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ABSTRAK

Latar Belakang: Sirkumsisi merupakan tindakan bedah yang telah dilakukan sejak
ribuan tahun lalu dan masih menjadi prosedur umum, terutama pada anak laki-laki.
Metode electrocauter menjadi pilihan populer karena efektivitasnya dalam
mengontrol perdarahan dan mempersingkat waktu tindakan. Penelitian ini
bertujuan untuk menemukan adanya pengaruh usia terhadap lama penyembuhan
luka pasca sirkumsisi dengan metode electrocauter.

Metode: Penelitian ini merupakan studi observasional analitik dengan desain
cross-sectional, yang dilakukan di Rumah Sunat Pakualaman Yogyakarta pada
Februari-Maret 2025. Sebanyak 48 anak laki-laki yang menjalani sirkumsisi
dengan metode electrocauter dipilih secara purposive sampling. Penilaian
kesembuhan luka dilakukan pada hari ke-2 pasca tindakan menggunakan parameter
Cardinal Sign. Data dianalisis menggunakan uji chi-square.

Hasil: Dari 48 responden, sebanyak 31,25% mengalami kesembuhan luka pada hari ke-2,
sedangkan 68,75% belum sembuh. Kelompok usia 5-6 tahun menunjukkan tingkat
kesembuhan tertinggi. Namun, hasil uji chi-square menunjukkan nilai p=0,155 (p>0,05),
yang berarti tidak terdapat hubungan yang signifikan antara rentang usia dengan tingkat
kesembuhan luka sirkumsisi pada hari ke-2.

Kesimpulan: Tidak terdapat hubungan yang signifikan antara rentang usia dengan tingkat
kesembuhan luka sirkumsisi metode electrocauter pada hari ke-2 pasca tindakan.

Kata Kunci: Sirkumsisi, electrocauter, usia, penyembuhan luka, anak.
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ASSOCIATION BETWEEN AGE RANGE AND HEALING OUTCOMES OF
ELECTROCAUTERY CIRCUMCISION AT RUMAH SUNAT
PAKUALAMAN, YOGYAKARTA

Yohanes Eureka Adi Nugrahanto', Lucas Nando Nugraha', Oscar Gilang Purnajati’

'Faculty of Medicine, Universitas Kristen Duta Wacana

Correspondence: Faculty of Medicine, Universitas Kristen Duta Wacana, Dr.
Wahidin Sudirohusodo Street, No. 5-25, Kotabaru, Kec. Gondokusuman,
Yogyakarta City, 55224, Special Region Of Yogyakarta, Indonesia.
Email: penelitianfk@staff.ukdw.ac.id , 41210553 @students.ukdw.ac.id

ABSTRACT

Background: Circumcision is a surgical procedure that has been practiced for
thousands of years and remains a common practice, particularly among male
children. The electrocautery method has become a popular choice due to its
effectiveness in controlling bleeding and shortening the duration of the procedure.
This study aims to determine the influence of age on the wound healing
time following circumcision using the electrocautery technique.

Methods: This was an analytical observational study with a cross-sectional design
conducted at Rumah Sunat Pakualaman Yogyakarta in February—March 2025. A
total of 48 boys who underwent circumcision using the electrocautery method were
selected through purposive sampling. Wound healing status was assessed on the
second day post-procedure using the Cardinal Sign criteria. Data were analyzed
using the chi-square test.

Result: Out of 48 respondents, 31.25% were classified as healed by day two, while
68.75% had not yet healed. The 5—6 year-old age group had the highest healing
rate. However, the chi-square test yielded a p-value of 0.155 (p>0.05), indicating
no significant relationship between age range and wound healing status on day
wo.

Conclusion: There is no significant relationship between age range and the wound
healing outcome of electrocautery circumcision on the second day post-procedure.

Keywords: Circumcision, electrocautery, age, wound healing, children.
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BAB I
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang
Sirkumsisi, atau yang lebih dikenal dengan sunat, adalah salah satu
prosedur medis tertua yang masih dipraktikkan hingga saat ini. Di berbagai
belahan dunia, termasuk Indonesia, sunat sering kali dianggap sebagai bagian
dari tradisi keagamaan dan sosial. Namun, tidak hanya sekedar tradisi, sunat
juga memiliki manfaat kesehatan yang signifikan, termasuk penurunan risiko

infeksi dan penyakit menular seksual (Morris et al., 2016).

