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ABSTRACT

Introduction: Diabetic Foot Ulcer (DFU) is a complication often experienced by patients
with Diabetes Mellitus (DM). Evidence-based prevention and treatment in DM patients who
are at risk of DFU can reduce the global economic burden. Nurses' knowledge plays an
important role in screening, prevention, and proper treatment of DFU. This review identifies
evidence of nurses' knowledge about the prevention and treatment of DFU and identify
factors related to nurses' knowledge. Method: The study applied an integrative review
design. The relevant literature was searched from PubMed, CINAHL (EBSCO), Wiley Online
Library, ScienceDirect, and ProQuest. The inclusion criteria was articles published in
English, peer-reviewed articles, and journals between January 2016 and May 2021, by
using keywords; “nurs*’, “diabetic foot*” “knowledge”, "awareness" and "perception".
Result: There are 10 articles met the inclusion criteria and eligible to review. Nurses have
low knowledge about diabetic foot care and also have limited knowledge about the
characteristics and complications of DFU. Factors related to nurses' knowledge about DFU
prevention and treatment; training, educational qualifications, work experience, educational
institutions, and age. Conclusion: This review revealed that nurses experienced a
significant knowledge deficit in several aspects regarding the prevention and treatment of
DFU. So that new effective education and training must be developed to address the
knowledge gap, one of which is the online training method utilizing telenursing-based
electronic learning (e-learning).

Keywords: Diabetic Foot, Diabetic Foot Ulcer, Nurses’ Knowledge, Prevention and Treatment

PENDAHULUAN
Luka Kaki Diabetes (LKD)
merupakan komplikasi yang

umumnya dialami pasien Diabetes
Mellitus (DM). LKD adalah salah satu
dampak jangka  panjang yang
diakibatkan oleh penyakit DM (Abrar
et al., 2020). Prevalensi LKD secara
global adalah 6.3% (Zhang et al.,
2017). Sedangkan di Indonesia
prevalensi LKD mencapai 15%
(Hermawati et al., 2021), di Indonesia
bagian timur adalah 12% (Yusuf et
al., 2016). Untuk itu diperlukan
upaya pencegahan dan perawatan
LKD secara cepat dan tepat.
Pencegahan dan perawatan berbasis
bukti dalam perawatan kaki penderita
DM yang berisiko mengalami LKD,

akan menurunkan beban ekonomi
secara global (Bus et al.,
2020).Pencegahan primer merupakan
tujuan utama manajemen kaki
diabetes(Schechter et al., 2020).
Pemantauan kelainan bentuk kaki
sangat penting mengontrol risiko
terjadinya LKD (Narmawan et al.,
2018). Perawat diharapkan dapat
berkontribusi terhadap pencegahan
dan perawatan LKD. Salah satu
intervensinya adalah  pendidikan
kesehatan sebagai mekanisme untuk
memodifikasi perilaku DM(Ramirez-
Perdomo et al., 2019).

Pengetahuan perawat berperan
penting dalam melakukan skrining,
pencegahan, dan perawatan yang
tepat pada LKD (Abate et al., 2020),
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meskipun demikian pengetahuan
perawat tentang pencegahan dan
perawatan LKD masih bervarisasi.
Secara umum level pengetahuan
perawat tentang pencegahan dan
perawatan LKD di Rumah Sakit
masih kurang (Nurhidayah et al.,
2018). Tingkat pengetahuan perawat
tentang manajemen kaki diabetes
cukup memadai (Kaya & Karaca,
2018). Sementara itu studi-studi
sebelumnya juga mengidentifikasi
terdapat faktor-faktor yang berkaitan
dengan pengetahuan perawat tentang
pencegahan dan perawatan LKD.
Pengetahuan profesional perawatan
kesehatan yang tidak mengikuti
pelatihan tentang kaki diabetes masih
rendah dan tidak mampu menilai
risiko kaki diabetes (Schoen et al.,
2016). Pengalaman merupakan
komponen penting bagi perawat
komunitas dalam melakukan
perawatan LKD (Schaarup et al.,
2017).

