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KATA PENGANTAR 

 

Keperawatan sebagai bagian intergral dari pelayanan kesehatan, ikut menentukan menentukan mutu dari 

pelayanan kesehatan. Tenaga keperawatan secara keseluruhan jumlahnya mendominasi tenaga kesehatan 

yang ada, dimana keperawatan memberikan konstribusi yang unik terhadap bentuk pelayanan kesehatan 

sebagai satu kesatuan yang relatif, berkelanjutan, koordinatif, dan advokatif. Keperawatan sebagai suatu 

profesi menekankan kepada bentuk pelayanan profesional yang sesuai dengan standar dengan 

memperhatikan kaidah etik dan moral sehingga pelayanan yang diberikan dapat diterima oleh masyarakat 

dengan baik dan dapat meningkatkan derajat kesehatan masyarakat secara optimal.  

 

Salah satu pendekatan yang dapat membantu praktisi keperawatan untuk memberikan kualitas pelayanan 

profesional yang terbaik dalam memenuhi kebutuhan pasien dan keluarganya adalah dengan aplikasi 

Evidence Based Nursing Practice (praktik keperawatan berbasis pembuktian ilmiah). Hal tersebut 

bermanfaat dalam meningkatkan kualitas intervensi keperawatan dari yang berbasis tradisi atau kebiasaan 

atau rutinitas menjadi intervensi berbasis fakta dan hasil riset. Hal ini juga dapat menjadi tonggak 

profesionalitas keperawatan, yang dimana tindakan keperawatan yang diberikan berdasarkan penemuan 

terkini dari perkembangan ilmu pengetahuan.  

 

Saat ini, keperawatan di Indonesia masih terus meningkatkan kuantitas dan kualitas aplikasi Evidence 

Based Nursing Practice dalam pemberian layanan asuhan keperawatan, salah satunya dalam setting 

kegawatdaruratan dan bencana. Asuhan keperawatan dalam setting kegawatdaruratan dan bencana dengan 

berbasis pada keperawatan holistik menjadi salah satu isu yang penting untuk dikembangkan. Untuk 

mendukung hal ini, kami berencana akan menyelengarakan seminar ilmiah nasional keperawatan yang 

ketiga untuk membahas hal tersebut. Pada seminar ilmiah kali ini, kami mengangkat tema “Holistic 

Nursing in Emergency and Disaster : Issue and Future”, yang membahas tentang konsep dan aplikasi 

keperawatan holistik serta bentuk keperawatan forensik dalam setting kegawatdaruratan dan bencana, 

terkait isu-isu yang muncul dan perkembangannya di masa depan. Hal ini diharapkan akan dapat 

meningkatkan standar kualitas pelayanan keperawatan di Indonesia. 

Wassalamu’alaikum Wr.Wb 

          

Semarang, 13 Juni 2015 

Ketua Panitia 

 

 

Chandra Bagus Ropyanto, S.Kp.,M.Kep.,Sp.KMB 
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Abstrak 

 

Pendahuluan: Neuropati, atau sering disebut sebagai gangguan sensasi, merupakan 

salah satu komplikasi yang sering ditemukan pada pasien dengan diabetes melitus. 

Identifikasi pasien diabetes melitus yang mengalami gangguan sensasi yang pada 

akhirnya menimbulkan DFU merupakan tindakan yang sangat diperlukan. Namun 

demikian, pada kenyataannya di pelayanan kesehatan, pemeriksaan neurologi yang 

diperlukan sering memakan banyak waktu sehingga jarang dilakukan atau pun bahkan 

ditinggalkan sama sekali. Tujuan: Studi literatur ini bertujuan untuk menyajikan, 

mengkompilasi, dan memeriksa hasil penelitian-hasil penelitian mengenai penggunaan 

Ipswich Touch Test (IpTT) yang telah dilakukan sebelumnya. Metode: Metode yang 

digunakan dalam studi literatur ini adalah telaah hasil penelitian tentang Ipswich Touch 

Test (IpTT) yang telah dipublikasikan sampai Mei 2015 pada sumber elektronik. Kata 

kunci “Ipswich Touch Test’ digunakan sebagai kata kunci pada pencarian literatur.   

Hasil: Telah diketahui secara umum bahwa pemeriksaan neurologi pada diabetisi yang 

berisiko mengalami DFU dapat dilakukan dengan beberapa cara. Berdasarkan hasil 

searching menggunakan kata kunci, diperoleh 4 artikel yang memenuhi kriteria untuk 

dimasukkan dalam telaah. Simpulan: IpTT dinilai sebagai metode identifikasi dan 

skrining FU yang mudah dilakukan, efektif, murah, dan sensitif serta spesifik. Dengan 

demikian, tenaga kesehatan baik di pelayanan kesehatan maupun di rumah dapat 

mengaplikasikan metode ini. 

