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Abstrak
Tujuan Penelitian ini adalah untuk mengetahui gambaran derajat penyembuhan luka dan proses involusi uterus serta membandingkan dan menganalisis waktu penyembuhan luka dan proses involusi pada kelompok yang diberikan jusnalo dan kelompok kontrol Jumlah sampel yang dibutuhkan dalam penelitian ini adalah 60 ibu   nifas di BPM, 30 Ibu nifas sebagai kelompok eksperimen dan 30 ibu nifas sebagai kelompok kontrol. Pengumpulan data dilakukan dengan cara observasi penyembuhan luka maupun penurunan TFU pada proses involusi uterus setiap hari dari hari ke 0-7 post partum menggunakan instrumen reeda scale pada kelompok kontrol dan perlakuan. Setelah data terkumpul, dilakukan analisis univariat yaitu menjelaskan masing- masing variabel dengan menggunakan distribusi frekuensi dan analisis bivariat yaitu menganalisis keterkaitan antara variabel bebas dan terikat dengan uji statistik uji mann witney karena data tidak berdistribusi normal. Rata rata penyembuhan luka pada kelompok ibu nifas yang diberikan jusnalo sembuh dalam waktu 4,73 hari dengan derajat luka  jaringan sudah menyatu dan kering dan dan lama waktu penurunan TFU menjadi tidak teraba lagi yaitu 4,33 hari. Dan diperoleh nilai P value 0,00 yang berarti ada perbedaan percepatan penyembuhan luka perenium dan penurunan TFU pada ibu nifas  yang diberikan Jusnalo selama satu minggu. Jusnalo bisa dijadikan salah satu alternatif untuk mempercepat penyembuhan luka perenium dan proses involusi uteri pada ibu nifas. 
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Abstract
. The purpose of this study was to determine the degree of wound healing and uterine involution process and compare and analyze the wound healing time and involution process in the group given jusnalo and control group. The number of samples needed in this study were 60 postpartum mothers in BPM, 30 postpartum mothers as the experimental group and 30 postpartum mothers as a control group. Data collection was carried out by observation of wound healing and reduction of TFU in the process of uterine involution every day from 0-7 days post partum using reeda scale instruments in the control and treatment groups. After the data is collected, a univariate analysis is performed which explains each variable using a frequency distribution and a bivariate analysis that analyzes the relationship between independent and bound variables with the statistical test mann witney. 
The average wound healing in the puerperal mother group who were given jusnalo healed in 4.73 days with the degree of wound tissue was fused and dry and and the length of time the TFU reduction was no longer palpable was 4.33 days. And the P value is obtained 0.00 which means there is a difference in the acceleration of perenium wound healing and a decrease in TFU in postpartum mothers given Jusnalo for one week. Jusnalo can be used as an alternative to accelerate the healing of perennial wounds and uterine involution in postpartum mothers.
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PENDAHULUAN
Kematian dan kesakitan ibu merupakan masalah kesehatan yang serius. Menurut laporan WHO tahun 2015 Angka Kematian Ibu (AKI) di dunia yaitu 216/100.000 kelahiran hidup (KH).  Berdasarkan  data  Survey Demografi  Kesehatan  Indonesia  tahun  2012  menunjukkan bahwa AKI sebanyak 359 per 100.000 KH, angka tersebut masih jauh dari target yang telah ditetapkan SDGs yaitu menurunkan AKI pada tahun 2030 menjadi 102 per 100.000 KH1.
Penyebab kematian ibu di Indonesia meliputi penyebab obstetric langsung yaitu perdarahan (42%), preeklamsi/eklamsi (13%), infeksi (10%), abortus (11%), partus lama/persalinan macet (9%) dll (15%). Berdasarkan penyebab terjadi perdarahan adalah atonia uteri (50-60%), laserasi jalan lahir (4-5%), dan kelainan darah (0,5-0,8%) 2.
Berdasarkan data profil Kesehatan Kota Bengkulu pada tahun 2016, jumlah kematian ibu yaitu sebanyak 41 orang terdiri dari kematian ibu hamil 6 orang, ibu bersalin 17 orang dan ibu nifas 18 orang, 11 % kematian ibu karena perlukaan jalan lahir atau sering disebut dengan luka perenium. Luka jahitan perineum bisa disebabkan oleh rusaknya jaringan secara alamiah karena desakan kepala janin/bahu pada saat proses persalinan maupun tindakan episiotomi 3.
Hal yang tidak kalah peting untuk diperhatikan pada masa nifas selain luka perenium adalah proses involusi uterus. Apabila proses involusi uterus tidak berjalan dengan baik dapat menyebabkan sub involusi uterus yang bisa memicu terjadinya perdarahan postpartum  4.
Status     gizi yang   baik   mampu   menghindari   serangan   kuman sehingga tidak terjadi infeksi   dalam   masa   nifas, serta   dapat   mempercepat   proses   penurunan   TFU dan penyembuhan luka.  Solusi pemenuhan gizi bagi ibu nifas yang mengalami luka perenium dan dalam proses involusi uterus dengan  mengkonsumsi buah-buahan seperti nanas dan lobak bisa dalam bentuk JUSNALO, yang mengandung enzim bromelin dan  kaya Vitamin C5. Nanas  kaya  Vitamin  C  (sangat  penting  untuk  pembentukan  jaringan  ikat  baru  dalam penyembuhan luka), vitamin A (memiliki peran penting dalam kesehatan indra penglihatan, selain itu juga berfungsi sebagai sistem imun eksternal yang melindungi tubuh dari radikal bebas, virus, bakteri, jamur dan patogen yang mampu meningkatkan kekebalan tubuh), vitamin B1 (bermanfaat mencegah stres pada otak), beta kroten (bermanfaat untuk pencernaan), enzim bromelin (berguna meredakan pembengkakan serta peradangan, dapat mengurangi rasa sakit dan memperlancar peredaran darah, meningkatkan penyerapan antibiotik hidrolisis kolagen oleh Bromelin terutama kolagen tipe III dapat menyebabkan dinding uterus menjadi lunak dan jaringan ikat mengendor yang membantu mempercepat proses involusi uteri, dan berperan pada fase inflamasi pada proses penyembuhan luka 6,7,8,9.
Lobak   kaya vitamin C dan sebagai penetral buah nanas sehingga rasanya lebih enak dan tidak menimbulkan rasa gatal di lidah ketika diminum. Lobak mudah di dapatkan dan sebagai antibakteri, antioksidan, antihipertensi, antikanker, meningkatkan hormon prolaktin untuk memperlancar produksi ASI. Sehingga konsumsi lobak bisa dijadikan alternatif untuk mempercepat penyembuhan luka perenium dan proses involusi pada ibu nifas 10,11. Untuk itu peneliti tertarik memilih PDP bertema penyembuhan luka dan involusi uterus dengan minum JUSNALO



