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Abstrak

Diabetes mellitus (DM) merupakan satu penyakit yang menjadi masalah global. Seseorang dikatakan
menderita DM jika kadar gula darah 2 jam setelah makan >200 mg/dl. Selain menjadi penyebab kematian
DM juga dapat menimbulkan berbagai komplikasi salah satunya adalah ulkus diabetes. Jenis penelitian ini
adalah kuantitatif dengan quasy eksperimen dan desain one group pretest posttest. Sampel penelitian
sebanyak 30 responden dengan menggunakan consecutive sampling. Analisis data dengan uji paired T Test
untuk mengetahui pengaruh pemberian intervensi Pendidikan Kesehatan dengan media audio visual video
terhadap ketrampilan self wound care. Hasil penelitian menunjukkan ketrampilan self wound care responden
sebelum intervensi: rata-rata nilai ketrampilan responden 26, 833, SD 7,4015, nilai terendah 15.0 dan
tertinggi 39. Ketrampilan self-wound care setelah intervensi: rata-rata nilai ketrampilan responden 45, 950,
SD 13,5203, nilai terendah 25.0 dan tertinggi 71.5. Hasil uji paired T Test menunjukkan pengaruh
pendidikan kesehatan menggunakan video terhadap ketrampilan self wound care responden (Sig 2 tailed
0,000 <0,05). Pendidikan kesehatan dengan video mempengaruhi ketrampilan self wound care responden di
Klinik Mumtaza Sragen.

Kata kunci: diabetes mellitus, pendidikan kesehatan, self -wound care

Abstract

Diabetes mellitus (DM) is a disease that is a global problem. A person is said to be suffering from DM if
their blood sugar level 2 hours after eating is >200 mg/dl. Apart from being a cause of death, DM can also
cause various complications, one of which is diabetic ulcers. This type of research is quantitative with quasi-
experiment and one group pretest posttest design. The research sample was 30 respondents using
consecutive sampling. Data analysis using the paired T test to determine the effect of providing Health
Education interventions using audio-visual video media on self-wound care skills. The results showed that
respondents’ self-wound care skills before the intervention: mean respondent skill score 26, 833, standar
deviation D 7.4015, lowest score 15.0 and highest 39. Self-wound care skills after intervention: mean
respondent skill score 45, 950 , standar deviation 13.5203, the lowest value 25.0 and the highest 71.5. The
results of the paired T test show the effect of health education using videos on respondents' self-wound care
skills (Sig 2 tailed 0.000 <0.05). Health education with videos influences respondents' self-wound care skills
at the Mumtaza Clinic, Sragen.
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PENDAHULUAN

Salah satu penyakit tidak menular yang
menjadi masalah global ialah Diabetes mellitus
(DM). Diabetes mellitus merupakan penyakit yang
diseabkan oleh gangguan metabolik menahun yang
ditandai dengan terjadinya peningkatan kadar
glukosa darah lebih dari rentang normal
(Ambarwati, 2023). Individu didiagnosa DM jika
kadar gula darah dua jam sesusai makan > 200
mg/dl  (Said, 2023). Internasional diabetes
Federation (IDF) memprediksi setidaknya 463 juta
orang di dunia tahun 2019 usia 20-79 tahun
terdiagnosis DM , (9,3%) dari total populasi umur
sama dan diperkirakan semakin meningkat hingga
578 juta orang tahun 2030 dan tahun 2045 700
juta orang (Kemenkes RI, 2020).

Indonesia menduduki rangking ke tiga di Asia
Tenggara prevalensi DM sebanyak 11,3%. Jumlah
penderita DM berdasar diagnosa dokter di
Indonesia (usia >15 tahun) berdasarkan Riskesdas
2018 sebanyak 2%, meningkat jika dibanding hasil
Riskesdas 2013 yakni 1,5%. Prevelensi DM di
Jawa Tengah berdasarkan Riskesdas Jawa Tengah
2018 terdapat 1,5% atau 91. 161 orang dari total
penduduk. Surakarta menempati  peringkat
tertinggi diantara kabupaten kota di Jawa Tengah.
Secara umum dari total prevalensi DM 90%
diantaranya kategori DM tipe 2 (Badan Penelitian
dan Pengembangan Kesehatan, 2019).