Namun, dari temuan studi yang ada
masih bervariasi, sehingga tinjauan
ini bertujuan untuk mengidentfikasi
tingkat pengetahuan perawat dan
faktor-faktor yang berkaitan dengan
pengetahuan perawat tentang
pencegahan dan perawatan LKD.

METODE

Metode yang digunakan dalam
tinjauan ini berdasarkan pendekatan
yang dikembangkan oleh Cooper,
1982 yang terdiri dari lima tahap
panduan desain tinjauan integratif
yaitu: 1) tahap perumusan masalah,
2) tahap pencarian literatur, 3) tahap
evaluasi data, 4) tahap analisis data,
dan (5) tahap presentasi(Toronto &
Remington, 2020).
Strategi Pencarian

Dalam  melakukan  pencarian
literatur, kata kunci diidentifikasi
berdasarkan komponen PIO yang
terdiri dari Populasi, Interest, Outcome
(Tabel 1). Strategi pencarian
sistematis juga dilakukan untuk
mengidentifikasi literatur yang
relevan. Istilah judul subjek medis
yang relevan (MeSH) termasuk:
“diabetic  foot”, “knowledge” dan
“nurses”. Kata kunci identik dibuat
untuk setiap komponen, termasuk:
“nurs*”, “diabetic foot*” “knowledge”,
"awareness” dan "perception”.
Selanjutnya komponen digabungkan
menggunakan operator Boolean (AND,
OR). Pencarian literatur yang relevan,
ditelusuri dengan  menggunakan
database PubMed, CINAHL (EBSCO),
Wiley Online Library, ScienceDirect,
dan ProQuest.

Penelusuran artikel dibatasi yang
diterbitkan dalam bahasa Inggris,
artikel dan jurnal peer-review antara
Januari 2016 sampai dengan Mei
2021, rentang lima tahun dipilih
untuk memastikan cukup informasi
dan data yang didapatkan.

Kriteria inklusi dan eksklusi

Kriteria inklusi dari studi ini
yakni artikel penelitian utama, yang
diterbitkan dalam bahasa Inggris,
tersedia dalam teks lengkap,
menggunakan metode kuantitatif,
kualitatif atau campuran, perawat di

semua pengaturan perawatan
kesehatan, berfokus pada
pengetahuan perawat tentang

pencegahan dan perawatan LKD,
diterbitkan dalam waktu lima tahun
antara Januari 2016 sampai Mei
2021.

PIO component Key terms Final search synonyms
Population Nurse Nurs*

Nursing
Interest Diabetic Foot Care Diabetic Foot*

Diabetic Foot Ulcer
Outcome measures Knowledge Awareness

Perception

Tabel 1.PIO search terms for integrative review, diadaptasi dari (Gribben & Semple, 2021).
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Sedangkan kriteria eksklusi
penelitian ini adalah penelitian
sekunder, tinjauan sistematis, artikel
opini, editorial, penelitian yang
berfokus pada pengetahauan pasien
tentang pencegahan dan perawatan
LKD, dan artikel yang tidak secara
khusus membahas  pengetahuan
perawat tentang pencegahan dan
perawatan LKD.
Penyaringan Data

Pencarian awal dari lima
pencarian database elektronik dan
dari sumber pencarian lainnya
disusun pada tabel bantu oleh
penulis pertama, menghasilkan total
533 studi ditambah 5 studi dari
sumber pencarian lainnya, di mana
21 duplikat telah dihapus. 517 studi
yang tersisa ditinjau berdasarkan
judul dan abstrak, disaring untuk

mengidentifikasi studi yang
memenuhi  kriteria inklusi dan
eksklusi. Sebanyak 24 artikel dipilih
untuk skrining teks lengkap. Setelah
artikel teks lengkap disaring
berdasarkan kriteria inklusi dan
eksklusi, 14 studi dikeluarkan,
menghasilkan 10  artikel yang
memenuhi syarat. Proses identifikasi,
penyaringan, kelayakan dan inklusi
dikonfirmasi oleh penulis kedua dan
ketiga (Gambar 1).
Quality Appraisal Assesment