1.2 Rumusan Masalah
Adakah perbandingan waktu penyembuhan luka dan proses involusi pada kelompok yang diberikan JUSNALO dan kelompok kontrol?

1.3 Tujuan Penelitian 
1. Mengetahui gambaran derajat penyembuhan luka dan proses involusi uterus
2. Membandingkan dan menganalisis waktu penyembuhan luka dan proses involusi pada kelompok yang diberikan JUSNALO dan kelompok kontrol

Berdasarkan latar belakang diatas maka peneliti tertarik memilih PDP bertema penyembuhan luka dan involusi uterus dengan minum JUSNALO.”
METODE PENELITIAN
Penelitian ini menggunakan rancangan penelitian quasi eksperimental dengan Nonequivalent  Control Group  Design  yaitu  peneliti  (ketua dan  naggota)  menentukan subyek penelitian ke dalam kelompok eksperimen atau kelompok kontrol dengan  prosedur tidak randomisasi, Dalam    desain    ini,     baik    kelompok     eksperimental    maupun kelompok     kontrol dibandingkan, kendati kelompok tersebut dipilih dan ditempatkan tanpa melalui random. Satu kelompok yang ada diberi diberikan perlakuan diobservasi selama 0-7 hari nifas.  Pada  penelitian  ini    populasinya  adalah  ibu  post  partum  dibagi menjadi 2 kelompok.
Kelompok pertama   adalah kelompok yang diberikan plasebo dan kelompok kedua yang diberikan  JUSNALO.  Teknik  pengumpulan  dilakukan  dengan  observasi  lapangan dengan   pengamatan,   pengukuran   dan   pencatatan   berkaitan   dengan   pengukuran percepatan luka perenium dan penurunan TFU (involusi Uterus). Instrumen yang digunakan  untuk  obserfasi  adalah  REEDA  scale.  Kemudian  hasil  nya  dibandingkan antara kelompok kontrol dan kelompok eksperimen.
Jumlah sampel yang dibutuhkan dalam penelitian ini berjumlah 60 ibu post partum 0-7 hari,  dengan  rincian   30  orang  ibu  post  partum   sebagai  kelompok kontrol dan 30 orang ibu post partum sebagai kelompok eksperiment dengan teknik pengambilan sampel secara consecutive sampling    yaitu semua ibu post partum yang bersalin di BPM yang memenuhi kriteria penelitian dijadikan sampel.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Gambaran  Derajat Penyembuhan Luka dan Proses Involusi Uterus
Berikut ini adalah hasil  analisis uni variat derajat penyembuhan luka perenium:
Gambar 1  Rata Skor Derajat penyembuhan Luka Perenium


 Sumber: olah data primer 2019

 Berdasarkan grafik dia atas dapat dilihat bahwa Rata rata skor derajat penyembuhan luka perenium  pada kelompok kontrol yang tidak diberikan Jusnalo  pada kondisi awal 12,9 dan pada hari ketujuh rata rata derajat penyembuhan luka turun menjadi 6,07 ( keadaan luka belum kering dan jaringan belum begitu menyatu). Sedangkan rata rata skor penyembuhan luka perenium di awal pada kelompok eksperimen yang diberikan jusnalo sejak hari pertama adalah 10,53 dan pada hari ketujuh rata rata skor derajat luka 0,33 ( keadaan luka sudah mengering dan jaringan sudah menyatu).  

Gambar 2 Proses involusi uteri dalam perjarian diukur dari umbilikus ibu

Sumber: olah data primer 2019
 Berdasarkan grafik tersebut diatas terlihat bahwa proses involusi uterus (rata - rata penurunan tinggi fundus uteri pada kelompok kontrol adalah pada hari pertama 2,37 jari di bawah pusat dan pada hari ketujuh rata rata penurunan TFU sepanjang 5,13 jari di bawah pusat. Sedangkan pada kelompok konrol rata rata penurunan TFU di hari pertama adalah 2,83 jari dibawah pusat dan pada hari ketujuh sudah tidak teraba lagi atau 0,3 jari. Proses involusi pada ibu nifas yang diberikan jusnalo lebih cepat dari pada yang tidak diberikan jusnalo dan involusi uteri pada kelompok eksperimen paling cepat terjadi pada hari ke 4 (TFU sudah tidak teraba lagi), sedangkan pada kelompok kontrol paling cepat involusi uterus terjadi pada hari ke 5 dan pada hari ke tujuh TFU masih teraba.
Hasil  Analisis Data Bivariat
Berikut ini adalah hasil analisis data bivariat. Analisis bivariat diawali dengan melakukan uji normalitas data menggunakan uji shapiro wilk dan di peroleh data tidak berdistribusi normal karena nilai sig < 0,05 sehingga uji t independent tidak bisa digunakan. Sehingga peneliti menggunakan uji alternatif yaitu uji non parametrik mann Witney dengan hasil sebagai berikut:
Gambar 3 hasil uji statistik Perbedaan rerata waktu penyembuhan luka perenium
	Kelompok 
	Rerata Waktu penyembuhan luka (hari)
	Mean rangk
	P Value (sig-)