Selain menjadi penyebab kematian premature
DM menjadi penyebab utama kebutaan, penyakit
jantung, hipertensi, stroke dan CKD (Said, 2023).
Komplikasi lain yang tidak kalah penting dan
sering terjadi adalah foot diabetic yang
diakibatkan karena tinginya kadar gula darah dan
sirkulasi darah yang kurang baik (Gotera, 2022).
Foot diabetic merupakan satu komplikasi kronis
dan menjadikan penyebab morbiditas dan
penurunan kualitas hidup serta menimbulkan
beban ekonomi dikarenakan komplikasi DM ini
butuh pengobatan lama. Prevalensi foot diabetic
15% dari total penderita DM, dan 12-14%
penderita kaki dengan ulcus memerlukan amputasi
dibagian ekstremitas bawah. Mayoritas (60-80%)
luka kaki DM akan sembuh, 10-15% tetap aktif
dan 5-24% akan berujung dengan amputasi pada
anggota tubuh dalam kurun waktu 6-18 bulan.
Prevalensi amputasi, 40-70% dari keseluruhan
kejadian amputasi non traumatik dari tungkai
bawah terjadi pada diabetesi (Rivani & Rosa,
2019).

Penderita DM tidak hanya menggantungkan
dari tenaga Kesehatan dalam merawat lukanya
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mengingat membutuhan waktu penyembuhan yang
lama. Penderita DM (diabetisi) perlu untuk terlibat
dalam proses penyembuhan dengan berkolaborasi
dengan tenaga Kesehatan. Keterlibatan penderita
dan keluarga memegang peranan penting dalam
manajemen dan keberhasilan penyembuhan luka
pasien DM (Safitri, 2020).

Pengetahuan tentang bagaimana melakukan
perawatan pasien DM menjadi modal dasar pasien
serta keluarga dalam perawatan pasien DM
(Srimiyati, 2018). Informasi yang terbatas
khususnya perawatan foot diabetic mempengaruhi
sikap, perilaku pasien dan keluarga dalam
mengambil tindakan terkait manajemen pasien DM
sehingga menjadikan keterlibatan diabetisi dan
keluarga dalam manajemen kaki diabetes menjadi
kurang (Aryani, 2022). Penelitian (Silvia, 2020) di
Kota Palembang menunjukkan pengetahuan
penderita DM tipe 2 belum adekuat tentang
perawatan kaki, begitu juga skill responden dalam
merawat kaki DM. Responden belum mampu
merawat dengan baik kaki DM di seluruh aspek
skill. Diperkirakan 50% kasus amputasi dapat
dicegah jika pasien dan keluarga diajarkan
tindakan preventif perawatan kaki dan mampu

mempraktikannya. (Astuti, 2021). Penelitian
perilaku perawatan kaki pada  pasien DM
dilakukan  (Suryandari, 2002) dengan 27

responden di Puskesmas Tanah Kali Kedinding
Surabaya menunjukkan 56% dari total responden
yang melakukan perawatan kaki DM. Keterlibatan
yang kurang terhadap manajemen DM pada
penderita berdampak  lamanya  waktu
penyembuhan, penurunan kualitas hidup penderita,
masa perawatan semakin lama, biaya perawatan
meningkat dan berdampak pada ekonomi keluarga
(Fata, 2020). Penanganan yang kurang baik juga
dapat meningkatkan berbagai risiko komplikasi.
Komplikasi yang sering terjadi adalah ulkus
diabetes. ulkus diabetes yang tidak di rawat baik
akan berpotensi terjadi amputasi (Rahman, 2020).
Komplikasi lainya jika DM tidak dilakukan
perawatan dengan baik adalah retinopati
diabetikum, berbagai penyakit kardiovaskuler,
nefropati diabetikum dan neuropati diabetikum
(P2PTM Kemenkes RI, 2019).

Pemberian informasi ialah salah satu strategi
meningkatkan knowledge individu terkait sesuatu
hal. Salah satu upaya pemberian informasi
kesehatan adalah melalui Pendidikan kesehatan
(penkes). Penkes merupakan upaya kegiatan dalam
memberikan/meningkatkan knowledge, sikap dan
praktik dalam memelihara dan menaikkan status
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kesehatan masyarakat (Sinaga L R V, 2021).
Penelitian (Siagian, 2019) menunjukkan bahwa
penkes mempengaruhi pengetahuan & sikap
penderita DM dalam perawatan penyakitnya dan
proses penyembuhan lukanya. Penkes merupakan
gabungan pengalaman belajar dalam
mempengaruhi motivasi, meningkatkan
pengetahuan dan meningkatkan literasi kesehatan.
Penkes merupakan salah satu upaya merubah
perilaku seseorang.

