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RINGKASAN

Efektivitas Asam Hialuronat Topikal Terhadap Penurunan Interleukin-6
dan Percepatan Penyembuhan Luka (Push Score) pada Ulkus Kaki Diabetik
Wagner IlI-111 di RS. Dr. Soetomo Surabaya

Christian Ibezaro Harazaki Gulo

Penderita diabetes melitus mempunyai resiko tinggi untuk terjadinya infeksi
pada daerah kaki, tungkai bawah, maupun tungkai atas, yang dapat meningkatkan
resiko dilakukannya tindakan amputasi anggota tubuh bagian bawah 15 kali lebih
tinggi dibandingkan dengan pasien non-diabetik. Proses penyembuhan luka kronis,
seperti ulkus diabetik, memang lebih rumit dan membutuhkan penanganan yang
lebih kompleks. Setiap ahli bedah menginginkan dressing luka ideal yang
mempercepat penyembuhan luka ulkus kronik tanpa komplikasi. Asam Hialuronat
(AH) dapat membantu proses penyembuhan luka yang telah lama digunakan dan
memberikan hasil yang baik pada bidang oftalmologi dan penyakit jaringan ikat,
radang sendi, serta artritis rheumatoid. Penggunaan topikal AH juga efektif pada
penanganan luka kronis.

Penelitian ini dilakukan untuk mengetahui efektivitas penggunaan Asam
Hialuronat terhadap percepatan penyembuhan ulkus kaki diabetik Wagner 11-111 dan
penurunan kadar interleukin-6 darah pada pasien dengan ulkus kaki diabetik
Wagner I1-111 di Rumah Sakit DR. Soetomo Surabaya. Penelitian ini dilakukan pada
20 sampel di kelompok perlakuan dan 19 sampel di kelompok kontrol. Kadar 1L-6
diambil pada awal penelitian sebelum perlakuan dan di akhir penelitian setelah
perlakuan. Dan dilakukan pemeriksaan di Laboratorium Patologi Klinik RSUD Dr
Soetomo dengan metode ELISA, selain itu juga dilakukan pengambilan data PUSH
Score saat pasien kontrol ke Poli BTKV untuk perawatan luka.

Dari hasil penelitian ini didapatkan rerata konsentrasi IL-6 pada kelompok
perlakuan pada sebelum dan sesudah intervensi menunjukkan adanya penurunan
kadar IL-6 yang signifikan. Demikian juga pada kelompok kontrol didapatkan
penurunan kadar IL-6 pada pre dan post yang bermakna secara statistik.
Perbandingan penurunan kadar IL-6 pada kedua kelompok didapatkan nilai median
penurunannya pada kelompok kontrol dan perlakuan namun tidak didapatkan
perbedaan yang bermakna secara statistik.

Pada penelitian ini didapatkan nilai median PUSH Score sebelum
intervensi/perawatan pada kelompok kontrol dan perlakuan tidak ada perbedaan
yang signifikan pada kedua kelompok. Nilai median PUSH Score setelah
intervensi/perawatan pada kelompok kontrol dan perlakuan juga tidak didapatkan
perbedaan PUSH Score yang signifikan.
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SUMMARY

The Effectiveness of Topical Hyaluronic Acid on Decreasing Interleukin-6
and Acceleration of Wound Healing (Push Score) in Wagner I1-111 Diabetic

Foot Ulcer in Dr. Soetomo Hospital Surabaya
Christian Ibezaro Harazaki Gulo

People with diabetes mellitus have a high risk of infection in the legs, lower
limbs, and upper limbs, which can increase the risk of amputation of the lower limbs
15 times higher than non-diabetic patients. The healing process of chronic wounds,
such as diabetic ulcers, is more complicated and requires complex treatment. Every
surgeon wants an ideal wound dressing that accelerates the healing of chronic ulcer
wounds without complications. Hyaluronic acid (HA) can help the wound healing
process, it has been used for a long time and give good results in ophthalmology
and connective tissue disease, arthritis, as well as rheumatoid arthritis. Topical use
of HA is also effective in the management of chronic wounds.

This study was conducted to determine the effectiveness of the use of
Hyaluronic Acid against the acceleration of healing of Wagner I1-111 diabetic foot
ulcers and a decrease in blood interleukin-6 levels in patients with Wagner 11-111
diabetic foot ulcers at dr. Soetomo Hospital Surabaya. The study was conducted on
20 samples in the treatment group and 19 samples in the control group. IL-6 levels
were taken at the beginning of the study before treatment and at the end of the study
after treatment. And an examination was carried out at the Clinical Pathology
Laboratory of Dr. Soetomo Hospital with the ELISA method, in addition to that,
PUSH Score data also taken when the patient was controlled to The BTKV
Outpatients Clinic for wound treatment.

From the results of this study, the average concentration of IL-6 in the
treatment group before and after the intervention showed a significant decrease in
IL-6 levels. Likewise, in the control group, there was a statistically meaningful
decrease in IL-6 levels in pre and post. A comparison of the decrease in IL-6 levels
in the two groups obtained the median value of the decrease in the control and
treatment groups but no statistically meaningful difference was obtained.