	Eksperimen
	4,73 (min –max 3- 6)
	17,53
	0,000

	Kontrol 
	6,68 (min-max 5-7)
	43,47
	


Sumber data: olah data 2019
Berdasarkan hasil analisis data menunjukkan bahwa nilai P value  adalah 0,000 < 0,005 yang artinya terdapat perbedaan rata rata skor penyembuhan luka antara kelompok kontrol dan eksperimen. Kelompok kontrol adalah  ibu nifas yang diberikan plasebo dan kelompok kasus adalah ibu nifas yang diberikan jusnalo dari hari pertama sampai hari ketujuh.  Rata rata lama penyembuhan luka pada kelompok eksperimen adalah 4,73 hari dengan waktu tercepat penyembuhan luka sembuh pada waktu 3 hari post partum dan paling lama pada hari 6. Sedangkan rata rata waktu penyembuhan luka pada kelompok kontrol adalah6,68 hari dan waktu tercepat sembuh pada kelompok kontrol adalah hari ke 5.  Dari 30 responden pada kelompok eksperimen 20 orang  (66,7%)  yang derajat penyembuhan lukanya sembuh baik dan dalam waktu kurang dari 5 hari. Sedangkan pada kelompok kontrol 19 orang ibu nifas (63,7%) penyembuhan lukanya kurang (lebih dari sama dengan 7 hari).

Gambar 4 hasil uji statistik Perbedaan rerata waktu penurunan TFU
	Kelompok 
	Rerata Waktu penyembuhan luka (hari)
	Mean rangk
	P Value (sig-)

