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BAB I 

PENDAHULUAN  

 

A. Latar Belakang 

Menurut Word Health Organization (WHO) tahun 2014 angka kematian 

ibu (AKI) di dunia yaitu 289.000 jiwa dengan rincian ,Amerika Serikat  9.300 

jiwa, Afrika Utara 179.000 jiwa, dan Asia tenggara 16.000 jiwa. Menurut Riset 

Kesehatan Dasar (2014) Angka Kematian Ibu (AKI) di Indonesia adalah 214 per 

100.000 Kelahiran Hidup (KH). 18.000 kematian diantaranya terjadi saat 

melahirkan yang disebabkan oleh perdarahan, infeksi jalan lahir, keracunan 

kehamilan dan penyakit lainnya yang diderita oleh ibu (Mappaware, 2014). 

Selain perdarahan, nyeri merupakan hal yang akhir-akhir ini dianggap 

perlu sehingga memasukkan nyeri sebagai tanda-tanda vital kelima. 85% 

wanita yang melahirkan spontan pervaginam mengalami trauma perineum, 32-

33% terjadi karena tindakan episiotomi dan 52% merupakan laserasi spontan. 

Laserasi jalan lahir menyebabkan nyeri sebagai akibat adanya kerusakan 

jaringan. National Health Service Quality Improvement Scotland (2008), 

melaporkan bahwa luka perineum pasca persalinan akan berhubungan dengan 

luasnya laserasi dan komplikasi yang terjadi saat persalinan. Proporsi wanita 

yang mengalami luka perineum pasca persalinan cukup tinggi dan sebagian 

besar akan mengalami nyeri perineum pada periode segera setelah melahirkan 

(Dunn et al., 2015). 

Penyembuhan luka merupakan suatu proses yang kompleks namun 

sistematik. Proses penyembuhan luka meliputi peradangan, reepitelisasi, 

kontraksi luka, dan metabolisme kolagen. Pada proses penyembuhan 
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luka ada banyak faktor yang mempengaruhi lambatnya penyembuhan 

luka diantaranya infeksi, gizi buruk, daya tahan tubuh tertekan, obat-

obatan, diabetes, radiasi, penyakit, merokok, stres dan dalam proses 

penyembuhan luka hal ini perlu dihindari. Proses penyembuhan luka 

membutuhkan perawatan yang mencakup pembersihan luka dan 

debridemen, pengolesan preparat antibiotik topikal serta pembalutan. Sel 

yang paling berperan dari semua proses ini adalah sel makrofag, yang 

berfungsi mensekresi sitokin pro inflamasi dan anti-inflamasi serta 

growth factors, fibroblast dan kemampuannya mensintesis kolagen yang 

mempengaruhi strength luka dan mengisi jaringan luka kembali ke 

bentuk semula, kemudian diikuti sel-sel keratinosit untuk membelah diri 

dan menutupi area luka. (Kharaghani et al., 2016; Marchand et al., 2017; 

Wibowo et al., 2016., Primadina et al., 2019) 

Proses penyembuhan luka tidak terlepas dari peran sitokin dan 

faktor pertumbuhan Platelet Derived Growth Factor (PDGF), Fibrolast 

Growth Factor (FGF), Transforming Growth Factor- Beta (TGF-β), 

Vascular Endothelial Growth Factror (VEGF), Angiopoetin, Interleuki-1 

(IL-1), Interleuki-6 (IL-6), Interleuki-10 (IL 10), Tumor Necrosis Factor-

Alfa (TNF-α), Interferon (IFN-γ), makrofag yang diproduksi oleh limfosit 

dan lekosit pada tahap sintesis kolagen. IL-10 adalah salah satu sitokin 

anti inflamasi, berfungsi menghambat produksi beberapa jenis sitokin 

lain (TNF, IL-1, chemokine,dan IL-12 ), dan menghambat fungsi 

makrofag dalam membantu aktifasi sel T. Dampak akhir dari aktifasi IL 
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10 adalah hambatan reaksi inflamasi non spesifik maupun spesifik yang 

diperantarai oleh sel T (Wiener et al., 2019). 