Dalam kegiatan penkes tidak terlepas dari
media. Penggunaan media menjadi salah satu
faktor keberhasilan penkes (Widiyastuti, 2022).
Berbagai media pendidikan kesehatan diantaranya
media cetak maupun elektronik. Media elektronik
yang digunakan salah satunya ialah audio visual
dengan menggunakan video (Nursalam, 2007).
Penggunaan media audio visual dalam penkes
belum banyak digunakan, Masih banyak edukasi
Kesehatan yang menggunakan media
konvensional sebagai contoh leaflet, booklet,
lembar balik dan power point serta media
konvensional lainya. Tujuan penelitian ini adalah
untuk mengetahui perbedaan self wound care
pasien diabetes mellitus tipe 2 dengan pendidikan
kesehatan: video di Klinik Mumtaza Kalijambe
Sragen.

METODE

Jenis penelitian ini ialah kuantitatif dengan
pendekatan quasy eksperiment dan memakai
desain penelitian one group pretest-posttest.
Ketrampilan self wound care penderita DM tipe 2
diukur, kemudian dilanjut dengan memberikan
pendidikan kesehatan dengan video dan terakhir
peneliti mengukur ketrampilan self wound care
responden kembali.

Populasi merupakan subjek penelitian baik
berupa benda, orang atau sesuatu yang di
dalamnya bida diperoleh dan atau bida
memberikan sebuah informasi (data). Populasi
penelitian ini adalah seluruh pasien DM tipe 2 di

Klinik Mumtaza Kalijambe Sragen. Peneliti
menggunakan  consecutive  sampling  untuk
menentukan responden dalam kurun waktu

tertentu. Sampel penelitian yang terlibat 30
responden (Juli-Agustus 2023) dengan
memperhatikan kriteria inklusi dan eksklusi.
Peneliti menggunakan instrument berupa
lembar checklist dan form penilaian perawatan
luka. Checklist digunakan untuk memberi
tanda/keterangan sebelum dan setelah penkes
dengan video, sedangkan form penilaian digunakan
untuk mengukur kemampuan motoric responden

dalam melakukan self wound care yang diukur 2
kali yaitu sebelum dan setelah penkes..

Pengumpulan data dilakukan terhadap 30
responden. Peneliti menilai self wound care
responden sebelum penkes: video, setelah itu
peneliti memberikan penkes metode video dan
kemudian melakukan pengukuran/penilaian self
wound care responden dengan instrument dihari
yang sama. Hasil penilaian ketrampilan sebelum
dan sesudah intervensi akan ditabulasi dan
dikoding ke dalam lembar kerja untuk selanjutnya
dianalisis dengan SPSS 22.

Analisis data penelitian memakai analisis
paired T Test guna mengetahui pengaruh penkes:
video terhadap ketrampilan perawatan luka
mandiri responden dengan DM tipe 2 di Klinik
Mumtaza Kalijambe Sragen. Sebelum dilakukan
uji paired T Test peneliti melakukan uji sebaran
data dengan uji saphiro wilk. Jika sebaran data
diperoleh p value > 0,05 (sebaran data penelitian
normal) peneliti memakai paired T test. Bila nilai p
value paired t-test kurang dari 0,05 bermakna
pendidikan kesehatan metode Video berpengaruh
terhadap ketrampilan perawatan luka mandiri
pasien DM tipe 2 di Klinik Mumtaza Kalijambe
Sragen.

Bila hasil sebaran data menunjukkan p value < 0,05
(distribusi data tidak normal) maka peneliti menguiji
sebaran data dengan memakai uji wilcoxon. Hasil uji
wilcoxon bila p value < 0,05 artinya ada pengaruh
pendidikan kesehatan: Video terhadap ketrampilan
pasien dalam perawatan luka DM tipe 2 di Klinik
Mumtaza Kalijambe Sragen.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Tabel 1. Ketrampilan self wound care sebelum
penkes: video (n=30)

Kategori Mean SD Min  Max
Ketrampilan 26,833  7,4015 15 39
self wound care
sebelum

penkes: video

Tabel 1 menunjukkan rata-rata ketrampilan self
wound care responden sebelum dilakukan penkes
dengan metode video 26, 833 dengan SD 7,4015.
Ketrampilan self wound care responden terendah
15 dan tertinggi 39.