	Eksperimen
	4,33 (min –max 3-7)
	18,37
	0,000

	Kontrol 
	6,23 (min-max 5-7)
	42,63
	


Berdasarkan hasil analisis data menunjukkan bahwa nilai P value  adalah 0,000 < 0,005 yang artinya terdapat perbedaan rata rata lama waktu penurunan proses infolusi uteri. Pada kelompok eksperimen rata rata waktu involusi uteri untuk kembali ke ukuran semula (TFU tidak teraba lagi pada 4,33 hari. Sedangkan pada kelompok kontrol rata rata waktu penurunan TFU sampai ke ukuran semula ( tidak teraba lagi) pada hari ke 6,23. 
Pembahasan
Berikut ini pembahasan dari hasil penelitian. Hipotesis diterima dalam arti terdapat perbedaan percepatan penyembuhan luka perenium dan penurunan TFU pada ibu nifas  yang diberikan Jusnalo selama satu minggu dengan dosis pemberian 250 ml. Kelompok ibu nifas yang diberikan jusnalo mengalami penyembuhan luka perenium dan penurunan TFU lebih cepat dibandingkan dengan kelompok kontrol yang diberi plasebo. Rata rata penyembuhan luka pada kelompok ibu nifas yang diberikan jusnalo sembuh dalam waktu 4,73 hari dengan derajat luka  jaringan sudah menyatu dan kering dan dan lama waktu penurunan TFU menjadi tidak teraba lagi yaitu 4,33 hari.
Penelitian ini sejalan dengan hasil Penelitian Rahayu, dkk (2014) menunjukkan hasil bahwa terdapat pengaruh yang signifikan terhadap penurunan TFU dan percepatan Penyembuhan luka perenium ibu postpartum di Klaten Jawa Tengah dengan nilai p value: 0,000 18 .  Selain  itu hasil  peneltian ini juga relevan dengan Penelitian Samira Golezar (2014) di Tehran menunjukkan jus nanas efektif dalam proses penyembuhan luka perenium akibat episiotomi 20 . Penelitian Menurut menelitian Yurlina (2017), berdasarkan hasil penelitiannya tentang efektifitas nanas dalam perawatan luka perineum dapat sembuh selama 5 hari. Dikonsumsi dengan cara nanas di buat menjadi jus.
JUSNALO adalah jus yang terbuat dari campuran buah nanas dan buah lobak. Nanas dan lobak merupakan buah yang mudah di dapatkan di Bengkulu dan rasanya enak untuk dikonsumsi.
Nanas mengandung Vitamin C (sangat penting untuk pembentukan jaringan ikat baru dalam penyembuhan luka), vitamin A (memiliki peran dalam kesehatan indra penglihatan, selain itu juga berfungsi sebagai sistem imun, eksternal yang melindungi tubuh dari radikal bebas, virus, bakteri, jamur dan patogen yang mampu meningkatkan kekebalan tubuh), vit B1 (untuk menambah nafsu makan) beta karoten (bermanfaat untuk pencernaan), enzim bromelin (berguna meredakan pembengkakan serta peradangan, menurunkan demam dan dapat mengurangi rasa sakit dan memperlancar peredaran darah), dan berperan pada fase inflamasi pada proses penyembuhan luka. Fase ini berlangsung sejak terjadinya luka sampai hari kelima 16.
Kandungan Lobak Putih (Raphanus sativus linn) tinggi Vitamin C yang berfungsi memperkuat kanduangan vitamin C pada nanas (membantu proses penyembuhan luka dan involusi), vitamin A yang sangat dibutuhkan untuk ibu nifas, minyak atsiri dan flafonoid rafanol sebagai antibakteri, sistem imun, dialil disulfida, saponin, pati, kalsium, asam folat 8, 18.
