LAPORAN AKHIR PROFESI NERS

EFEKTIVITAS MODERN WOUND DRESSING DENGAN METODE
MOIST WOUND HEALING DAN DUKUNGAN KELUARGA TERHADAP
PENYEMBUHAN LUKA KAKI DIABETIK TN. S DI KLINIK
PERAWATAN LUKA ETN CENTRE MAKASSAR: LAPORAN KASUS

Laporan ini dibuat dan diajukan sebagai salah satu syarat untuk mendapatkan

gelar Profesi Keperawatan (Ners)

OLEH:
HASNI
R014192020

PROGRAM STUDI PROFESI NERS
FAKULTAS KEPERAWATAN
UNIVERSITAS HASANUDDIN

MAKASSAR

2021



LEMBAR PENGESAHAN

EFEKTIVITAS MODERN WOUND DRESSING DENGAN METODE MOIST WOUND
HEALING DAN DUKUNGAN KELUARGA TERHADAP PENYEMBUHAN LUKA
KAKI DIABETIK TN. S DI KLINIK PERAWATAN LUKA ETN CENTREMAKASSAR:
LAPORAN KASUS

Disusun dan diajukan oleh:
HASNI
R014192020

Telah dipertahankan dihadapan Panitia Ujian yang dibentuk dalam rangka Penyelesaian
Program Stud: Profesi Ners Fakultas Keperawatan Universitas Hasanuddin

pada tanggal 08 Januan 2021
dan dinyatakan telah memenubi syarat kelulusan

e
Pembimbing Utama Pembinbinz Pendampmz

-
MB S = LETN

Nip: 1086101020180 5001 NIK:197810262018073001

Ketua Program Stud: Profesi Nars Leksn F&ulnsKepaamn

(

”“'-u-v* /
(Dr._Takdir Tahir, S Kep. Ns. M. Kes)
NIP. 197704212009121003 NIP 19680421.)(»11.3002






DAFTAR ISI

HALAMAN JUDUL ...ooiiii e I
LEMBAR PENGESAHAN .....ootiiieet et [
PERNYATAAN KEASLIAN LAPORAN ......ooiiiiiec e i
DA e I G 1 OSSPSR iii
KATA PENGANTAR ..ottt WY
ABSTRAK .ottt ettt r e ns Vi
ABSTRACT ..ottt ettt sttt sttt nesne e Vii
BAB | PENDAHULUAN ..ottt 1
A, Latar BelaKang ... 1
B. RUMUSAN MaSalah ..........cccoiiiiiiiee e 3
C. TUJUAN PENEIITIAN ..ot 3
BAB Il METODOLOGI PENELITIAN .....cooi e 5
A, Desain Penelitian.........ccooiiiiiiieie s 5
B. Metodologi Pengambilan Data...........ccccceevveiieiiiiiiciieiece e 5
C.  PrOSES PEIrAWALAN. ......cueiiiiieitieeiit ettt ettt 5
BAB 111 HASIL DAN PEMBAHASAN ..ot 9
AL HASI e 9
B DISKUST ...ttt ettt reenne s 13
BAB IV KESIMPULAN ......ooitiiiece et 18
AL KESIMPUIAN ..ot 18
DAFTAR PUSTAKA ettt et e e saae e nnaee e 19
LAMPIRAN-LAMPIRAN L....ooiiiiiiet et 22



KATA PENGANTAR

Assalamualaikum warahmatullahi wabarakatuh

Puji syukur kehadirat Allah subhanahu wa ta’ala karena atas berkah, rahmat
dan lindungan-Nyalah sehingga peneliti dapat menyelesaikan laporan akhir yang
berjudul “Efektivitas Modern Wound Dressing dengan Metode Moist Wound
Healing dan Dukungan Keluarga terhadap Penyembuhan Luka Kaki Diabetik Tn.
S Di Klinik Perawatan Luka ETN Centre Makassar: Laporan Kasus” sebagai salah
satu syarat untuk memperoleh gelar ners pada Program Studi Profei Ners Fakultas
Keperawatan Universitas Hasanuddin. Demikian pula, shalawat serta salam
senantiasa tercurahkan kepada Rasulullah Shallallahu ’alaihi Wa Sallam, keluarga
dan para sahabat beliau.