Pada penelitian sebelumnya yang dilakukan oleh Zonglin Zhang, 

dengan hasil penelitian peningkatan yang signifikan dalam kandungan 

IL-10, pada tikus yang diobati dengan Sodium Aescinate (SA)  pada hari 

ke-3, 7,14 dan hari ke-19 dibandingkan dengan kelompok kontrol. 

Harnan F dalam dalam penelitiannya menunjukkan bahwa bakteri 

Multidrug-resistant (MDR) mungkin menyebabkan lebih banyak produksi 

IL-10 daripada bakteri non-MDR (Zhang et al., 2015., Peñaloza et al., 

2018). 

Seiring perkembangan waktu beberapa penelitian yang telah 

dilakukan dalam upaya untuk membantu proses percepatan 

penyembuhan luka dengan menggunakan berbagai alternatif, salah 

satunya dengan menggunakan rendaman air garam, Rendam air garam 

merupakan air murni dari alam dengan kandungan Natrium Klorida 

(NaCl) yang diketahui dapat membersihkan luka. Rendam air garam 

memiliki banyak manfaat bagi kesehatan, salah satunya untuk 

mengobati penyakit kulit akut maupun kronis. Natrium dan Klorida (NaCl) 

yang terkandung dalam rendam air garam mampu memberikan efek 

kesembuhan pada penderita penyakit kulit dengan indikasi rusaknya 

jaringan pada kulit. NaCl merupakan isotonik dan juga garam fisiologis 

yang baik digunakan untuk pembersih, pembasuh dan kompres pada 

luka. Rendam air garam dengan kandungan kadar NaCl yang tinggi bisa 
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menjadi alternatif pengganti rendam air garam, karena bisa di buat 

sendiri di rumah tanpa harus mengambil air dari laut, terutama untuk 

masyarakat yang tempat tinggalnya jauh dari laut (Chrisayu & 

Sulistiyono, 2016; Kesehatan et al., n.d.; Portugal-Cohen et al., 2011). 

Rendaman air garam merupakan salah satu media pengobatan 

sudah digunakan sejak dahulu hingga sekarang bahkan sudah menjadi 

suatu tradisi masyarakat, diantaranya Negara Israil dan yordania. Tradisi 

berendam dilaut mati (death sea) banyak dilakukan karena diyakini 

bahwa air laut dengan kandungan natrium yang sangat tinggi memberi 

efek penyembuhan terhadap penyakit yang diderita masyarakat. Bahkan 

di Indonesia juga menjadi tradisi di banyak tempat yaitu Sulawesi 

Tenggara yang dikenal dengan Suku Bajo, Ambon dan Nusa Tenggara 

para masyarakat mempunyai tradisi berendam dengan menggunakan air 

laut yang dijadikan sebagai salah satu terapi dengan tujuan agar luka 

cepat mengering sehingga mempercepat proses penyembuhan luka 

(Dwi Ratih, 2015., Osman et al., 2020., Leikawa, 2016., Reuschel et al., 

2019). 

Penelitiaan yang telah dilakukan tentang efek peningkatan kolagen 

pada pemberian NaCl 7% garam rakyat terhadap lama penyembuhan 

luka pada mencit, dengan hasil penelitian rendaman dan pembersihan 

luka menggunakan NaCl konsentrasi 7% mampu mengurangi infeksi dan 

kuman yang ada pada luka, dan nampak penutupan luka yang sempurna 

baik bagian dalam maupun luar luka (Samida, 2018). 
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Berdasarkan uraian diatas maka peneliti tertarik untuk melanjutkan 

penelitiaan yang dilakukan oleh peneliti sebelumnya dengan 

menggunakan variabel dan hewan coba yang berbeda, yakni dengan 

mengukur peningkatan kadar interleukin 10 pada tikus. Dengan judul 

penelitian pengaruh perendaman ekstrak garam rakyat terhadap kadar 

sitokin IL-10 pada luka sayatan tikus betina strain galur wistar yang 

diinduksi bakteri Staphylococcus Aureus. 

 

B. Rumusan Masalah 

Apakah ada pengaruh perendaman ekstrak garam rakyat 

konsentrasi 7% terhadap kadar sitokin IL-10 pada luka sayatan tikus 

betina strain galur wistar yang diinduksi bakteri Staphylococcus Aureus. 

