dan zat terlarut
menggunakan mekanisme lain yang

membutuhkan energi atau

transportasi  aktif  (Juwono &
Juniarto, 2003). Demikian pula
dengan konsentrasi dari infusa daun
sirih merah dengan konsentrasi 20%
dan 40% kandungan-kandungan
yang terdapat dalam larutan daun
sirih  merah mampu menurunkan
angka bakteri dengan mode aksi dari
antimikrobial yang dimiliknya.
Penelitian yang dilakukan
oleh Juliantina, et al, (2009), tentang
manfaat sirih merah sebagai agen
anti bakterial terhadap bakteri gram
positif ~dan  gram negatif
menunjukkan  bahwa efek dari
ekstraksi  etanol  sirih  merah
mempunyai efek antibakteri terhadap
bakteri gram positif memerlukan
konsentrasi lebih tinggi
dibandingkan untuk bakteri gram
negatif. Minyak atsiri , pada kadar
rendah akan terbentuk kompleks
protein fenol dengan ikatan lemah
dan segera mengalami penguraian |,
kemudian penetrasi fenol ke dalam
sel dan menyebabkan presipitasi
serta denaturasi protein. Protein yang
mengalami denaturasi dan koagulasi
akan kehilangan aktifitas fisiologis,
sehingga tidak dapat berfungsi
dengan baik. Perubahan struktur



protein pada dinding sel bakteri akan
meningkatkan  permeabilitas  sel
sehingga pertumbuhan sel akan
terhambat dan kemudian sel menjadi
tinggi

menyebabkan koagulasi protein dan

rusak. Pada kadar fenol

sel membran mengalami lisis.
(Agustin, 2005; Juliantina , et al
.2009).

Menurut Kun et al . (2011),
bakteri Klebsiella dan Staphylococus
yang dikontakkan dengan ekstrak
tannin dosis minimal setelah 24 jam
terjadi perubahan morfologi berupa
penyusutan , kering , tidak teratur,
sel terdistorsi dan dinding sel lisis.
Tannin memiliki kemampuan
mengendapkan protein, larut dalam
air. Penelitian serupa dilakukan oleh
Lim SH (2006) tentang aktifitas
antimikrobial dari tannin terhidrolisa
pada R.apiculata, setelah dilakukan

paparan dengan tannin maka tampak

adanya perubahan sel Dberupa
terbentuknya invaginasi sel sel
menjadi berlubang dan akhirnya
dinding sel lisis, kondisi ini
menyebabkan sitoplasma mengalir
keluar sel. Perubahan ini dapat
dihubungkan dengan sifat

antimikrobial terhidrolisa dari tannin

10

dengan asam galat

yang
mempengaruhi langkah biosintesis
dan sintesis dari dinding sel dan
membran sel. Perubahan
permeabilitas membran sel dapat
menyebabkan penurunan volume sel
yang dibuktikan dengan pemisahan
membran sel dari dinding sel.
Ekstrak daun sirih dan daun sirih
18% , efektif
menghambat pertumbuhan S. Aureus
(Haryadi,2010). Amalia (2009)

menyatakan bahwa infusa daun sirih

merah  kadar

20% merupakan larutan  yang
potensial menjadi antiseptik.

Sirih  merah  mengandung
fenol, vyang berfungsi sebagai

antiseptik. Fenol juga mendenaturasi
protein , sehingga memiliki aktivitas
antimikrobial dengan konsentarsi
fenol 1-2%, konsentarsi 5% dapat
menyebabkan iritasi
(Katzung,Betram,1998).
Nisa, GK, et al (2014), kadar fenol
dari sirih merah adalah 1,7 — 15%,

dapat

jaringan

Menurut

sehingga dianalogkan
kandungan fenol dari sirih merah
20% adalah 0,34 — 3,068% dan
untuk konsentrasi 40% sebesar 0,68

—6%.



