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MOTTO 

 

 
 

Sesungguhnya sesudah kesulitan itu ada kemudahan. 

(QS Alam-Nasyrah [94]: 6) 

 

Kemudian makanlah dari tiap-tiap (macam) buah-buahan dan tempuh lah jalan 

Tuhanmu yang telah dimudahkan (bagimu). Dari perut lebah itu keluar minuman 

(madu) yang bermacam-macam warnanya, di dalamnya terdapat obat yang 

menyembuhkan bagi manusia. Sesungguhnya pada yang demikian itu benar-benar 

terdapat tanda (kebesaran Tuhan) bagi orang-orang yang memikirkan. 

(QS An-Nahl [16]: 69) 

 

Sebaik-baik manusia diantaramu adalah yang paling banyak manfaatnya bagi 

orang lain. 

(Muhammad SAW) 

 

Sesungguhnya pasti ada hikmah dan pelajaran pada setiap peristiwa, maka selalu 
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The Influence of Wound Care with Honey Towards Wound Healing of The 

Leprosy Clients in The Working Area of Jenggawah Public Health Center in 

Jember 

 

Yusuf Arif Permana 

Nursing Study Program University of Jember 

ABSTRACT 

Leprosy is an acute disease which is caused by leprosy bacteria (Mycobacterium 

leprae) which attacks periphery nerve, skin, and the other body tissue. Wound is 

the high risk for leprosy victims in conjunction with the loosing of sensitive 

sensation because of the function of nerve is broken. Care and handling the 

wounds use honey. Honey has functions as antibacterial, antiinflame, stimulant, 

and heal the wound quickly. The aim of this research is to know the influence of 

using honey in wound care of the leprosy clients. This research uses pre-

experiment study with pre-test and post-test group design methods. This research 

is done in working area of Jenggawah public health center in Jember with 

purposive sampling taken sample technique is 7 clients. The Instruments which is 

used in this research is wound observation format of Barbara Bates-Jansen. The 

result of this research is analyzed by Dependent t-test. Then, it obtains 0.001 

significance value. In summary, the using honey in wound care has a big deal 

towards wound healing of leprosy clients (p value< 0.05). According to this 

research, it is expected that this using honey in wound care could be a 

comparison of Standard Operating Procedure (SOP) with the previous 

procedures for a better handling of leprosy wound healing. 

 

 

Keywords: wound care, honey, leprosy wound, wound healing. 
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RINGKASAN 

 

 
Pengaruh Perawatan Luka dengan Madu Terhadap Penyembuhan Luka 

Klien Kusta di Wilayah Kerja Puskesmas Jenggawah Kabupaten Jember; 

Yusuf Arif Permana, 062310101044; 2011; xix + 92 halaman; Program Studi 

Ilmu Keperawatan Universitas Jember. 

 
Kusta merupakan penyakit menular menahun yang disebabkan oleh kuman 

kusta (Mycobacterium leprae) yang menyerang saraf tepi, kulit dan jaringan tubuh 

lainnya. Luka merupakan resiko tinggi bagi para penderita kusta mengingat 

hilangnya sensasi rasa karena fungsi saraf yang mengalami kerusakan. Perawatan 

dan penatalaksanaan luka dilakukan dengan madu. Madu mempunyai fungsi 

sebagai antibakteri, antiinflamasi, menstimulasi dan mempercepat penyembuhan 

luka. 

Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui pengaruh perawatan luka 

dengan madu terhadap penyembuhan luka pasien kusta. Penelitian ini 

menggunakan studi pre eksperimen dengan rancangan pre-test and post-test group 

design. Penelitian dilaksanakan di wilayah kerja puskesmas Jenggawah kabupaten 

Jember dengan teknik pengambilan sampel purposive sampling yaitu sebanyak 7 

pasien. Instrumen yang digunakan dalam penelitian ini adalah format observasi 

luka Barbara Bates-Jensen. 

Hasil penelitian dianalisis dengan menggunakan uji Dependent t-test dan 

didapatkan nilai signifikansinya adalah 0,001. Kesimpulan dari penelitian ini 

adalah bahwa perawatan luka dengan madu mempunyai pengaruh sangat 

bermakna terhadap penyembuhan luka klien kusta (p value< 0,05). Dari hasil 

penelitian ini, diharapkan perawatan luka dengan madu ini dapat dijadikan 

Standart Operating Prosedur (SOP) pembanding dengan prosedur yang sudah 

ada untuk penatalaksanaan penyembuhan luka kusta yang lebih baik.     

 
Kata Kunci : Perawatan luka, madu, luka kusta, penyembuhan luka. 
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