Melalui kesempatan ini, peneliti ingin mengucapkan terima kasih dan
apresiasi setinggi-tingginya terutama kepada kedua orang tua, yang senantiasa
memberikan nasehat dan doanya tanpa lelah bagi peneliti. Semoga Allah senantiasa
melindungi dan menganugerahkan kesehatan kepada beliau. Ucapan terima kasih
pula peneliti sampaikan kepada:

1. Prof. Dr. Dwia Aries Tina Pulubuhu, MA., selaku Rektor Universitas
Hasanuddin.

2. Dr. Ariyanti Saleh, S.Kp., M.Si. selaku Dekan Fakultas Keperawatan
Universitas Hasanuddin.

3. Dr. Takdir Tahir, S.Kep., Ns., M.Kes selaku Ketua Program Studi Profesi Ners
Fakultas Keperawatan Universitas Hasanuddin

4. Saldy Yusuf, Ph.D., ETN selaku Koordinator Peminatan Perawatan Luka yang
telah menuntun dan membimbing peneliti dengan penuh kesabaran dan
ketulusan, serta senantiasa memberikan masukan dan arahan-arahan dalam
penyempurnaan laporan ini.

5 Titi Iswanti Afelya, S.Kep, Ns., M.Kep., Sp. KMB selaku pembimbing | dan
Saldy Yusuf, Ph.D., ETN selaku pembimbing Il yang senantiasa memberikan

masukan-masukan yang membangun sehingga laporan ini menjadi lebih baik.



6. Sintawati, S,Kep., Ns., M.Kep selaku pembimbing klinik yang telah
membimbing dan memberikan masukan dalam menyelesaikan prktik profesi
peminatan ini.

7. Seluruh Dosen dan Staf Akademik PSIK F.Kep UH yang telah banyak
membantu dalam proses perkuliahan dan pengurusan administrasi.

8. Teman-teman angkatan 2015 “Faciall5” dan sahabat-sahabat saya “Katanya
Kalem” yang turut memberikan saran hingga terselesaikannya skripsi penelitian
ini.

Dari semua bantuan dan bimbingan yang telah diberikan, sebagai
balasannya peneliti hanya berdoa semoga Allah subhanahu wa fa 'ala senantiasa
melimpahkan rahmat dan karunia-Nya kepada Hamba-Nya yang senantiasa
membantu sesamanya. Akhirnya, dengan segala kerendahan hati menyadari
bahwa peneliti hanyalah manusia biasa yang tidak luput dari salah dan khilaf
dalam penyusunan proposal ini. Peneliti senantiasa mengharapkan masukan
yang konstruktif sehingga peneliti dapat berkarya lebih baik lagi di masa yang
akan datang.

Wassalaamua’laikum Warahmatullahi Wabarakatuh.

Makassar, 08 Januari 2021

Hasni



ABSTRAK

Hasni. R014192020. EFEKTIVITAS MODERN WOUND DRESSING DENGAN METODE
MOIST WOUND HEALING DAN DUKUNGAN KELUARGA TERHADAP
PENYEMBUHAN LUKA KAKI DIABETIK TN. S DI KLINIK PERAWATAN LUKA ETN
CENTRE MAKASSAR: LAPORAN KASUS, dibimbing oleh Titi Iswanti Afelya dan Saldy
Yusuf

Latar Belakang : Pasien Diabetes Melitus rentan terhadap berbagai komplikasi seperti Luka Kaki
Diabetik (LKD). LKD yang tidak tertangani dengan baik berdampak pada meningkatnya kejadian
morbiditas dan mortalitas. Salah satu penatalaksanaan yang berkembang adalah penggunaan
dressing, yakni modern wound dressing yang efektif dalam membantu proses penyembuhan luka
dengan prinsip moist wound healing. Selain penatalaksanaan fisik, faktor lain yang juga
mempengaruhi proses penyembuhan pasien LKD adalah dukungan keluarga dalam merawat dan
memotivasi pasien.

