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ABSTRAK 
Hubungan Terapi Oksigen Hiperbarik Terhadap Perbaikan  

Kaki Diabetik di RSAL dr. Mintohardjo 

Diabetes Mellitus (DM) merupakan penyakit metabolik kronis yang memiliki 
prevalensi tinggi secara global. Salah satu komplikasi serius dari DM adalah kaki 
diabetik, yang dapat menyebabkan morbiditas dan risiko amputasi yang signifikan. 
Di Indonesia, sekitar 15% pasien DM mengalami kaki diabetik, dengan angka 
amputasi mencapai 30%. Terapi Oksigen Hiperbarik (TOHB) merupakan modalitas 
terapi tambahan yang bertujuan meningkatkan oksigenasi jaringan, angiogenesis, 
dan penyembuhan luka. Penelitian ini bertujuan mengevaluasi efektivitas TOHB 
terhadap perbaikan kaki diabetik berdasarkan skor Wagner. Penelitian ini 
menggunakan desain observasional retrospektif dengan data sekunder yang 
diambil dari rekam medis pasien di RSAL dr. Mintohardjo pada periode 2021–2024. 
Sebanyak 30 pasien yang memenuhi kriteria inklusi dianalisis menggunakan uji 
statistik Friedman dan Wilcoxon untuk mengevaluasi perubahan derajat 
keparahan kaki diabetik sebelum dan sesudah terapi. Hasil analisis menunjukkan 
adanya hubungan signifikan antara TOHB dan perbaikan kaki diabetik (p < 0,001). 
Pasien yang menjalani ≥10 sesi terapi menunjukkan peningkatan bermakna pada 
skor Wagner dibandingkan kelompok dengan jumlah sesi lebih sedikit (p < 0,001). 
Temuan ini mengonfirmasi bahwa TOHB memberikan kontribusi signifikan dalam 
menurunkan derajat keparahan kaki diabetik. Kesimpulan dari penelitian ini adalah 
terdapat hubungan signifikan antara TOHB terhadap perbaikan kaki diabetik pada 
pasien di RSAL dr. Mintohardjo, serta perbaikan kaki diabetik mulai terlihat ketika 
pasien menjalani lebih dari 10 kali sesi terapi. 

Kata Kunci: Terapi Oksigen Hiperbarik, Terapi Tambahan, Kaki Diabetik
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ABSTRACT 
The Relationship Between Hyperbaric Oxygen Therapy and  

Diabetic Foot Improvement at RSAL dr. Mintohardjo 

Diabetes Mellitus (DM) is a chronic metabolic disease with a high global prevalence. 
One of its severe complications is diabetic foot, which poses significant morbidity 
and amputation risks. In Indonesia, approximately 15% of DM patients develop 
diabetic foot, with an amputation rate of 30%. Hyperbaric Oxygen Therapy (HBOT) 
is an adjunctive treatment modality aimed at enhancing tissue oxygenation, 
angiogenesis, and wound healing. This study evaluates the efficacy of HBOT in 
improving diabetic foot conditions using the Wagner score. This retrospective 
observational study utilized secondary data from medical records of patients 
treated at RSAL dr. Mintohardjo between 2021 and 2024. A total of 30 patients 
meeting inclusion criteria were analyzed using Friedman and Wilcoxon statistical 
tests to assess changes in Wagner scores before and after therapy. The results 
indicated a significant association between HBOT and diabetic foot improvement 
(p < 0.001). Patients who underwent ≥10 therapy sessions demonstrated 
substantial improvements in Wagner scores compared to those with fewer 
sessions (p < 0.001). These findings affirm the significant role of HBOT in reducing 
the severity of diabetic foot conditions. The conclusion of this study indicates a 
significant association between HBOT and diabetic foot improvement in patients at 
RSAL dr. Mintohardjo, with improvements becoming evident after more than 10 
therapy sessions. 

Keywords: Hyperbaric Oxygen Therapy, Adjunct Therapy, Diabetic Foot
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