In this study, the median PUSH Score before intervention/treatment in the
control group and treatment showed no significant difference between the two
groups. The median PUSH Score after intervention/treatment in the control and
treatment groups also did not show a significant difference in PUSH Score.
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ABSTRAK

Efektivitas Asam Hialuronat Topikal Terhadap Penurunan Interleukin-6
dan Percepatan Penyembuhan Luka (Push Score) pada Ulkus Kaki Diabetik
Wagner IlI-111 di RS. Dr. Soetomo Surabaya

Christian Ibezaro Harazaki Gulo

Latar Belakang: Proses penyembuhan luka ulkus diabetik lebih rumit dan
membutuhkan penanganan yang lebih kompleks. Asam hialuronat (AH) sebagai
komponen matriks ekstraseluler pada jaringan ikat dapat membantu proses
penyembuhan luka dengan memberikan kondisi yang tepat bagi proses regenerasi
jaringan. Terdapat peningkatan kadar sitokin pro inflamasi termasuk interleukin-6
(IL-6) pada luka kronis yang akan menurun kadarnya ketika luka sembuh. Penilaian
penyembuhan luka dengan menghitung PUSH Score telah tervalidasi.

Tujuan: Mengetahui efektivitas penggunaan asam hialuronat topikal selama 2
minggu terhadap penyembuhan ulkus kaki (PUSH Score) dan penurunan kadar
interleukin-6 darah pada pasien ulkus kaki diabetik Wagner 11-111.

Metode: Penelitian ini menggunakan desain pre dan post tes pemberian asam
hialuronat topikal pada pasien ulkus kaki diabetik dengan klasifikasi Wagner 11-111.
Data penyembuhan luka (PUSH Score) dan penurunan kadar IL-6 dianalisa dan
dibandingkan dengan kontrol.

Hasil: Didapatkan penurunan rerata konsentrasi IL-6 (p<0,05) pada kelompok
perlakuan pada sebelum dan sesudah intervensi masing-masing 280.7 + 155.5
ng/dL dan 126.6 + 145.6 ng/dL. Pada kelompok kontrol didapatkan penurunan
konsentrasi IL-6 (p<0,05) pada pre dan post masing-masing 315.2 £ 127.4 ng/dL
dan 136.3 + 134.6 ng/dL. Tidak didapatkan perbedaan pada perbandingan
penurunan konsentrasi IL-6 pada kedua kelompok (p>0,05). Tidak ada perbedaan
nilai median penurunan PUSH Score dan luas luka (p > 0,05) pada kelompok
kontrol dan perlakuan.

Kesimpulan: Pemberian asam hialuronat menurunkan IL-6, PUSH Score dan luas
luka setelah diberikan selama 2 minggu. Tidak terdapat perbedaan yang signifikan
pada penurunan kadar IL-6, PUSH Score maupun luas luka pada pemberian asam
hialuronat topikal dibandingkan dengan perawatan luka standar.

Kata kunci: ulkus kaki diabetik, asam hialuronat, interleukin-6, PUSH Score
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ABSTRACT

The Effectiveness of Topical Hyaluronic Acid on Decreasing Interleukin-6
and Acceleration of Wound Healing (Push Score) in Wagner I1-111 Diabetic

Foot Ulcer in Dr. Soetomo Hospital Surabaya
Christian Ibezaro Harazaki Gulo

Background: The healing process of diabetic ulcer wounds is more complicated and
requires more complex treatment. Hyaluronic acid (HA) as a component of the
extracellular matrix in connective tissue can help the wound healing process by
providing the right conditions for the tissue regeneration process. There is an
increase in levels of pro-inflammatory cytokines including interleukin-6 (IL-6) in
chronic wounds that will decrease when the wound heals. The wound healing
assessment by calculating the PUSH Score has been validated.

Obijective: Knowing the effectiveness of the use of topical hyaluronic acid for 2
weeks against healing foot ulcers (PUSH Score) and decreased blood interleukin-6

levels in Wagner I1-111 diabetic foot ulcer patients.
Method: This study used a pre- and post-test design for topical hyaluronic acid
administration in diabetic foot ulcer patients with a Wagner 11-111 classification.

Wound healing data (PUSH Score) and decreased IL-6 levels were analyzed and
compared with controls.

Results: There was a decrease in the average concentration of 1L-6 (p<0.05) in the
treatment group before and after the intervention by 280.7 + 155.5 ng/dL and 126.6
+ 145.6 ng/dL, respectively. In the control group, a decrease in IL-6 (p<0.05)
concentrations at pre and post was 315.2 + 127.4 ng/dL and 136.3 + 134.6 ng/dL,
respectively. There was no difference in the comparison of IL-6 concentration
reductions in the two groups (p>0.05). There was no difference in the median value
of the PUSH Score decrease and wound area (p > 0.05) in the control and treatment
groups.

Conclusion: Administration of hyaluronic acid lowers IL-6, PUSH Score and
wound area after administration for 2 weeks. There was no significant difference in
the decrease in IL-6 levels, PUSH Score or wound area in topical hyaluronic acid
administration compared to standard wound care.

Keywords: Diabetic foot ulcer, hyaluronic acid, interleukin-6, PUSH Scorer
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