Tujuan: Laporan kasus bertujuan untuk memberikan gambaran terkait efektifitas modern wound
dressing dan dukungan keluarga terhadap penyembuhan luka pasien LKD

Metode : Metode menggunakan pendekatan prospective yang dilaksanakan selama 4 pekan (14
Desember 2020 - 8 Januari 2021) di Klinik Pearawatan luka ETN Centre Makassar dengan
melakukan wawancara menggunakan media aplikasi zoom bersama pasien, keluarga, dan perawat.
Hasil : Pengaplikasian metode modern wound dressing mendukung dalam proses penyembuhan
LKD pasien. Pada perawatan pertama, penampilan klinis ditemukan masalah luka yaitu adanya
tanda infeksi (edema, produksi eksudat sanguinis derajat medium, dan odour (+)), terdapat biofilm,
dan terjadi hipergranulasi. Berdasarkan masalah luka, maka tujuan perawatan luka yang dilakukan
adalah meminimalkan infeksi, mengevakuasi eksudat, mengangkat biofilm, dan menekan
hipergranulasi.. Adapun hasil perawatan luka perawatan terakhir, penampilan klinis LKD pasien
menunjukkan tidak terjadi infeksi lokal, bau minimal, eksudat serosanguinis minimal, dan
hipergranulasi yang juga berkurang. Selain menilai keefektifan dressing yang digunakan, dilakukan
penilaian terhadap dukungan keluarga dalam merawat pasien LKD seperti mengontrol kadar glukosa
darah pasien dan melakukan perawatan luka di rumah mengingat jarak rumah yang jauh dan
kesibukan pasien untuk melakukan perawatan luka di klinik ETN Centre yang berdampak pada
proses penyembuhan LKD pasien.

Kesimpulan : Salah satu penatalaksanaan LKD adalah pengaplikasian dressing. Metode modern
wound dressing yang saat ini banyak diterapkan dinilai efektif dalam proses penyembuhan luka
karena menerapkan prinsip moist wound healing. Prinsip moist wound healing berfokus pada
menjaga luka agar tetap lembab sehingga mendukung pertumbuhan jaringan baru dan mencegah
rusaknya jaringan yang telah terbentuk. Selain penatalaksanaan yang berfokus pada luka pasien,
faktor lain seperti dukungan keluarga juga perlu dipertimbangkan mengingat keluarga adalah orang
terdekat pasien. Dukungan keluarga membantu pasien LKD dalam menentukan tujuan dan
perubahan gaya hidup seperti membantu pasien agar tetap mengikuti pengobatan yang disarankan.
Kata Kunci: modern wound dressing, moist wound healing, dukungan keluarga, luka kaki
diabetik

Kepustakaan: 23 literatur (2014-2020)
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ABSTRACT

Hasni. R014192020. THE EFFECTIVENESS OF MODERN WOUND DRESSING USING
MOIST WOUND HEALING METHOD AND FAMILY SUPPORT TO HEALING DIABETIC
FOOT ULCERS MR. S IN THE ETN CENTER MAKASSAR WOUND CARE CLINIC: CASE
REPORT, supervised by iti Iswanti Afelya dan Saldy Yusuf

Background: Patient’s with Diabetes Mellitus are prone to various complications such as
Diabetic Foot Ulcers (DFU). DFU that are not handled properly results in increased incidence of
morbidity and mortality. One of the treatments developed is the use of dressings, namely modern
wound dressings that are effective in helping the wound healing process with the principle of moist
wound healing. Apart from physical management, another factor that also affects the healing
process of patien’s with DFU is_family support in for caring and motivating the patient.

Aim: The case report aims to provide an overview of the effectiveness of modern wound dressings
and family support for wound healing in patient’s with DF Us.

Methods: The method used a prospective approach which was carried out for 4 weeks (14 December
2020 - 8 January 2021) at the ETN Center Wound Care Clinic by conducting interviews using the
zoom application media with patients, families, and nurses.

Results: The application of modern wound dressing methods supported the healing process of
patient’s with DFUs. In the first treatment, the clinical appearance of a wound problem was found,
signs of infection (edema, medium degree of sanguine exudate production, and odor (+)), presence
of biofilm, and hypergranulation. Based on the wound problem, the goals of wound care are
minimizing infection, evacuating exudate, removing biofilm, and suppressing hypergranulation. As
for the final wound care results, the clinical appearance of the patient's with DFUs showed no
local infection, minimal odor, minimal serosanguinis exudate, and hypergranulation which is also
reduced. In addition to assessing the effectiveness of the dressings used, an assessment was
carried out on family support in caring for patient’s with DFUs such as controlling the patient's
blood glucose levels and carrying out wound care at home considering the distance from the home
and the busyness of the patient in carrying out wound care at the ETN Center Wound Care Clinic
which had an impact on the healing process of DFUs.