 

Pendahuluan 

 

Neuropati, atau sering disebut sebagai gangguan sensasi, merupakan salah satu 

komplikasi yang sering ditemukan pada pasien dengan diabetes melitus. Kejadian 

neuropati sering tidak disadari oleh pasien sehingga mengakibatkan munculnya 

Diabetic Foot Ulcer (DFU). Identifikasi pasien diabetes melitus yang mengalami 

gangguan sensasi yang pada akhirnya menimbulkan DFU merupakan tindakan yang 

http://www.ygdi.org/
mailto:nikensafitri@undip.ac.id
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sangat diperlukan.(Boulton et al., 2008) Namun demikian, pada kenyataannya di 

pelayanan kesehatan, pemeriksaan neurologi yang diperlukan sering memakan banyak 

waktu sehingga jarang dilakukan atau pun bahkan ditinggalkan sama sekali.(Calle-

Pascual et al., 2002) 

Pemeriksaan neurologi, dalam hal ini pemeriksaan kaki, sebenarnya dapat 

dilakukan melalui beberapa cara. Tes monofilament 10 gr merupakan salah satu metode 

yang sederhana dan efektif untuk mengidentifikasi loss of protective sensation 

(LOPS).(Boulton et al., 2008; Monteiro-Soares, Boyko, Ribeiro, Ribeiro, & Dinis-

Ribeiro, 2011) Namun demikian, pelaksanaannya tetap memerlukan pelatihan, biaya, 

dan keakurasian pemeriksaan.(Armstrong, Lavery, Vela, Quebedeaux, & Fleischli, 

1998) metode lain yang juga digunakan untuk pemeriksaan kaki di antaranya adalah 

Ipswich Touch Test (IpTT).(Rayman et al., 2011) Metode ini cepat dilakukan, 

sederhana, mudah diajarkan sebagai skrining, dan tidak membutuhkan alat. Baik dokter, 

perawat, atau pun pembantu pasien di rumah dapat melakukan tindakan ini.(Sharma, 

Kerry, Atkins, & Rayman, 2014; Vas, Sharma, & Rayman, 2015)    

 

Tujuan 

 

Studi literatur ini bertujuan untuk menyajikan hasil penelitian-hasil penelitian 

mengenai penggunaan Ipswich Touch Test (IpTT) yang telah dilakukan sebelumnya. 

Selain itu, studi literatur ini juga untuk mengkompilasi dan memeriksa hasil publikasi 

yang berkaitan dengan Ipswich Touch Test. 

   

Metode 

 

Metode yang digunakan dalam studi literatur ini adalah telaah hasil penelitian 

tentang Ipswich Touch Test (IpTT) yang telah dipublikasikan sampai Mei 2015 pada 

sumber elektronik. Kata kunci “Ipswich Touch Test’ digunakan sebagai kata kunci pada 

pencarian literatur. Adapaun kriteria inklusi meliputi: (1) artikel berbahasa Indonesia 

atau Inggris, dan (2) tipe penelitian: review, case-control, studi komparasi, atau pun 

cross-sectional. 

 

Hasil Dan Pembahasan 

 

Telah diketahui secara umum bahwa pemeriksaan neurologi pada diabetisi yang 

berisiko mengalami DFU dapat dilakukan dengan beberapa cara.(Li et al., 2011) 

Berdasarkan hasil searching menggunakan kata kunci, diperoleh 4 artikel yang 

memenuhi kriteria untuk dimasukkan dalam telaah.  

Sebuah artikel yang dipublikasikan tahun 2011 menyatakan bahwa IpTT dan 10-

g monofilament (MF) dibandingkan satu dengan yang lain menggunakan persepsi 

vibrasi 25 V pada 265 individu yang berisiko foot ulcer (FU).(Rayman et al., 2011) 

Pada pemeriksaan area untuk melihat sensasi sensori yang dialami seseorang diperoleh 

sensitifitas dan spesifitas IpTT dan MF masing-masing adalah 77; 90% dan 81;90%. 

Secara langsung juga dibandingkan antara IpTT dan MF dengan hasil mendekati 

sempurna (K = 0,88, P0,0001). Interater agreement untuk IpTT adalah substansial (K 

= 0,68). Secara rinci, dijelaskan bahwa IpTT dilakukan dengan cara menyentuh ujung 

jari-jari kaki selama 1-2 detik pada jari pertama (ibu jari), jari ketiga (jari tengah), dan 

jari kelima (jari kelingking).  Selanjutnya, hasil pemeriksaan tersebut akan 
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diintepretasikan dengan adanya kehilangan sensasi (Loss of Protective Sensation = 

LOPS) sebagai skore IpTT ≤ 4 samapi 6 yang mengalami mati rasa. Pasien diminta 

untuk menutup mata saat pemeriksa melakukan pengecekan dan menjawab apakah 

mereka merasakan sentuhan atau tidak di area yang sedang diperiksa. Pemeriksaan ini 

dilakukukan secara dependen, tidak tergantung dengan hasil pemeriksaan yang lain 

serta status penyakit yang ada. 