Metode sirkumsisi terus berkembang seiring waktu. Salah satu metode
modern yang banyak digunakan adalah metode electrocauter , yang
menggunakan energi listrik untuk memotong jaringan dan mengontrol
perdarahan (Fergusson et al., 2016). Metode ini dikenal efektif dan aman,
namun seperti prosedur medis lainnya, tantangan utamanya adalah memastikan

proses penyembuhan berjalan optimal dan tanpa komplikasi (Weiss et al., 2020)

Menurut Hartono (2018), usia adalah durasi hidup seseorang yang
dihitung dari kelahirannya hingga saat ini. Usia responden merupakan salah
satu faktor risiko yang berpengaruh terhadap proses penyembuhan luka
pascaoperasi. Usia memiliki peran penting dalam menentukan kecepatan
penyembuhan luka, karena dapat memengaruhi berbagai tahap proses tersebut.
Misalnya, perubahan vaskular yang dapat mengganggu sirkulasi di area luka,
penurunan fungsi hati yang memengaruhi sintesis faktor pembekuan, respon

inflamasi yang lambat, serta



penurunan produksi antibodi dan limfosit. Selain itu, jaringan kolagen menjadi
kurang elastis, dan jaringan parut menjadi kurang lentur (Blair et al., 2020) . Pada
usia muda, proses penyembuhan luka cenderung lebih cepat karena sel- sel tubuh
bekerja lebih efisien dalam menyatukan jaringan yang rusak. Namun, seiring
bertambahnya usia, terjadi berbagai perubahan pada kulit, seperti penurunan
frekuensi regenerasi sel epidermis, respon inflamasi terhadap cedera, persepsi
sensorik, perlindungan mekanis, dan fungsi pelindung kulit (Blair et al., 2020).
Kecepatan perbaikan sel berbanding lurus dengan pertumbuhan atau kematangan
usia, namun proses penuaan kemudian dapat mengurangi efektivitas sistem
perbaikan sel dan memperlambat proses penyembuhan luka. (Riandari,

Susulaningsih et al., 2020)

1.2 Rumusan Masalah
“Bagaimana pengaruh rentang usia tertentumempengaruhiproses

penyembuhan luka pasca sirkumsisi dengan metode electrocauter ?”

1.3 Tujuan Penelitian
Tujuan umum : Untuk menemukan adanya pengaruh usia terhadap

lama penyembuhan luka pasca sirkumsisi dengan metode electrocauter

Tujuan Khusus :

1. Menentukan kategori usia pasien yang menjalani sirkumsisi menggunakan

metode electrocauter di Rumah Sunat Pakualaman Yogyakarta.

2. Meneliti durasi penyembuhan pasien yang menjalani sirkumsisi dengan



metode electrocauter berdasarkan kelompok usia.

3. Mengevaluasi perbedaan durasi penyembuhan antara berbagai kelompok

usia pada pasien yang menjalani sirkumsisi dengan metode electrocauter .

4. Mengidentifikasi faktor-faktor lain yang turut memengaruhi kecepatan
penyembuhan pasien setelah sirkumsisi dengan metode electrocauter di

Rumah Sunat Pakualaman Yogyakarta.

1.4 Manfaat

1.4.1 Manfaat Teoritis
Penelitian ini dapat menambah wawasan dan memperkaya literatur
ilmiah mengenai pengaruh rentang usia terhadap proses penyembuhan
pasien yang menjalani sirkumsisi dengan metode electrocauter . Hasil
penelitian ini diharapkan dapat menjadi referensi bagi penelitian-penelitian
selanjutnya yang berkaitan dengan perbedaan penyembuhan berdasarkan
faktor usia dan teknik sirkumsisi.
1.4.2 Manfaat Praktis
a. Bagi Tenaga Medis: Penelitian ini memberikan informasi yang
bermanfaat bagi tenaga medis mengenai variasi waktu penyembuhan
pasien berdasarkan variasi usia. Dengan demikian, tenaga medis dapat
lebih tepat dalam memberikan arahan perawatan pasca-operasi sesuai
dengan kondisi usia pasien.
b. Bagi Pasien dan Keluarga: Hasil penelitian ini bisa memberikan

panduan kepada pasien dan keluarga terkait lamanya waktu yang



diperlukan untuk proses penyembuhan berdasarkan rentang usia,

sehingga dapat membantu mereka mempersiapkan perawatan yang

lebih baik di rumabh.