Artikel yang memenuhi syarat
untuk dimasukkan dinilai secara
independen untuk kualitas
metodologi penelitian. Studi ini dinilai
secara kritis menggunakan Critical
Appraisal of a Cross-Sectional Study
(Survey) Appraisal questions (CEBMa,
2014), (Tabel 2).

Artikel Awal diidentifikasi melalui
pencarian database (n=533)
PubMed=75, CINAHL (EBSCO)=4,
ScienceDirect=115, Wiley Online (n=5)

Library=182, Proquest=157

Artikel tambahan yang
teridentifikasi dari
sumber pencarian lain

v

v

Artikel yang teridentifikasi setelah penghapusan artikel yang duplikasi

(Mm=517)

v

Artikel yang diskrining
(n=517)

Judul dan abstrak yang
tidak berfokus pada
pengetahuan perawat
dan tidak full-text
M=493)

v

(n=24)

Artikel full text
yang relevan

Eksklusi
Tidak relevan tujuan
studi
(n=14)

A

v

(n=10)

‘ Included ’ ‘ Eligibility H Screening ’ ‘ Identification ’

Artikel yang
inklusi untuk analisis

Gambar 1. Diagram alur seleksi dan eksklusi artikel
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Kt.lmara Lilly- Bilal Kaya & Munawar Fujii Wuiet Abate Kassar
T singhe West B. Yamas &
Kriteria et al. R et al., et al. Karaca et al. et al. al. et al. (2020) Khudur
(2017) (2018) (2018) (2018) (2019) (2020) (2020) (2020) (2021)
1. Apakah penelitian tersebut membahas Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y
pertanyaan/masalah yang terfokus dengan
jelas?
2. Apakah metode penelitian (desain studi) Y X Y Y Y Y Y Y Y Y
sudah  sesuai menjawab  pertanyaan
penelitian?
3. Apakah metode pemilihan subjek (karyawan, Y Y Y Y Y Y Y Y N Y
tim, divisi, organisasi) dijelaskan dengan
jelas?
4. Bisakah cara pengambilan sampel Y Y Y Y X N Y N X Y
menimbulkan bias (seleksi)?
S. Apakah sampel subjek mewakili populasi Y Y Y Y Y Y Y Y N Y
yang akan dirujuk temuannya?
6. Apakah wukuran sampel didasarkan pada X X X X X Y X Y N X
pertimbangan pra-studi tentang kekuatan
statistik?
7. Apakah tingkat respons yang memuaskan Y Y Y Y Y Y Y Y N Y
dicapai?
8. Apakah pengukuran (kuesioner) mungkin Y X Y Y X Y X X N X
valid dan reliabel?
9. Apakah signifikansi statistik dinilai? Y Y Y Y N Y N Y N Y
10. Apakah interval kepercayaan diberikan N N N N N N N Y N N
untuk hasil utama?
11. Mungkinkah ada faktor perancu yang belum N N N N N N N N N N
diperhitungkan?
12. Dapatkah hasil diterapkan ke organisasi Y Y Y Y Y Y Y Y N Y

Anda?