Conclusion: One of the management of DFUs is the application of a dressing. The modern wound
dressing method that is currently being applied is considered effective in the wound healing process
because it applies the principle of moist wound healing. The principle of moist wound healing
focuses on keeping the wound moisturised so as to support the growth of new tissue and prevent
damage to the tissue that has been formed. Apart from management that focuses on the patient's
injury, other factors such as family support also need to be considered, considering that the family
is the patient's closest person. Family support helps DFUs patients in setting goals and lifestyle
changes such as helping patients to stay on the recommended medication.

Keyword: modern wound dressing, moist wound healing, family support, diabetic foot ulcers
Source: 23 literature (2014-2020)
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BAB I
PENDAHULUAN
A. Latar Belakang

Pasien dengan Diabetes Melitus (DM) rentan terhadap berbagai
komplikasi seperti Luka Kaki Diabetik (LKD). Berdasarkan laporan dari
International Diabetic Federation (IDF) pada tahun 2019 menunjukkan bahwa
463 orang dewasa mengalami diabetes. IDF (2020) kembali melaporkan
bahwa sebanyak 40-60 juta penderita diabetes di seluruh dunia mengalami
LKD. Riset Kesehatan Dasar melaporkan bahwa prevalensi DM tertinggi
yakni di Provinsi DKI Jakarta dan terendah di Nusa Tenggara Timur
(Kementerian Kesehatan RI, 2018). Sitompul, Budiman, Soebardi, & Abdullah
(2014), dalam penelitiannya melaporkan terkait pasien LKD yang menjalani
amputasi di Rumah Sakit Cipto Mangunkusumo pada tahun 2008-2012,
sebanyak 628 pasien dirawat dengan diagnosa DM dan 128 pasien diantaranya
menjalani amputasi. Hal ini menunjukkan bahwa LKD dapat menjadi
komplikasi serius jika tidak ditangani dengan tepat karena berkaitan dengan
morbiditas dan mortalitas (Everett & Mathioudakis, 2018).

Penatalaksanaan LKD dapat dilakukan dengan beberapa cara salah
satunya dengan pengaplikasian dressing modern (modern wound dressing).
Santoso & Purnomo (2017), melaporkan keefektifan modern wound dressing
dalam perawatan LKD karena menjaga kelembaban luka (moist wound
healing) sehingga tidak mencederai jaringan yang terbentuk saat pelepasan
dressing lama. Hal ini didukung oleh Lim, Ng, & Thomas (2017), bahwa

modern wound dressing menggunakan beberapa jenis dressing (salah satunya



dressing mengandung sylver) yang menambah keefektifan pengobatan LKD
dibandingkan dressing kering (wet dry). Sehingga, dapat disimpulkan bahwa
penggunaan dressing dengan modern wound dressing memiliki efektifitas
yang lebih baik dalam penyembuhan luka dibandingkan dengan penggunaan
metode konvensional.

Pasien dengan LKD memliki beberapa faktor yang mempengaruhi
tingkah laku dalam merawat dirinya sendiri dan dukungan keluarga merupakan
hal yang utama (Kim & Han, 2020). Dukungan keluarga membantu pasien
LKD dalam menentukan tujuan dan perubahan gaya hidup seperti membantu
pasien agar tetap mengikuti pengobatan yang disarankan (Subrata, Phuphaibul,
Grey, Siripitayakunkit, & Piaseu, 2020). Oleh karena itu, keluarga sebagai
orang terdekat pasien perlu dilibatkan untuk mendukung manajemen
pengobatan pasien.

Modern wound dressing banyak diterapkan berbagai instansi dalam
melakukan perawatan luka salah satunya pada Klinik Perawatan Luka ETN
Centre, Makassar. Tn. S menjalani perawatan luka selama 7 minggu. Pada
perawatan yang diobservasi terakhir, terjadi perbaikan masalah luka yang
awalnya infeksi menjadi infeksi yang sudah berkurang dan terjadi
penyembuhan luka. Selain itu, dukungan dari keluarga dinilai penting
mengingat Tn. S mendatangi klinik setiap 2 (dua) minggu sekali karena jarak
rumah yang jauh dan kesibukan bekerja sehingga keluarga sebagai orang
terdekat pasien dituntut untuk memperhatikan perawatan yang mendukung

proses penyembuhan pasien di rumah. Hal tersebut melatarbelakangi sehingga



penulis mengangkat topik “Efektivitas Modern Wound Dressing dengan
Metode Moist Wound Healing dan Dukungan Keluarga terhadap
Penyembuhan Luka Kaki Diabetik Tn. S di Klinik Perawatan Luka ETN
Centre Makassar: Laporan Kasus”
B. Rumusan Masalah