c. Bagi Rumah Sunat Pakualaman: Temuan dari penelitian ini dapat

membantu Rumah Sunat Pakualaman dalam meningkatkan kualitas

pelayanan, khususnya dalam memberikan rekomendasi perawatan

yang lebih personal dan efektif berdasarkan usia pasien.

1.5 Keaslian Penelitian

Tabel 1.5 Keaslian Penelitian

Nama Judul penelitian Metode penelitian Hasil

peneliti/Tahun

(Fadhyki, Perbandingan Proses Penelitian ini | Dari  penelitian

2020) Penyembuhan  Luka | merupakan ini  didapatkan
Sirkumsisi dengan | penelitian deskriptif | hasil analisis
Teknik electrocauter analitik cross | chisquare
Pada rentang usia | sectional. Metode | menunjukkan
Anak di Rumah Sakit sampling yang | nilai signifikansi
Aisyiyah Siti | digunakan adalah | sebesar 0,439
Fatimah Tulangan | “total Sampling” | (p>0,05).
Sidoarjo untuk  mengetahui | Sehingga dapat

pengaruh usia | disimpulkan




terhadap  kecepatan | bahwa tidak ada
penyembuhan  luka | perbedaan tingkat
setelah sirkumsisi | penyembuhan luka
dengan menggunakan sirkumsisi
teknik cauter pada masing-
masing usia.
(Thalib et al., | Perbandingan Desain penelitian | Kecepatan
2022) Percepatan yang dilakukan | penyembuhan
Penyembuhan  Luka | adalah penelitian | luka pada
Sirkumsisi observasional electrocauter di
Menggunakan dengan  rancangan | wilayah kerja
Electrocauter Cross sectional, | puskesmas
Dengan Modern | Variabel peneliti | pembantu liang
Klem Di Wilayah | diukur pada waktu | kabupaten
Kerja Puskesmas | yang bersamaan | maluku  tengah
Pembantu Liang | pada saat penelitian. lebih cepat
Kabupaten = Maluku dengan di
Tengah 2021 dapatkan  nilai
rata-rata
electrocauter
pada fase
penyembuhan luka
sirkumsisi
di ataranya

infalmasi 30,56
proliferasi 10,22




maturasi 10,

(Mutiara,

2024)

Perbandingan Waktu
Penyembuhan  Luka

Pada Pasien
Sirkumsisi ~ Dengan
Metode Finesealer
dan Metode

Electrocauter Cauter

Penelitian ini
menerapkan

pendekatan analitik
observasional

dengan desain case
control.  Tujuannya
adalah

untuk

mengidentifikasi dan

mengamati
kelompok sampel
pasien yang

menjalani sirkumsisi
menggunakan

metode

Dari hasil

penelitian,
disimpulkan
bahwa  metode
fine sealer
memiliki
sejumlah
keunggulan
dibandingkan
dengan metode
electrocauter
cauter. Beberapa
keunggulan

tersebut  antara

electrocauter cauter

serta kelompok
sampel pasien yang

menjalani sirkumsisi

menggunakan
metode finesealer.
Proses

lain kemudahan

penggunaan
bagi operator
sirkumesisi,

risiko

komplikasi yang

lebih rendah,




penyembuhan  luka | dan efisiensi
antara kedua | yang lebih
kelompok  tersebut | tinggi. Namun,
dibandingkan. Selain | biaya yang
itu, lamanya waktu | diperlukan
penyembuhan  luka | untuk  metode
pasca sirkumsisi | fine sealer
juga  diidentifikasi. | cukup tinggi.
Observasi dilakukan Sementara itu,
pada hari ke-3, 5, 7, metode
dan 14 setelah | electrocauter
sirkumsisi untuk | cauter masih
melihat menjadi pilihan
perkembangan alternatif karena
penyembuhan luka. biayanya lebih
terjangkau,
meskipun proses
penyembuhan luka
mungkin
membutuhkan
waktu lebih lama.