Keterangan : Yes (Y), Can’t tell (X), No (N)

Tabel 2. Critical appraisal studi yang direview (CEBMa, 2014)
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Hasil temuan

Penulis/Tahun Tujuan Studi Stu<!1 San?pe-l . Faktor yang berkaitan dengan
Negara desain Karakteristik Tingkat pengetahuan
pengetahuan
Kumarasinghe  Untuk menilai Studi n=200 perawat Pengetahuan perawat tentang luka diabetes - Minat perawat dalam perawatan
et al. (2017) pengetahuan deskriptif yang direkrut menunjukkan 10.2% perawat sangat luka secara signifikan dikaitkan
Sri Lanka perawat tentang cross- secara sengaja rendah, 14.3% rendah, 17.7% sedang, dengan pengetahuan (p = 0.044).
penyakit Luka sectional dan sukarela yang 41.5% tinggi dan 16.3%  memiliki - Pengalaman klinis perawat
diabetes dan sikap berada dalam pengetahuan yang sangat tinggi. Skor dalam perawatan Iluka dan
mereka terhadap praktik perawatan pengetahuan rata-rata adalah 77.9. tempat kerja berhubungan
pasien yang luka diabetes Skor pengetahuan rata-rata dari empat dengan tingkat pengetahuan
menderita Luka selama =21 tahun domain, faktor predisposisi 80.5%,
diabetes dan di tiga rumah karakteristik ulkus 73.0%, komplikasi ulkus
untuk sakit pendidikan 75.9%, dan perawatan ulkus 81.4%.
mengidentifikasi
faktor-faktor yang
mempengaruhinya.
Lilly-West B. R Untuk menilai Studi n=100 perawat 24.0% perawat memiliki pengetahuan Pengalaman memiliki hubungan
et al. (2018) pengetahuan deskriptif terdaftar di klinik tentang standar perawatan kaki diabetes signifikan dengan pengetahuan
Nigeria tentang perawatan cross- medis dan dan 76.0% tidak. Tingkat pengetahuan tentang berbagai aspek
kaki diabetik sectional endokrinologi tentang perawatan kaki diabetes yaitu perawatan kaki diabetes (p
yang terlibat 90.0% memiliki pengetahuan yang baik <0.05).
langsung dalam tentang pemeriksaan kaki secara umum, Perawat terlatih terbukti
perawatan pasien 86.0% memiliki pengetahuan yang baik  memiliki pengetahuan lebih baik
diabetes  selama tentang penilaian kaki diabetik, 77.0% dibanding denga yang tidak
lebih dari 1 tahun memiliki pengetahuan yang baik tentang terlatih tentang perawatan kaki
di rumah sakit penilaian alas kaki, dan 65.0% memiliki diabetes (p <0.05).
dipilih secara pengetahuan yang baik tentang penilaian
sengaja untuk kapasitas perawatan diri pasien.
penelitian ini.
Bilal et al. Untuk Studi n=250 perawat Tingkat pengetahuan perawat tentang - Ada hubungan yang signifikan
(2018) mengevaluasi deskriptif yang bekerja di perawatan luka diabetes menunjukkan antara pengetahuan perawat dan
Pakistan pengetahuan dan cross- dua rumah sakit bahwa 13.0% dan 15.0% perawat memiliki keperawatan mereka (0,006) dan
sikap siswa sectional perawatan pengetahuan sangat rendah atau rendah, pengalaman  perawatan luka
perawat tentang tersieryang 19% perawat memiliki tingkat pengetahuan (0,007).
perawatan kaki memiliki sedang sedangkan 40% memiliki Hubungan yang signifikan juga
diabetes. setidaknya  satu pengetahuan tinggi dan 14% dari peserta diamati antara pengetahuan
_tahun ~memiliki tingkat pengetahuan yang sangat perawat, menerima pelatihan
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Hasil temuan