Selain itu lobak juga bermanfaat meningkatkan prolaktin yang baik untuk ibu menyusui. Bahwa ada perbedaan yang sangat signifikan peningkatan kadar prolaktin dalam darah mencit betina yang diberi perasan umbi akar lobak dengan yang tidak diberi 8.
Kemampuan jusnalo (jus nanas dan lobak) menurunkan TFU terkait dengan kandungan enzim Bromelin yang meningkatkan aktivitas hidrolitik pada jaringan ikat terutama terhadap kolagen. Aktivitas kolagenase bromelin dengan menghidrolisis kolagen diduga melalui akumulasi hidroksiprolin. Ekstrak buah nanas muda yang diberikan secara berulang dapat meningkatkan enzim Bromelin dalam darah. Hidrolisis kolagen oleh Bromelin terutama kolagen tipe III dapat menyebabkan dinding uterus menjadi lunak dan jaringan ikat mengendor yang membantu mempercepat proses involusi uteri 17.
Kemampuan jusnalo dalam mempercepat penyembuhan luka perineum karena adanya kandungan enzim bromelain dan vitamin C pada jusnalo. Enzim ini berperan pada fase inflamasi pada proses penyembuhan luka. Fase ini berlangsung sejak terjadinya luka sampai hari kelima. Potensi bromelin sebagai antinyeri, antiedema, debridement (menghilangkan debris kulit) akibat luka bakar, mempercepat penyembuhan luka, dan meningkatkan penyerapan antibiotik 6. Menyatakan enzim bromelain mampu menguraikan protein menjadi asam amino. Bromelain membantu pencernaan makanan, anti inflamasi, mengangkat sel-sel kulit mati. Jusnalo mengandung pektin, vitamin C, dan enzim bromelin yang berkhasiat mengurangi rasa sakit dan memperlancar peredaran darah dan proses penyembuhan luka 18,19.
SIMPULAN DAN SARAN
Rata rata penyembuhan luka pada kelompok ibu nifas yang diberikan jusnalo sembuh dalam waktu 4,73 hari dengan derajat luka  jaringan sudah menyatu dan kering dan dan lama waktu penurunan TFU menjadi tidak teraba lagi yaitu 4,33 hari. Dan diperoleh nilai P value 0,00 yang berarti ada perbedaan percepatan penyembuhan luka perenium dan penurunan TFU pada ibu nifas  yang diberikan Jusnalo selama satu minggu. Jusnalo bisa dijadikan salah satu alternatif untuk mempercepat penyembuhan luka perenium dan proses involusi uteri pada ibu nifas.
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Skor Derajat  Penyembuhan Luka perenium
Experimen	I	II	III	IV	V	VI	VII	10.533333333333333	9.0333333333333332	6.6333333333333346	4.9666666666666677	3.4333333333333331	1.5666666666666667	0.33333333333333331	Kontrol 	I	II	III	IV	V	VI	VII	12.9	12.46666666666667	11.633333333333333	9.9333333333333336	8.6666666666666679	7.5333333333333341	6.0666666666666664	
Eksperimen	I	II	III	IV	V	VI	VII	2.8333333333333335	3.6333333333333337	5.2666666666666675	4.8666666666666663	2.6666666666666665	0.23333333333333336	0.23333333333333336	Kontrol	I	II	III	IV	V	VI	VII	2.3666666666666667	2.4	2.6333333333333337	3.1666666666666665	3.4666666666666668	4.5333333333333341	5.1333333333333346	