Luka Kaki Diabetik (LKD) sebagai salah satu komplikasi dari Diabetes
Melitus (DM) dapat berkembang menjadi komplikasi yang lebih serius jika
tidak tertangani dengan tepat. Perawatan LKD dapat dilakukan dengan
beberapa cara, salah satunya dengan pengaplikasian balutan/dressing.
Beberapa penelitian sebelumnya melaporkan bahwa modern wound dressing
lebih baik diterapkan daripada metofe konvensional karena menggunakan
prinsip moist wound healing. Atas landasan tersebut, maka pertanyaan
penelitian yang akan dijawab dalam penelitian ini adalah menilai
bagaimanakah efektivitas modern wound dressing dengan metode moist
wound healing dan dukungan keluarga terhadap penyembuhan Luka Kaki

Diabetik Tn. S di Klinik Perawatan Luka ETN Centre Makassar?

C. Tujuan Penelitian
1. Tujuan Umum
Diketahuinya efektivitas modern wound dressing dengan metode moist
wound healing dan dukungan keluarga terhadap penyembuhan Luka Kaki

Diabetik Tn. S di Klinik Perawatan Luka ETN Centre Makassar



2. Tujuan Khusus
a. Diketahuinya efektivitas modern wound dressing dengan metode
moist wound healing terhadap penyembuhan Luka Kaki Diabetik Tn.
S di Klinik Perawatan Luka ETN Centre Makassar
b. Diketahuinya dukungan keluarga terhadap penyembuhan Luka Kaki

Diabetik Tn. S di Klinik Perawatan Luka ETN Centre Makassar



BAB 11
METODOLOGI PENELITIAN
A. Desain Penelitian
Penelitian yang dilakukan merupakan studi kasus dengan pendekatan
prospective yang dilaksanakan selama 4 pekan (14 Desember 2020 — 08 Januari

2021) di Klinik ETN Centre Makassar.

B. Metodologi Pengambilan Data
Pengambilan data menggunakan format asuhan keperawatan luka
dengan metode wawancara melalui media aplikasi zoom bersama pasien,
keluarga dan perawat klinik ETN Centre. Pengukuran luka diukur dengan
menggunakan kertas mistar dan pengambilan foto menggunakan kamera HP
Android.
C. Proses Perawatan
Proses perawatan luka yang dilakukan terdiri dari debridement,
pencucian luka, dan pemilihan serta pengaplikasian dressing berdasarkan
masalah luka. Terdapat 2 (dua) luka, yakni luka 1 (luka besar) dan luka 2 (luka
kecil). Adapun evaluasi proses penyembuhan luka, digunakan lembar observasi
yang terdiri dari masalah luka, tujuan perawatan, jenis dressing, perawatantepi
luka, penampilan klinis, ukuran luka, eksudat, kulit sekitar luka, nyeri, status
infeksi, edema, serta dokumentasi perkembangan penyembuhan luka. Proses
perawatan yang diobservasi yaitu sebanyak 3 kali perawatan yang akan

dijelaskan sebagai berikut:



1. Perawatan pada Hari Selasa (15 Desember 2020)

Perawatan luka pertama dilakukan pada hari Selasa, tanggal 15
Desember 2020. Hasil pengkajian luka ditemukan masalah luka yaitu
terdapat tanda-tanda infeksi (seperti bengkak dan produksi eksudat, odor +
(dilihat dari air bekas irigasi luka yang tampak keruh), produksi eksudat
sanguinis (berwarna merah terang) yang menetes dari dasar luka dengan
derajat medium, terdapat biofilm pada dasar luka, serta terjadi
hipergranulasi. Adapun tujuan perawatan yaitu untuk mengatasi infeksi
dengan  memberikan  krim  yang mengandung  antimicrobial,
memaksimalkan proses granulasi luka dengan mengangkat biofilm,
mengevakuasi eksudat/drainase dengan penggunaan dressing berbahan
absorben dan memijat lembut area sekitar luka, serta menekan
hipergranulasi dengan menggunakan dressing berbahan foam. Terkait
dressing yang digunakan, secara berurut diaplikasikan dressing primer
berupa salep mectovazim, sekunder berupa calcium alginate dan low
adheren (melolin), tersier berupa kasa dan elastic verband, serta untuk
perawatan tepi luka menggunakan salep mectovazim.

