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ABSTRAK 
 

Mustika, Maharani Anggun. 2020. Gambaran Kesiapan Keluarga Dalam 
Perawatan Luka Gamgren Di Poli Diabetes Mellitus RSUD dr. 
Soedarsono Kota Pasuruan. Karya Tulis Ilmiah. Program Studi 
Keperawatan Poltekkes RS dr. Soepraoen Malang. Pembimbing I 
Ns Hanim Mufarokhah, M.Kep. Pembimbing II Ns. Amin Zakaria, 
M.Kes.  

 
Luka gangren membutuhkan perawatan khusus seperti perawatan 

farmakologi, non farmakologi dan dukungan keluarga. Dukungan keluarga 
dalam perawatan luka gangren sangat dibutuhkan terutama kesiapan 
untuk merawat pasien ketika berada dirumah pasca hospitalisasi, keluarga 
harus mengetahui bagaimana cara memanajemen pemberian perawatan 
dirumah dan apa yang diharapkan didalam memperhatikan masalah fisik 
yang berkelanjutan. Pada karya tulis ilmiah ini menekankan pada 
dukungan keluarga. Dimana pada dukungan keluarga terdapat kesiapan 
keluarga dalam melakukan perawatan luka gangren. Penelitian ini 
bertujuan untuk mengetahui kesiapan keluarga dalam melakukan 
perawatan luka gangren. 

Desain penelitian yang digunakan dalam penelitian ini adalah 
deskriptif. Populasinya adalah seluruh anggota keluarga yang mengantar 
penderita gangren kontrol di Poli Diabetes Mellitus RSUD dr. Soedarsono 
Kota Pasuruan sebanyak 50 orang dalam satu minggu. Sampelnya yaitu 
sebagian anggota keluarga yang mengantar penderita gangren kontrol di 
Poli Diabetes Mellitus RSUD dr. Soedarsono Kota Pasuruan sebanyak 30 
orang. Sampel yang digunakan adalah purposive sampling. Alat ukurnya 
menggunakan kuesioner. Analisa data menggunakan analisa univariat.  

Dari hasil penelitian yang didapat oleh peneliti yaitu setengah 
responden kategori cukup dengan jumlah 15 responden (50%), 
setengahnya kategori kurang dan baik yaitu masing-masing berjumlah 9 
responden (30%) dan 6 responden (20%). Kesiapan keluarga dalam 
perawatan luka gangren pada penderita ini dapat dipengaruhi oleh 
beberapa faktor yaitu usia dan pendidikan.  

Melihat hasil penelitian maka dibutuhkan kesiapan keluarga yang 
baik seperti pengetahuan, ekonomi, dan pengalaman untuk mendukung 
penderita gangren dalam perawatan agar penderita lebih termotivasi 
dalam mencapai kesembuhannya. 

 
Kata kunci: kesiapan, keluarga, perawatan luka gangren 
 

 

 

 

 



x 

 

 

ABSTRACT 
 

Mustika, Maharani Anggun. 2020. Overview Of Family Readiness In The 
Treatment Of Gangrene Wounds In Diabetic Mellitus Polyclinic 
General Hospital Dr Soedarsono Pasuruan City. Final Assignment 
Of Nursing Department Of Health Polytechnic Of dr. Soepraoen 
Hospital Malang.  
Supervisor I Ns Hanim Mufarokhah, M.Kep. Supervisor II Ns. Amin 
Zakaria, M.Kes.  

  
Gangrenous injuries require special care such as pharmacological 

care, non pharmacology and family support. Familly support in gangrene 
care is needed, especially the readiness to treat patients when they are at 
home after hospitalization, the family must know how to manage care 
delivery at home and what is expected to pay attention to on going 
physical problems. This scientific paper emphasizes family support. Where 
the family’s support is the readiness of the family to treat gangrene 
wounds. This study aims to determine the readiness of the family to treat 
gangrene wounds.  

The research design used in this study was descriptive. The 
research population was all family members who deliver patients with 
control gangrene in diabetic mellitus polyclinic regional general hospital Dr. 
Soedarsono Pasuruan City as many as 50 people. A partial sample of 
patients with control gangrene that met the inquisite criteria and exclusion 
of a number of 30 respondents. The sampling used purposive sampling. 
The measuring instrument used a questionnaire. Data analysis used 
univariate analysis. 

From the research results obtained by researchers that half the 
respondents  were enough categories with the number of 15 respondents 
(50%), half of the categories were and good namely 9 respondents (30%) 
and 6 respondents (20%) respectively. Family readiness in the treatment 
of gangrene wounds in patients affected by several factors, in which all 
factors consisting of age and education. 

Based on the result of the research, it requires the readiness of the 
family to support patients with gangrene in treatment so that patients are 
more motivated to achieve recovery. 

 
Keyword: readiness, family, treatment of gangrene wounds 
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