 

C. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum 

Untuk mengetahui pengaruh perendaman ekstrak garam rakyat 

konsentrasi 7% terhadap kadar sitokin IL-10 dan penyembuhan luka 

sayatan tikus betina strain galur wistar yang diinduksi bakteri 

Staphylococcus Aureus. 

2. Tujuan Khusus 

a. Menilai berapa besar efektifitas perendaman ekstrak garam rakyat 

konsentrasi 7% terhadap peningkatan kadar sitokin IL-10 dan 
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penyembuhan luka, pada luka sayatan tikus betina strain galur 

wistar yang diinduksi bakteri Staphylococcus Aureus. 

b. Mengetahui perendaman ekstrak garam rakyat konsentrasi 7% 

dengan perbedaan  lama perendaman (7 menit dan 15 menit) 

terhadap peningkatan kadar sitokin IL-10 dan penyembuhan luka, 

pada luka sayatan tikus betina strain galur wistar yang diinduksi 

bakteri Staphylococcus Aureus. 

 

D. Manfaat Penelitian 

1. Manfaat Ilmiah  

Dapat menjadi bahan masukan dalam proses pembelajaran terkhusus 

pada proses penyembuhan luka dalam kasus kebidanan 

2. Manfaat Praktis 

Mengembangkan pengobatan alternatif untuk penyembuhan luka 

khususnya fase remodeling dengan menggunakan ekstrak garam 

rakyat konsentrasi 7%. 

 

E. Sistematika Penulisan 

Secara garis besar sistematika penulisan tesis penelitian ini adalah: 

BAB I: Pendahuluan menggunakan latar belakang, rumusan masalah, 

pertanyaan penelitian, tujuan penelitian, manfaat penelitian, 

ruang lingkup penelitian, sistemiatika penulisan, kerangka teori 

penelitian, kerangka konsep, hipotesis, defenisi operasional dan 
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alur penelitian. 

BAB II: Metodologi penelitian mencakup metode penelitian, tempat dan waktu 

penelitian, instrumen penelitian, subjek validasi produk, populasi dan 

sampel, analisa data, izin penelitian dan kelayakan etik. 

BAB III: Hasil mencakup tahapan pelaksanaan pengembangan 

BAB IV: Pembahasan mencakup tentang  pembahasan hasil pengembangan 

produk dan pembahasan hasil efektifitas produk. 

BAB V: Kesimpulan dan Saran 
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F. Kerangka Teori 

Na+ CI- 

 Luka menjadi kering 

 Membunuh bakteri Staphylococcus  

Aureus  

Proses Penyembuhan Luka 

Fase proliferasi 

Faktor Internal 

 Metabolisme dan imunitas  

Fase maturasi 

Mengaktifkan limfosit 

Sitokin 

Sel T (Th1, Th2) Sel B (makrofag, monosit, neutrofil) 

Th1 pro inflamasi 

(IL-6, TNF, IL-12) 

Th2 

Anti Inflamasi IL-10 

NaCl MgCI2 CaCI2 MgSO4 

IL 6 IL 10 

GARAM 

Fase inflamasi 
Penyembuhan Luka 

Rendaman Air Garam 

Sumber : ((Wiener et al., 2019)., Siwapornchai et al., 2020., Seung-Kyu-Han., 2015., Harnan. F, 2018) 

Gambar 1.1. Kerangka Teori Penelitian 

      :  Diteliti 

      : Tidak diteliti 
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G. Kerangka Konsep 

Berdasarkan kerangka teori diatas, maka pada bagian ini digambarkan 

bagan kerangka konsep sebagai berikut : 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Keterangan : 

     : Variabel Independen 

 

     : Variabel Dependen 

 

     : Variabel Kontrol 

 

 
 

Gambar 1.2.  Bagan Kerangka Konsep 

 

Penyembuhan Luka 

Sayat Tikus Betina 

Strain Galur Wistar 

Jenis kelamin 

Umur 

Jenis pakan 

Kebersihan 

Kandang 

Perendaman Air 

Garam Rakyat 

Konsentrasi 7% 

7 Menit 

15 menit 

Kadar IL-10 



10 
 

 

H. Definisi Operasional 

Jenis variabel Definisi Alat ukur Hasil ukur Skala 

Rendaman luka 

sayat 

 

Pemberian larutan garam 

konsentrasi 7% pada luka sayat 

tikus betina strain galur wistar 

dengan panjang 1 cm dengan 

kedalaman mencapai lapisan 

dermis. 