Pencucian luka efektif dalam
menghilangkan kotoran yang dapat
bakteri,

dalamnya pemilihan

mendukung pertumbuhan
termasuk di
tehnik cleansing. Swabbing dan
irigasi merupakan dua jenis tehnik
cleansing yang sering digunakan
(Sussman & Bates, 2012).

merupakan yang
disarankan dalam cleansing
bakteri

Irigasi
lebih
luka

metode
untuk menghilangkan
(Crowley,Kanakaris, Giannoudis,
2007). Hasil uji post hoc dari annova
tehnik cleansing irigsai dengan
infusa daun sirih merah 20%, serta
swabbing dengan infusa daun sirih
merah 20% dan 40% efektif dalam
menurunkan angka bakteri total
isolat ulkus diabetikum. Hal ini

didukung oleh penelitian systematic

review vyang dilakukan Joanna
Bringgs  Institute, yaitu irigasi
dengan kekuatan tekanan 13 psi

dibandingkan  dengan  cleansing

dengan menggunakan kassa , tidak

menunjukkan adanya perbedaan
derajat infeksi dari ke 2 tehnik
cleansing tersebut. Pendapat

Jones,ML(2012) menyatakan bahwa
swabbing dengan kassa atau kapas

dapat menghilangkan jaringan debris
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dari permukaan luka, swabbing

dengan kapas atau kassa disertai
perendaman dapat menghilangkan
slough dan jaringan nekrotik.
Namun tehnik pencucian luka secara
swabbing dapat menghilangkan atau
merusak granulasi jaringan dan epitel
karena trauma pada luka. Hal ini
sesuai dengan pendapat Eissa MEA
dan Mahmoud AM (2012) , yaitu
swabbing  dapat  membersihkan
bakteri hingga 96% dari permukaan
luka.

Tehnik cleansing dengan irigasi
berdasarkan hasil uji post hoc hanya
20% yang

signifikan, namun

dengan konsentrasi
menunjukkan
menunjukkkan  hasil
lebih  baik dibandingkan
dengan kelompok tanpa perlakuan.
Berbeda

sebelumnya,

penurunan

kuman

dengan

yang
bahwa irigasi merupakan langkah

penelitian
berpendapat
kunci dalam managemen fraktur
terbuka untuk mengurangi nekrotik
dan benda asing, banyak studi yang
bependapat tentang kebutuhan irigasi
namun caranya yang masih berbeda-
beda. Tehnik irigasi dapat dilakukan
untuk tindakan rutin (Crowley et al,
2007). Penelitian Mask , et al (2014)



membandingkan  cleansing secara

irigasi dengan swabbing, selama
pengamatan angka kejadian infeksi
antara  kelompok
sebesar 3,3% dan 5,2%

sampel

irigasi  dengan
swabbing
dari jumlah tiap
kelompoknya, disamping itu dalam
proses cleansing dibutuhkan biaya,
waktu dan keluhan nyeri lebih
banyak pada tehnik swabbing.

Dalam penelitian ini
diperoleh hasil tehnik cleansing
secara irigasi dengan infusa daun

sirih merah 20% serta swabbing

menggunakan infusa daun sirih
merah 20% dan 40% menunjukkkan
hasil yang lebih baik dalam
menurunkan angka bakteri

dibandingkan dengan kelompok yang
lain, hal ini dimungkinkan karena
pada saat swabbing , usapan kassa
bakteri

mengikat lebih  banyak.

Sedangkan dengan tehnik irigasi
dapat disebabkan karena disekitar
luka masih terdapat bulu-bulu hewan
uji, yang dapat menyebabkan bakteri
yang larut bersama cairan irigasi
masih menempel atau tersangkut
pada bulu-bulu hewan uji, sehingga
bakteri yang tidak mati

kembali lagi ke luka.

dapat
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Luka yang dalam kondisi
kolonisasi bakteri maupun infeksi
juga
biofilm,meskipun sangat sulit untuk

sangat mungkin terdapat
mendeteksi adanya biofilm dalam
luka, dimana biofilm juga sangat
luka.

mengganggu  penyembuhan

Swabbbing sangat memungkinkan
untuk mengangkat biofilm yang
dapat menjadi tempat pertumbuhan
bakteri juga MEA dan
Mahmoud AM Swanson
Terry et al, 2015).

Keberhasilan dalam cleansing

(Eissa
,2012;

luka ditentukan oleh 3 aspek yaitu
tehnik cleansing, pemilihan alat dan
bahan yang tepat (Roberts, 2006).
Pada akhir intervensi luka masih
ditemukan adanya kuman , tetapi
jumlahnya mengalami penurunan,
masih adanya bakteri di dalam luka
disebabkan hal

diantaranya belum

oleh  beberapa

adalah  luka
tertutup dengan sempurna, situasi
lingkungan kandang yang tidak bisa
dikendalikan

kadang lepas sehingga luka sering

serta balutan yang

terpapar dengan urine, feses,

makanan ataupun luka dari hewan uji

yang lain.