Sebelum diberikan penkes perawatan luka dan
video rata-rata skor ketrampilan responden 26,833
dengan nilai terendah 15,0 dan tertinggi 3,9.
Berdasar pengamatan mayoritas responden yang
tidak melakukan Tindakan sesuai dengan tool atau
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SOP perawatan luka yang benar. Sebelum
diberikan penjelasan dan pemberian video
perawatan luka yang benar kebanyakan responden
tidak melakukan tindakan sesuai prosedur. Hampir
semua responden tidak melakukan cuci tangan
sebelum melakukan tindakan, hampir semua
responden tidak mengenakan handscoon steril.

Mencuci tangan dan memakai handscon
menjadi sangat penting dalam proses perawatan
luka. Pemakaian sarung steril lebih dianjurkan
karena dapat meningkatkan risiko transmisi
mikroorganisme ditangan ke jaringan tubuh yang
terbuka. Mmencuci tangan dan memakai sarung
tangan steril dapat meminimalkan risiko infeksi
dan mempercepat proses penyembuhan luka
(Florencia, 2019). Selain itu banyak responden saat
membuka plester tanpa membasahi dengan NaCl
dan tidak menekan luka untuk mengetahui adanya
pus. Pembasahan pada plester diperlukan, hal ini
bertujuan memberikan rasa nyaman saat membuka
balutan karena tidak jarang balutan lengket di
jaringan kulit dan hal ini dapat menimbulkan rasa
sakit saat membuka balutan (Bella, 2022).
Penekanan luka/depp dilakukan untuk mengetahui
dan mengeluarkan pus. Adanya pus merupakan
manifestasi kondisi luka dan menandakan adanya
infeksi luka. Hal ini juga mempengaruhi proses
penyembuhan luka khususnya luka DM
(Cahyaningtyas & Rini  Werdiningsih, 2022).
Sedangkan hal lain yang turut mempengaruhi skor
rata-rata responden rendah adalah sebagian
responden melakukan tindakan membersihkan luka
tidak sempurna/sekedar melakukan pengusapan
dilukanya

Tabel 2. Ketrampilan self wound care responden
setelah penkes: video (n=30)

Kategori Mean SD Min  Max
Ketrampilan self 45,950 13,5203 25 715
wound care
setelah Penkes:
video

Berdasarkan  tabel 2 dapat diketahui

ketrampilan self wound care responden setelah
diberi tindakan penkes metode video: rata-rata
ketrampilan self wound care responden 45, 950
dengan SD 13,5203. Nilai terendah 25 dan
tertinggi 71.5. Setelah diberi penjelasan perawatan
luka sesuai prosedur ditambah pemberian video
didapatkan skor responden meningkat meski belum
maksimal. Adapun hasil Analisa setelah penkes
didapatkan skor rata-rata ketrampilan responden
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45, 950 dengan SD 13,5203. Ketrampilan self
wound care responden terendah 25.0 dan tertinggi
71.5. jika dilihat dari rata-rata skor nilai setelah
diberi tindakan penkes terdapat kenaikan sebanyak
19,117.

Kenaikan skor ini tentunya tidak terlepas karena
Tindakan vyang diberikan kepada responden
khususnya pemberian video perawatan luka yang
baik dan benar. Setelah diberikan tindakan peneliti
mengamati terdapat beberapa perubahan perilaku
dalam melakukan perawatan luka terutama pada
beberapa item yang sama sekali tidak dilakukan
sebelumnya meski belum sempurna. Hal itu
berpengaruh pada kenaikan skor perawatan luka
yang diperoleh responden. Menurut Snehandu B.
Kar dalam (Adventus, 2019) pemberian sebuah
informasi tentang Kesehatan menjadi salah satu
faktor dalam proses perubahan perilaku seseorang.
Selain pemberian informasi secara langsung dari
peneliti, peneliti juga membagikan sebuah video
yang dikirimkan melalui media social whastapp
sehingga responden dapat memutar Kembali video
dan mempelajari prosedur perawatan luka berulang
kali dan pada akhirnya akan berdampak pada
peningkatan  pemahaman responden terkait
prosedur perawatan luka.