Di tahun 2014 terdapat beberapa penelitian yang membahas tentang IpTT. Salah 

satu dari penelitian tersebut menjelaskan penggunaan IpTT sebagai salah satu metode 

yang cepat, reliabel, tidak mahal, dan mudah diaplikasikan untuk mengidentifikasi 

risiko foot ulcer (FU) pada diabetisi.(Madanat, Sheshah, Badawy, Abbas, & Al-

Bakheet, 2014) Dalam penelitian tersebut, dinyatakan bahwa IpTT yang dilakukan pada 

pasien di Arab Saudi sangat sensitif dan spesifik untuk mengidentifikasi risiko FU 

ketika dibandingkan dengan pemeriksaan yang telah terstandar misalnya Vibration 

Perception Threshold (VPT) ≥ 25 V menggunakan Altman dan Bland serta Neuropathy 

Disability Scores (NDS) ≥ 6. Lebih lanjut lagi, IpTT juga dinilai menunjukkan 

substantial agreement dengan tes 10-g MF untuk mengidentifikasi LOPS. 

Dalam penelitiannya, Sharma menyatakan bahwa setalah dibandingkan dengan 

10-g MF, yang dilaksanakan di klinik dengan area pemeriksaan yang sama, IpTT yang 

dilaksananakan di rumah mempunyai sensitivitas 78,3% dan spesifitas 93,9%.(Sharma 

et al., 2014) Dengan hasil dan pemeriksaan yang dilakukan, penelitian ini 

merekomendasikan bahwa IpTT, dengan menggunakan instruksi tertulis, dapat 

digunakan sebagai media pembelajaran tambahan untuk meningkatkan kesadaran 

diabetisi. Dengan demikian, IpTT sangat memungkinkan untuk dilakukan di rumah. 

Artikel terbaru di tahun 2015 menyatakan bahwa penelitian yang dilakukan 

Sharma sangat penting dalam memberikan penjelasan atas variasi yang terjadi pada 

pemeriksaan IpTT dan VPT sebagai gold standard untuk deteksi dan identifikasi LOPS 

pada diabetisi.(Madanat, Sheshah, Badawy, Abbas, & Anas, 2015) IpTT dinilai sebagai 

metode yang cepat, reliabel, tidak mahal, dan mudah untuk mengidentifikasi FU pada 

diabetisi. Namun demikian, pada penelitian tersebut juga dinyatakan bahwa studi 

validasi yang independen sangat dibutuhkan untuk menambahkan bukti mengenai IpTT. 

 

Tabel. Ringkasan Ipswich Touch Test (IpTT) dalam studi literatur 

 
Penulis 

pertama, tahun 

& nomor sitasi 

Negara Judul Peneliitian Desain 

Penelitian 

Subjek Periode 

Waktu 

Hasil Penelitian 

Rayman, et.al, 

2011 

United 

Kigdom 

The Ipswich Touch 

Test: A simple and 

novel method to identify 

in patients with diabetes 

at risk of foot ulceration 

Studi 

komparasi 

265 

individu 

- IpTT dilakukan untuk 

mengenali dan 

memprediksikan ulcer. IpTT 

sederhana untuk diajarkan, 

mudah dilakukan,dan tanpa 

biaya.  

       

Madanat, et.al, 

2014 

Saudi 

Arabia 

Utilizing the Ipswich 

Touch Test to simplify 

screening methods for 

identifying the risk of 

foot ulceration among 

diabetics: The Saudi 

experience 

Studi 

cross-

sectional 

observasi 

351 

pasien 

Januari 

– Mei 

2013 

IpTT adalah metode yang 

cepat, reliabel, tidak mahal, 

dan mudah untuk 

mengidentifikasi risiko foot 

ulcer pada diabetisi. 

       

Sharma, S, et.al, 

2014 

 The Ipswich Touch 

Test: a simple and novel 

method to screen 

Studi 

cross-

sectional 

331 

pasien 

 IpTT, dengan menggunakan 

instruksi tertulis dapat 

digunakan sebagai media 
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patients with diabetes at 

home for increased of 

foot ulceration 

observasi pembelajaran tambahan 

untuk meningkatkan 

kesadaran diabetisi 

       

Vas, PRJ & 

Sharma, S, 2015 

United 

Kingdom 

Utilizing the Ipswich 

Touch Test to simplify 

screening methods for 

identifying the risk of 

foot ulceration among 

diabetics: Comment on 

the Saudi experience 

Analisis 

artikel 

- - IpTT adalah metode yang 

cepat, reliabel, tidak mahal, 

dan mudah untuk 

mengidentifikasi risiko foot 

ulcer pada diabetisi. 

Dibutuhkan studi validasi 

yang independen yang dapat 

menambahkan bukti 

mengenai IpTT. 

 

 

Simpulan 

 

LOPS, gangguan neuropati, pada pasien dengan diagnosa diabetes melitus merupakan 

salah satu masalah yang sering terjadi. Namun demikian, pemeriksaan sensasi masih 

jarang dilakukan baik oleh tenaga kesehatan di pelayanan kesehatan maupun di rumah. 

Berdasarkan telaah dari beberapa hasil publikasi yang telah dilakukan dinyatakan bahwa 

IpTT dinilai sebagai metode identifikasi dan skrining FU yang mudah dilakukan, 

efektif, murah, dan sensitif serta spesifik. Dengan demikian, tenaga kesehatan baik di 

pelayanan kesehatan maupun di rumah dapat mengaplikasikan metode ini. 
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