Hasil dalam penelitian ini angka
bakteri total isolat ulkus diabetikum
dengan intervensi cleansing dengan
tehnik  swabbing secara umum
menunjukkan hasil angka yang lebih
kecil dibandingkan dengan tehnik
irigasi  pada

semua kelompok.

Penentuan penggunaan tehnik dan

jenis larutan dapat disesuaikan
dengan  kondisi  luka  dengan
mempertimbangkan aspek

keuntungan dan kerugiannya.

Sebagai pendukung seperti hasil
penelitan yang dilakukan oleh Mask
(2014) yang menyatakan bahwa
dibandingkan  dengan  swabbing,
irigasi lebih efektif dilihat dari sisi
waktu, biaya, kenyamanan dan
kepuasan pasien, namun untuk tehnik
Swabbing pun juga dapat digunakan
untuk luka dengan biofilm yang sulit
dihilangkan.

Berdasarkan angka bakteri yang
luka di akhir
intervensi, jumlah yang paling kecil
adalah di

kelompok yang mendapat perlakuan

terdapat pada

kelompok Il , yaitu
cleansing dengan tehnik swabbing
menggunakan larutan infusa daun
sirih  merah 20%. Bakteri

ditemukan pada akhir intervensi , hal

masih
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ini disebabkan karena luka belum

sembuh atau menutup dengan

sempurna sehingga masih
memungkinkan adanya kolonisasi
bakteri. Sehingga sebagai alternatif
yang

cleansing

direkomendasikan  untuk
adalah tehnik swabbing
dengan menggunakan infusa daun
sirih. merah  20%.

ekonomis dari segi pembiayaan dan

Pertimbangan

dosis  minimal dari  segi
farmakologis dapat pula menjadi
dalam

bahan pertimbangan

aplikasinya. ~ Menurut ~ Sussman
(2014), penggunaan larutan infusa
daun sirih merah (Piper crocatum )
ataupun penggunaan antiseptik lain
dapat digunakan maksimal hingga 14
hari perawatan, untuk mencegah
toksisitas dan resistensi. Penggunaan
antiseptik dapat dihentikan bila luka
sudah tidak ditemukan tanda-tanda
infeksi, tidak ditemukan debris pada
luka. Setelah perawatan 14 hari maka
cleansing

dapat  menggunakan

larutan normal saline 0,9%.

KESIMPULAN
Berdasarkan hasil penelitian dan
pembahasan , dapat disimpulkan

bahwa :



1. Cleansing dengan tehnik irigasi

menggunakan infusa daun sirih
merah (Piper crocatum) 20%
efektif dalam menurunkan angka
bakteri  total isolat  ulkus
diabetikum pada tikus putih yang
diinduksi aloksan

. Cleansing dengan tehnik irigasi
menggunakan infusa daun sirih
merah (Piper crocatum) 40%
tidak efektif dalam menurunkan
angka bakteri total isolat ulkus
diabetikum pada tikus putih yang

diinduksi aloksan

. Cleansing dengan tehnik
swabbing menggunakan infusa
daun  sirih  merah  (Piper

crocatum) 20% efektif dalam
menurunkan angka bakteri total
isolat ulkus diabetikum pada
tikus putih yang diinduksi
aloksan

tehnik

. Cleansing dengan

swabbing menggunakan infusa

daun  sirih  merah  (Piper

crocatum) 40% efektif dalam

menurunkan angka bakteri total

isolat ulkus diabetikum pada
tikus putih  yang diinduksi
aloksan.
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Saran

Bagi peneliti selanjutnya :

1

Dilakukan

dengan subyek pada manusia

penelitian  serupa

sehingga dapat diamati pula
variabel yang lainnya.

Dilakukan  penelitian  serupa
dengan melihat proses

penyembuhan luka baik secara

makroskopis maupun
mikroskopis.
Dilakukan  penelitian  serupa

dengan penghitungan tiap-tiap
jenis bakteri.
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