Penkes adalah suatu proses perubahan pada
individu yang dihubungkan dengan pencapaian

tujuan kesehatan individu dan masyarakat.
Peningkatan pengetahuan ini karena adanya
informasi  Kesehatan melalui penkes. Hasil
penelitian  ini  mendukung pendapat dari

Notoatmodjo (2007) yang menyatakan bahwa
penkes bisa juga merupakan proses perubahan
perilaku secara terencana pada diri individu,
kelompok, dan masyarakat untuk dapat lebih
mandiri dalam mencapai tujuan hidup sehat penkes
merupakan proses belajar individu, kelompok atau
masyarakat yang mulanya kurang mengerti tentang
nilai kesehatan menjadi mengerti, dan dari tidak
mampu mengatasi masalah Kesehatan menjadi
mandiri. Dengan demikian penkes merupakan
upaya membantu individu, kelompok, dan
masyarakat dalam meningkatkan kemampuan baik
pengetahuan, sikap maupun keterampilan untuk
mencapai hidup sehat secara optimal (Ide Laras
Sayekti, 2019).
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Tabel 3
Pengaruh Penkes: video terhadap ketrampilan self wound care pasien DM tipe 2.

Paired Difference

Std. Std. 95% confidence interval
Mean deviation Error ot the Difference t df  Sig. (2
mean Tailed)
lower Upper
Skor sebelum-  -19.1167 8.6250 1.5747 -22.3373 -15.8960 -12.140 29 .000
setelah penkes
Uji paired T test digunakan peneliti untuk link  video kepada  responden  sehingga
menganalisis pengaruh dua variable. Paired T test memungkinkan responden dapat melihat dan

dilakukan setelah peneliti melakukan uji normalitas
atau sebaran data. Peneliti melakukan uji normalitas
dengan menggunakan uji analisa saphiro wilk. Hasil
uji normalitas Saphiro wilk menggunakan data atau
skor sebelum penkes didapatkan hasil sig 0,072 dan
uji normalitas saphiro wilk dengan menggunakan
data atau skor setelah penkes didapatkan nilai sig
0,232 < 0,005. Hasil tersebut menginterpretasikan
bahwa sebaran data berdistribusi normal.

Berdasarkan output hasil analisis data uji T
diketahui nilai sig (2 tailed) sebesar 0,000 <0,05
yang artinya terdapat perbedaan rata-rata
ketrampilan responden terkait self wound care
sebelum dan setelah pemberian intervensi penkes
dengan video pada pasien DM tipe 2. Dari hasil
analisa tersebut dapat dimaknai juga bahwa tindakan
pemberian penkes  mengenai self wound care
dengan media video berpengaruh terhadap
ketrampilan self wound care responden pasien DM
Tipe 2 di Klinik Mumtaza Kabupaten Sragen.

Menurut Undang-undang Kesehatan Republik
Indonesia Nomor 23 tahun 1992 penkes merupakan
suatu upaya yang dilakukan untuk merubah sikap
individu/kelompok  masyarakat supaya hidup
menjadi  lebih  sehat denan  menggunakan
komunikasi, informasi dan proses pendidikan (Rista
Islamarida, 2023) Tindakan penkes yang diberikan
pada seseorang memberikan suatu proses perubahan
sehingga akan terbentuk sebuah sikap baru. Konsep
dasar penkes ialah sebuah proses belajar yang
artinya didalam pendidikan tersebut terjadi sebuah
proses perubahan kearah yang lebih dewasa,
semakin baik dan semakin matang pada seorang
individu, kelompok atau masyarakat. (Mahendra et
al., 2019).

Peneliti berasumsi penggunaan media penkes
video memberikan dampak signifikan terhadap
efektifitas tindakan pemberian penkes kepada
responden dibandingkan menggunakan media lainya
seperti leaflet, poster, flipchart yang umum
digunakan. Peneliti memberikan dan membagikan

memutar video berkali-kali. Semakin sering melihat
dan memutar video terkait self wound care DM
dengan ulkus maka akan menjadikan penkes lebih
efektif dalam meningkatkan ketrampilan self wound
care responden.