Penulis/Tahun . . Studi Sampel .
Negara Tujuan Studi desain  Karakteristik Tingkat pengetahuan Faktor yang berkaitan dengan
pengetahuan
pengalaman klinis tinggi. perawatan luka (0,002), dan
dalam perawatan bekerja di departemen rawat
Luka diabetes jalan (0,021)
Kaya & Karaca Untuk Studi n=435 perawat Pengetahuan perawat tentang manajemen - Sebanyak 42.8% perawat
(2018) mengevaluasi deskriptif (tingkat  respon: kaki diabetik adalah adanya kalus kaki menyatakan  bahwa  mereka
Turki tingkat Cross- 80,5%) yang (21.8%), penilaian fungsi otot (15.6%) membutuhkan pelatihan
pengetahuan sectional bekerja di tiga pemeriksaan laki (20.0%), komplikasi kaki perawatan kaki diabetik,
perawat mengenai rumah sakit, dan (32.2%). khususnya pada faktor risiko
manajemen setuju untuk kaki diabetik dan etiologinya
perawatan kaki berpartisipasi yaitu 36.1%.
diabetik dan dalam penelitian - Perawat yang dilatih dalam
menentukan antara 01 perawatan kaki diabetes secara
faktor-faktor yang September dan 01 signifikan lebih tinggi baik dalam
mempengaruhi Desember 2016 perawatan kaki diabetes,
dibandingkan perawat yangtidak
terlatih.
Munawar et al. Untuk mengakses Studi n=125 perawat Tingkat pengetahuan perawat menunjukkan - Pengetahuan perawat
(2019) pengetahuan dan deskriptif perawat dengan bahwa 15% perawat memiliki pengetahuan menunjukkan hubungan yang
Pakistan sikap perawat cross- pengalaman sangat rendah, 18% memiliki pengetahuan signifikan dengan pengalaman
tentang sectional minimal satu rendah, 17% memiliki pengetahuan sedang, mereka dalam keperawatan serta
pencegahan, tahun di bangsal 39% tinggi dan 11% memiliki pengetahuan dalam perawatan luka dan unit
perawatan dan bedah dan secara sangat tinggi. Skor pengetahuan rata-rata kerjanya.
penatalaksanaan khusus merawat adalah 74.2 %. - Kesenjangan dalam pengetahuan
kaki diabetik pasien dengan inti mungkin karena pelatihan
LKD yang tidak memadai
Fujii et al. Untuk Studi n=232 perawat & Perbedaan yang signifikan antara perawat - Sebanyak 35.5% pekerja
(2020) mengeksplorasi deskriptif Pekerja dan pekerja perawatan ditemukan dalam perawatan memperoleh
Jepang dan menguji cross- Perawatan, 35 penilaian harian kaki klien, penilaian kulit pengetahuan perawatan kaki
pengetahuan, sectional pusat menanggapi antara jari kaki dan tumit, penggunaan dari rekan kerja, sedangkan 83%
praktik, dan dengan penjepit, metode untuk mengurangi nyeri  perawat memperolehnya dari
persepsi persetujuan kuku yang tumbuh ke dalam, pengeringan berbagai sumber.
perawatan kaki tertulis (62 kulit di sela-sela jari kaki, penggunaan

_ perawat

saat ini di antara

dan

perawat dan 170

~ pekerja

sabun, kesadaran tentang cuci kaki, dan

~edukasi tentang perawatan kaki dengan
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Hasil temuan