Evaluasi penyembuhan luka berdasarkan kriteria penampilan klinis
diketahui bahwa kedua luka tersebut granulasi 100%. Ukuran luka untuk
luka 1 yaitu 4.5 cm x 5.5 cm dan untuk luka 2 yaitu 2.5 cm x 1.5 cm.
Produksi eksudat luka berdasarkan volume skala medium, viscositas skala

low, dan odour skala medium. Evaluasi penyembuhan lainnya yitu kulit



sekitar luka tampak mengkilap,tidak ada nyeri, status infeksi menunjukkan
adanya infeksi local yang ditandai dengan adanya edema.
Perawatan pada Hari Senin (28 Desember 2020)

Perawatan luka kedua dilakukan pada hari Senin, tanggal 28
Desember 2020. Hasil pengkajian luka ditemukan masalah luka produksi
eksudat sanguinis (berwarna merah terang) yang menetes dari dasar luka
sudah berkurang dibandingkan perawatan sebelumnya, Odour + (dilihat dari
air bekas irigasi luka yang tampak keruh dan tercium ketika balutan dibuka),
biofilm pada dasar luka, serta terjadi hipergranulasi. Adapun tujuan
perawatan yaitu memaksimalkan proses granulasi luka dengan mengangkat
biofilm, mengevakuasi eksudat/drainase dengan penggunaan dressing
berbahan absorben dan memijat lembut area sekitar luka, serta menekan
hipergranulasi dengan menggunakan dressing berbahan foam. Terkait
dressing yang digunakan, secara berurut diaplikasikan dressing primer
berupa iodosorb powder, sekunder berupa low adheren dan kasa steril,
tersier berupa kasa dan elastic verband, serta untuk perawatan tepi luka
menggunakan salep epitel.

Evaluasi penyembuhan luka berdasarkan kriteria penampilan klinis
diketahui bahwa pada luka 1 granulasi 100%, sedangkan pada luka 2
granulasi 30% dan epitel 70%. Produksi eksudat luka berdasarkan volume
skala low, viscositas skala low, dan odour skala low. Evaluasi penyembuhan

lainnya vyaitu kulit sekitar luka tampak bersisik (mengelupas), tidak ada



nyeri, status infeksi menunjukkan adanya infeksi local yang ditandai dengan
adanya odour minimal, namun edema tidak ada.
Perawatan pada Hari Kamis (07 Januari 2021)

Perawatan luka ketiga dilakukan pada hari Kamis, tanggal 7 Januari
2021. Hasil pengkajian luka ditemukan masalah luka produksi eksudat
serosanguinis minimal (berwarna bening dengan bercak darah) yang
dievakuasi dengan memijat lembut area sekitar luka, biofilm pada dasar
luka, serta hipergranulasi yang sudah tampak berkurang. Adapun tujuan
perawatan yaitu memaksimalkan proses granulasi luka dengan mengangkat
biofilm, mengevakuasi eksudat/drainase dengan memijat lembut area
sekitar luka, serta menekan hipergranulasi dengan menggunakan dressing
berbahan foam. Terkait dressing yang digunakan, secara berurut
diaplikasikan dressing primer berupa salep epitel, sekunder berupa low
adheren dan kasa steril, tersier berupa kasa, serta untuk perawatan tepi luka
menggunakan salep epitel.

Evaluasi penyembuhan luka berdasarkan kriteria penampilan klinis
diketahui bahwa pada luka 1 granulasi 100%, sedangkan pada luka 2
granulasi epitel 100%. Produksi eksudat luka berdasarkan volume skala
low, viscositas skala low, dan odour skala low. Evaluasi penyembuhan
lainnya yaitu kulit sekitar luka tampak bersisik (mengelupas), tidak ada

nyeri, status infeksi menunjukkan tidak adanya infeksi lokal.