Lembar  

observasi 

 

 

lama 

penyembuh

an luka 

1) 0-3 hari 

2) 4-21 

hari 

3) > 21 hari 

Ordinal  

 

 

 

Konsentrasi  7% 

garam rakyat  

 

Jumlah konsentrasi 7% yaitu garam 

sejumlah 70 gram garam rakyat 

yang dilarutkan dalam 1 liter (1000 

ml) aquades. 

Neraca 

analitik 

Garam 

rakyat 

konsentrasi  

7% 

sebanyak 

100 ml 

aquades 

Ordinal  

Waktu 

berendam 

Waktu  yang digunakan dalam 

perlakuan terhadap penyembuhan 

luka. Menggunakan satuan waktu 

dalam menit. 

Jam 1. 7 menit 

2. 15 menit 

Ordinal 

Kadar IL-10 Kadar yang ditunjukkan dengan 

angka nominal dari hasil 

pemeriksaan sampel serum kelinci 

yang dikerjakan dengan teknik 

ELISA di laboratorium. 

ELISA kit Pg/ml Rasio   

Penyembuhan 

luka  

1. Penyembuhan luka dengan     

menggunakan skala Reeda 

adalah penyembuhan luka yang 

terdiri dari 5 faktor yaitu 

Redness, edema, ecchymosis, 

discharge dan aproksimal. Luka 

dikatakan sembuh bila kering 

dan tertutup 

2. Penyembuhan luka secara 

histopatologi    adalah luka 

tertutupi dengan jaringan baru 

ditandai dengan pembentukan 

jaringan granulasi. 

 

Skala 

REEDA 

 

 

 

 

 

 

Mikroruler 

pada lenza 

okuler 

Mikroskop 

Skala 1 : 

1.000 dan 

pembesaran 

400X 

Sembuh 

cepat 1-7 

hari 

dan 

Sembuh 

lama 

>7 hari 

 

Jumlah 
Fibroblas 

 

Ordinal  
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I. Hipotesis Penelitian 

 Hipotesis dalam penelitian ini adalah: 

1. Perendaman ekstrak garam rakyat konsentrasi 7% dapat meningkatan kadar 

Interleukin 10 (IL-10) pada luka sayat tikus betina strain galur wistar yang 

diinduksi bakteri staphylococcus aureus 

2. Perendaman ekstrak garam rakyat konsentrasi 7% pada perendaman 7 

menit dan 15 menit memiliki efektivitas terhadap kadar interleukin 10 (IL-10) 

pada penyembuhan luka sayat tikus betina strain galur wistar yang diinduksi 

bakteri staphylococcus aureus.    
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J. Alur Penelitian 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Pengambilan sampel serum darah untuk 
pemeriksaan kadar IL-10 sebelum perlakuan (pretest) 

24 ekor tikus 

Dimasukkan dalam kendang dengan : 
- Jenis kelamin yang sama 
- Usia 
- Ukur/timbang BB 
- Jenis pakan 
- Kebersihan kendang 
- Lama didalam kandang 

Pengambilan sampel serum darah untuk pemeriksaan 

kadar IL-10 setelah perlakuan (posttest) 

Analisis Data 

Hasil dan Pembahasan 

Histopatologi 

Kesimpulan 

Gambar 1.3. Alur Penelitian 

Dibagi 4 kelompok sebanyak 24 ekor dibagi menjadi  
(Air DTT 12 ekor & Garam 7% 12 ekor) 

KONTROL : 
Direndam Air DTT, 12 ekor 

INTERVENSI : 
Garam rakyat konsentrasi 7% 

12 ekor 

Diinduksi bakteri 
staphylococcus aureus 

Dianastesi menggunakan ketamine dosis 0,2 
ml/kgBB kemudian dibuat sayatan pada perut 
tikus dengan panjang 1.5 cm dan kedalaman 

mencapai lapisan dermis. 

Direndam 
7 menit 

Direndam 
15 menit 

Direndam 
7 menit 

Direndam 
15 menit 