Penulis/Tahun Tujuan Studi Stu<!1 San?pe-l . Faktor yang berkaitan dengan
Negara desain Karakteristik Tingkat pengetahuan
pengetahuan
pekerja perawatan. perawatan). anggota staf lainnya.
Wui et al. Untuk mempelajari Studi n=101 perawat Pengetahuan perawat - Pelatihan formal perawatan kaki
(2020) tingkat deskriptif yang bekerja di rata-rata adalah 66.6% dan lebih dari diabetik yang lebih  sering
Malaysia pengetahuan dan Cross- secondary health separuh peserta (57%) memiliki diperlukan untuk memastikan
sikap perawat sectional care hospital, pengetahuan yang buruk tentang perawatan pengetahuan yang lebih baik
terhadap LKD dan Hospital Segamat kaki diabetes, hanya 23.8% perawat yang
perawatannya  di (HS) Malaysia, dan mengetahui bahwa luka iskemik diabetes
Rumah Sakit setuju mengikuti lebih menyakitkan daripada luka neuropatik
Segamat, Malaysia. penelitian dari diabetes. 71.3% perawat mendapatkan skor
tanggal 01-03- yang buruk ketika diuji komplikasi LKD.
2019 sd 31-05-
2019
Abate et al. Untuk menilai Studi n=272 perawat Terdapat 54.4% perawat memiliki - Perawat berusia < 30 tahun
(2020) pengetahuan dan deskriptif dengan alokasi pengetahuan tentang pencegahan, risiko, memiliki pengetahuan 2xi lebih
Etiopia sikap perawat cross- proporsional dan manajemen perawatan kaki diabetes. baik dari pada yang sama atau >
terhadap Luka sectional adalah 219 dari 30 tahun terhadap perawatan
kaki diabetes di RSUD Addisalem, kaki diabetes (AOR 2.15, 95% CI:
Bahir Dar, Nrth 18 perawat dari 1.10, 4.19)
West Ethiopia RS Addis Alem, 28 - Perawat lulusan institusi
perawat dari RS pemerintah  memiliki tingkat
Adinas, dan 12 pengetahuan >3 x lebih baik
perawat dari RS (AOR 3.05, 95% CI: 1.64, 5.69)
Gamby dibandingkan lulusan swasta.
Kassar & Untuk Studi n=100 perawat Tingkat pengetahuan yang moderat. - Terdapat perbedaan yang
Khudur (2021) mengevaluasi deskriptif secara purposive signifikan antara tingkat
Irak Pengetahuan Cross- sample yang pengetahuan dengan kualifikasi
Perawat Pasien sectional bekerja di Rumah pendidikan  perawat tentang
Dengan Sakit Pendidikan manajemen kaki diabetes
Penatalaksanaan Pemerintah (p<0.008).
Perawatan Kaki Provinsi Nasiriyah,
Diabetik Irak.

Tabel 3. Ringkasan studi yang direview
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Analisis dan sintesis data

Data yang diekstrak dari seluruh
studi digabungkan, disajikan dalam
tabel terpisah. Temuan dianalisis
secara tematis dan tiga tema muncul:
Pengetahuan perawat tentang
pencegahan LKD dengan perawatan
kaki diabetes, pengetahuan perawat
tentang perawatan LKD dan
perawatan luka diabetes, dan faktor-
faktor @ yang  berkaitan dengan
pengetahuan perawat tentang
pencegahan dan perawatan LKD
(Tabel 3).

HASIL
Gambaran Umum

Sepuluh studi dimasukkan dalam
tinjauan  integratif ini, dimana
mayoritas hasil studi berasal dari
negara di Asia (n=6), Afrika (n=3),dan
Eropa (n=1). Dari 10 studi, sembilan
adalah kuantitatif dengan desain
deksriptif cross-sectional, sementara
satu studi yang dikeluarkan karena
berdasarkan penilaian kualitas
terdapat perbedaan lokasi penelitian
dan pengambilan sampel.

Secara umum studi yang direview
membahas  pengetahuan  perawat
dalam berbagai tema = tentang
pencegahan dan perawatan LKD:
empat artikel melaporkan
pengetahuan perawat tentang
pencegahan LKD dengan perawatan
kaki diabetes. tiga studi terkait
pengetahuan perawat tentang
perawatan LKD dan perawatan luka
diabetes, tujuh studi terkait faktor-
faktor = yang  berkaitan  dengan
pengetahuan perawat tentang
pencegahan dan perawatan LKD.
Tema yang diidentifikasi dijelaskan di
bagian berikut:

Pengetahuan perawat tentang
pencegahan LKD dengan perawatan
kaki diabetes

Sebuah studi mengungkapkan
bahwa lebih dari separuh perawat
(57%) memiliki pengetahuan yang
buruk tentang perawatan  kaki
diabetes (Wui et al., 2020). Dua studi
menemukan tingkat pengetahuan

perawat berada pada level sedang,
dimana terdapat 54.4% perawat
memiliki pengetahuan tentang
pencegahan, risiko, dan manajemen
perawatan kaki diabetes (Abate et al.,
2020). Tingkat pengetahuan perawat
tentang pengelolaan kaki diabetes
adalah 58.67% (Kaya & Karaca,
2018).