Perbedaan yang terdapat pada penelitian ini adalah pendekatannya yang
terfokus pada populasi anak-anak di lingkungan lokal, yaitu Rumah Sunat

Pakualaman Yogyakarta, serta penggunaan metode electrocauter yang



modern dan belum banyak dieksplorasi. Selain itu, penelitian ini mendalam
dalam mengevaluasi bagaimana usia anak mempengaruhi proses penyembuhan
luka pasca sirkumsisi, yang memberikan wawasan baru dan relevan yang tidak
hanya meningkatkan praktek medis, tetapi juga memberikan panduan praktis
bagi orang tua. Kombinasi dari konteks lokal, teknologi medis modern, fokus
pada variabel usia, dan aplikasi praktis dalam perawatan kesehatan menjadikan

penelitian ini unik dibandingkan dengan penelitian lain di bidang sirkumsisi.



BAB YV

KESIMPULAN DAN SARAN

S5.1Kesimpulan
Tidak terdapat hubungan antara rentang usia dengan tingkat kesembuhan

luka pasca sirkumsisi pada hari ke 2.

5.2Saran
5.2.1Saran untuk penelitian selanjutnya

5.2.1.1Melakukan studi komparatif antar metode sirkumsisi

Disarankan agar penelitian ke depan tidak hanya terfokus
pada satu teknik sirkumsisi saja. Akan lebih baik apabila dilakukan
studi komparatif yang melibatkan beberapa metode berbeda,
seperti teknik konvensional, klamp, dan laser, sehingga dapat
diperoleh gambaran yang lebih menyeluruh mengenai pengaruh
masing-masing teknik terhadap proses penyembuhan luka. Dengan
demikian, hasil yang diperoleh akan lebih informatif dan dapat
dijadikan dasar pertimbangan dalam pemilihan metode sirkumsisi

yang paling efektif dan aman.
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5.2.1.2Memperluas dan meratakan distribusi usia responden

Pengambilan sampel dengan distribusi usia yang lebih merata
sangat dianjurkan. Dalam penelitian ini, distribusi usia responden
masih belum seimbang sehingga dapat mempengaruhi interpretasi
hasil. Penelitian selanjutnya dapat menggunakan pendekatan
sampling yang lebih terstruktur agar perbandingan antar kelompok
usia menjadi lebih representatif dan mampu mencerminkan kondisi
sebenarnya secara lebih luas serta melibatkan jumlah sampel yang
lebih besar dan mencakup variasi lokasi fasilitas kesehatan,
sehingga hasil penelitian dapat memiliki tingkat generalisasi yang
lebih tinggi.
5.2.1.3Menambah waktu observasi terhadap proses penyembuhan
Penting untuk memperpanjang waktu observasi terhadap
proses penyembuhan luka. Evaluasi yang hanya dilakukan pada
hari kedua pascasirkumsisi belum cukup untuk menggambarkan
seluruh tahapan penyembuhan, terutama fase proliferasi dan
remodeling jaringan. Oleh karena itu, disarankan agar evaluasi
dilakukan dalam beberapa titik waktu, misalnya hari ke-3, ke-7,
dan ke-14, agar dinamika penyembuhan luka dapat dipantau secara
lebih utuh. Dengan rentang waktu pemantauan yang lebih panjang,
peneliti dapat mendeteksi potensi komplikasi, menilai kualitas
jaringan penyembuh, serta menyimpulkan efektivitas metode yang

digunakan secara lebih akurat.
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5.2.1.4Saran untuk Pengembangan Penelitian

Penelitian selanjutnya diharapkan dapat dikembangkan
dengan memperluas variabel yang diteliti, misalnya mencakup
faktor-faktor penunjang kesembuhan luka seperti status gizi,
indeks massa tubuh, kebersihan luka, serta adanya penyakit
penyerta. Selain itu, pengembangan metode penelitian dengan
desain prospektif dan pengukuran yang lebih terstandar di setiap
fase penyembuhan luka dapat memberikan hasil yang lebih akurat
dan komprehensif. Penelitian multicenter dengan melibatkan
berbagai fasilitas kesehatan juga perlu dilakukan untuk

meningkatkan validitas eksternal dan generalisasi temuan.
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