Media audiovisual (video) merupakan salah satu
alat yang bida dipakai dalam kegiatan penkes.
Kategori alat penkes ini memiliki tingkat pengaruh
yang tinggi dalam menstinuli indera dengar dan lihat
saat penyampaian materi penkes dibanding alat
lainya. Menurut Hermaningsih dan Nargis (2009)
dalam (Wahyuni et al., 2019) menyatakan bahwa
media video memiliki sifat yang luwes dan dinamis
sehingga merangsang rasa ingin tahu seseorang dan
lebih berkesan, selain itu juga mempercepat kadar
seseorang dalam memahami sesuatu. Penelitian yang
dilakukan (Wahyuni et al., 2019) di Yogyakarta
terkait dengan efektivitas media video dan leaflet
didapatkan hasil bahwa media Video jauh lebih
efektif dibanding alat bantu penkes leaflet dengan
hasil analisis dengan mann whitney dengan p-value
0,033.

Pada penelitian ini peneliti mengawali dengan
melakukan penilaian terhadap responden dalam hal
perawatan luka DM. peneliti menganjurkan
responden untuk melakukan Tindakan perawatan
luka secara mandiri tanpa diberikan sebuah arahan
dari peneliti dan peneliti memberikan penilaian
terhadap tindakan yang dilakukan responden sesuai
dengan format penilaian perawatan luka yang ada.
Setelah selesai peneliti melakukan evaluasi terhadap
tindakan perawatan luka yang dilakukan oleh
responden khususnya beberapa langkah yang tidak
sesuai dengan prosedur perawatan luka. Selain
memberikan penjelasan terkait perawatan luka yang

benar secara verbal Peneliti juga memberikan
sebuah video dengan harapan akan dapat
meningkatkan penyerapan informasi dan

peningkatan pemahaman terkait prosedur perawatan
luka yang benar. Peneliti menganjurkan setiap
responden untuk melihat dan memutar video selama

Jurnal Ners Universitas Pahlawan

ISSN 2580-2194 (Media Online)



1340| PERBEDAAN SELF WOUND CARE PASIEN DIABETES MELLITUS TIPE 2 DENGAN PENDIDIKAN

KESEHATAN: VIDEO

dirumah secara berulang. Pada saat kontrol
berikutnya, peneliti kemudian melakukan penilaian
kembali terhadap kemampuan responden dalam
melakukan perawatan luka secara mandiri dan
kemudian membandingkan dengan kemampuan
responden dalam merawat luka mandiri sebelum
diberikan tindakan Pendidikan Kesehatan dengan
video. Berdasarkan pengamatan dan hasil Analisa
didapatkan perbedaan perilaku yang dilakukan
responden terkait perawatan luka mandiri. Meski
belum terjadi perubahan perilaku yang sempurna
setidaknya terdapat perubahan perilaku positif
artinya prosedur yang dilakukan responden semakin
baik dengan dibuktikan dengan adanya kenaikan
skor rata-rata responden.

Peneliti berasumsi terjadinya
peningkatan/perubahan perilaku responden
mengenai ketrampilan self wound care ini tidak
terlepas dari intervensi penkes tentang self wound
care yang telah diberikan oleh peneliti sesuai
prosedur melalui media audio visual video.
Pemberian video kepada responden yang dikirim
melalui whatspapp berperan cukup signifikan
terhadap proses perubahan perilaku responden
sehingga terjadi perubahan perilaku yang lebih baik
terkait perawatan lukanya. Sebuah  proses
pembelajaran melalui pengamatan yang dilakukan
secara berulang akan berdampak pada peningkatan
tingkat pemahaman seseorang (Dessolina, 2021)

SIMPULAN

Pemberian penkes dengan media audio visual video
akan berampak pada peningkatkan ketrampilan self
wound care pasien DM tipe 2 di Klinik Mumtaza
Kalijambe Sragen dengan Sig (2 tailed) 0,000<0,05.
Penkes khususnya memakai media penkes audio
visual video menjadi salah satu strategi yang dapat
dilakukan tenaga Kesehatan dalam meningkatkan
pengetahuan umumnya dan ketrampilan Self Wound
care khususnya sehingga dengan peningkatan
ketrampilan akan mempercepat proses penyembuhan
dan rehabilitasi pasien DM dengan ulkus DM.
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