Sementara itu satu studi
menunjukkan bahwa tingkat
pengetahuan perawat tentang
perawatan kaki diabetes yaitu 90.0%
memiliki pengetahuan yang baik
tentang pemeriksaan kaki secara
umum dan 86.0% memiliki
pengetahuan yang baik tentang
penilaian kaki diabetes (Lilly-West B.
R et al., 2018).

Pengetahuan perawat tentang
perawatan LKD dan Perawatan Luka
diabetes

Sebuah studi mengungkapkan
bahwa tingkat pengetahuan perawat
tentang perawatan LKD masih buruk
(Wui et al., 2020). Dua studi
menemukan bahwa masih terdapat
sekitar 24%-33% perawat yang
memilki tingkat pengetahuan yang
sangat rendah dan rendah tentang
perawatan LKD (Kumarasinghe et al.,
2017; Munawar et al., 2019).

Sementara itu dua studi

menunjukkan bahwa tingkat
pengetahuan perawat tentang
karakteristik dan komplikasi Iuka
masih rendah yaitu hanya sekitar
36%-40% (Bilal et al., 2018; Munawar
et al., 2019). Studi lain
mengungkapkan bahwa tingkat
pengetahuan perawat tentang
perawatan LKD berada pada level
sedang dan cukup baik sekitar 65%
(Bilal et al., 2018; Kassar & Khudur,
2021).
Faktor-faktor yang berkaitan
dengan pengetahuan perawat
tentang pencegahan dan perawatan
LKD

Lima studi mengungkapkan
bahwa pelatihan tentang perawatan
kaki diabetes dan pelatihan
perawatan luka diabetes berkaitan
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erat dengan peningkatan
pengetahuan perawat (Bilal et al.,
2018; Kaya & Karaca, 2018; Lilly-
West B. R et al.,, 2018; Munawar et
al., 2019; Wui et al., 2020). Dua studi
menemukan bahwa kualifikasi
pendidikan berpengaruh dalam
menunjang pengetahuan perawat
tentang pencegahan dan perawatan
LKD (Abate et al., 2020; Kassar &
Khudur, 2021).

Sementara itu tiga studi
menunjukkan bahwa pengalaman
kerja berpengaruh dalam

meningkatkan pengetahuan perawat,
dimana perawat dengan masa kerja
lebih lama memiliki pengetahuan
yang lebih baik (Bilal et al., 2018;
Kaya & Karaca, 2018; Lilly-West B. R
et al., 2018). Faktor lain yang dapat
menunjang pengetahuan diantaranya
kegiatan pendidikan, berbagi
pengetahuan dengan teman sejawat,
jurnal ilmiah, buku, dan internet
(Bilal et al., 2018; Fujii et al., 2020;
Kumarasinghe et al., 2017). Lembaga
pendidikan dan usia  memiliki
hubungan yang signifikan dengan
tingkat pengetahuan perawat.
Perawat lulusan institusi pemerintah
memiliki tingkat pengetahuan 3 kali
lebih baik dibandingkan mereka yang
lulus dari swasta. Perawat yang
berusia kurang dari 30 tahun
memiliki pengetahuan dua kali lebih
baik dari pada yang sama atau lebih
dari 30 tahun terhadap perawatan
kaki diabetes (Abate et al., 2020).

PEMBAHASAN
Studi ini secara komprehensif
meninjau pengetahuan perawat

tentang pencegahan dan perawatan
LKD. Sembilan studi ditinjau dari
berbagai negara yang
mengidentifikasi tema umum dalam
kaitannya dengan pencegahan dan
perawatan LKD dan faktor-faktor
yang mempengaruhinya. Hasil studi
menunjukkan kekurangan
pengetahuan yang signifikan dalam
beberapa aspek dari pencegahan dan
perawatan LKD di antara perawat. Di

beberapa negara menunjukkan
pengetahuan perawat yang kurang
optimal dalam kaitannya dengan
pencegahan LKD diantaranya
perawatan  kaki  diabetes, dan
perawatan LKD tentang karakteristik
dan komplikasi luka diabetes.

Meskipun review ini berfokus
pada studi yang diterbitkan dalam
lima tahun terakhir, studi
sebelumnya  melaporkan  temuan
serupa. Misalnya, pada tahun 2015,
sebuah penelitian di  Finlandia
menemukan bahwa perawat memiliki
kesenjangan dalam  pengetahuan
tentang perawatan kaki, khususnya
dalam hal identifikasi dan perawatan
kelainan bentuk kaki dan masalah
penyakit kaki tertentu (Stolt et al.,
2015).

Sementara itu, dua Penelitian lain
yang dilakukan di Indonesia
menemukan bahwa  pengetahuan
perawat tentang pencegahan dan
perawatan LKD di Rumah Sakit
masih kurang (Nurhidayah et al,
2018), dan Pengetahuan perawat
masih minim tentang evidence-based
practice dalam pencegahan LKD pada
domain penggunaan alas kaki,
deteksi resiko, dan tanda deformitas
kaki (Gaffar et al., 2019).

Secara kolektif, hasil ini
menunjukkan perlunya pembaruan
dalam penyediaan pendidikan tentang
pencegahan dan perawatan LKD saat
ini. Para perawat perlu diberikan
kesempatan pendidikan dan pelatihan
yang sesuai untuk meningkatkan
pengetahuan mereka dalam
melakukan praktik (Bilal et al., 2018;
Fujii et al., 2020; Kaya & Karaca,
2018; Kumarasinghe et al., 2017;
Lilly-West B. R et al., 2018; Wui et al.,
2020). Disamping itu  perawat
diharapkan berbagi pengetahuan
dengan teman sejawat, membaca
artikel ilmiah dan buku, serta
pemanfaatan akses internet sebagai
sumber pembaruan pengetahauan
(Abate et al., 2020; Fujii et al., 2020;
Kumarasinghe et al., 2017).
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Hal ini seiring dengan temuan
penelitian bahwa perawat
membutuhkan  pelatihan  khusus
untuk merawat pasien DM(Alhaiti et
al., 2019). Untuk meningkatkan
kualitas perawatan DM perlu
diterapkan program perawatan kaki
diabetes dengan professional
kesehatan terlatih (Al-Busaidi et al.,
2016).Perawat perlu melanjutkan
pendidikan dan program pelatihan
tentang perawatan khusus untuk
pencegahan dan pengelolaan LKD
(Sharmisthas et al., 2014).

KESIMPULAN

Hasil review ini mengungkapkan
bahwa perawat mengalami defisit
pengetahuan yang signifikan dalam
beberapa aspek tentang pencegahan
dan perawatan LKD, diantaranya
pengetahuan yang masih rendah
terkait perawatan kaki diabetes dan
juga tentang  karakteristik dan
komplikasi LKD. Pelatihan,
pengalaman, kualifikasi pendidikan,
lembaga pendidikan, dan umur
merupakan faktor-faktor yang
mempengaruhi pengetahuan perawat.
Jadi metode pendidikan dan
pelatihan baru yang efektif harus
dikembangkan dan diterapkan untuk
mengatasi kesenjangan, khususnya di
masa pandemi COVID-19. Metode
pelatihan online dapat menjadi
pilihan saat ini seperti pembelajaran
elektronik (e-learning) yang berbasis
telenursing.
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