Jurnal Keperawatan Muhammadiyah 4 (1) 2019 -

Jurnal Keperawatan Muhammadiyah

Alamat Website: http://journal.um-surabaya.ac.id/index.php/JKM

DPK PPNI FIK UMSBY

Tes Sederhana Deteksi Neuropati Pada Pasien Diabetes Mellitus Tipe 2 : Studi Literatur

Halbina Famung Halmar!, Yuliana Syam?, Saldy Yusuf?

lMﬂgz'ster Dosen, Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Gema Insan Akademik Makassar, Indonesia\

2- . . . . . .
3Dwen, Program Studi Magister Ilmu Keperawatan Universitas Hasanuddin Makassar, Indonesia

INFORMASI ABSTRACT
Korespondensi: the purpose of this literature review was to find simple test that can be used by the
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community, easy, effective and inexpensive for detecting the neuropathy.

Method : the Data was being searched since 2013 to 2018 used 3 data bases (Pubmed,
ScienceDirect, Google scholar) which published internationally and in English.
Result : There were 10 articles used in this literature review. There were four tests
to detect diabetic neuropathy. SUDOSCAN is a test that does not require special
preparation and can be used by people who are not trained, it takes 2 minutes. NEU-
ROPAD can be done by non-professional staff, the patient feels comfortable during
the test and it takes 10 minutes. NerveCheck takes 9 minutes to 13 minutes and is
easy to use. The simplest test is Ipswich Touch Test (IpTT), non-professionals can do
this easily, fast (1-2 seconds), and without requiring fees.

Keywords: Conclusions: Ipswich Touch lest (IpTT) is an easy test, effective, does not require
Simple test; Detection, tools and it can be used by the general public. IpTT can be used to detect neuropathy
Diabetes Mellitus Tipe 2;

in hospitals and homes.
Neuropathy Diabetic
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PENDAHULUAN

Komplikasi Diabetes Mellitus (DM) yang paling ser-
ing terjadi adalah neuropati diabetik (Black & Hawks,
2014). Neuropati diabetik menyebabkan mati rasa
dan nyeri karena adanya gangguan saraf (Razmaria,
2015). Hal ini terjadi karena akson dan dendrit ku-
rang mendapatkan asupan nutrisi yang mengakibat-
kan saraf mengirim impuls secara berlahan, selain itu
terjadi penumpukkan sorbitol dijaringan saraf (Black
& Hawks, 2014). Akibat dari gangguan saraf dapat
beresiko luka kaki.

Ada beberapa metode skrining untuk mendeteksi neu-
ropati diabetik. Penelitian Papanas & Ziegler (2011)
melakukan uji sensitifitas dan spesifitas pada metode
skrining baru dalam mendeteksi neuropati yaitu Stee/
ball-bearing, nerve conduction study (NCS) dan Neu-
ropad. Penelitian Papanas & Ziegler, (2014) metode
skrining untuk mendeteksi neuropati yaitu Neuropad,
Ipswich Touch Test (IpTT), VibraTip dan NCS. Pe-
nelitian Bowling et al.,, (2012) menggunakan dua
metode baru untuk mendeteksi resiko luka kaki den-
gan menggabungkan 2 metode yaitu IpTT dan Vi-
braTip dengan sensitifitas 100% terhadap Newuropathy
Disability Score (NDS) > 6 dan Vibration Perception
Threshold (VPT) > 25V.

Beberapa penelitian terkait dengan metode yang di-
gunakan telah banyak dilakukan dalam melihat sen-
sitifitas dan spesifitasnya masing-masing metode da-
lam mendeteksi neuropati. Namun metode yang telah
diteliti membutuhkan alat yang didesain khusus, su-
lit digunakan oleh non professional, membutuhkan
tenaga terampil dalam menggunakan alat dan biaya
yang mahal. Melalui tinjauan literature ini, penu-
lis berharap dapat menemukan tes sederhana dalam
mendeteksi neuropati pada pasien Diabetes Melitus
Tipe 2 yang mudah dan efektif digunakan oleh mas-
yarakat.

BAHAN DAN METODE

Data dikumpulkan sejak tahun 2013 — 2018 meng-
gunakan 3 database (Pubmed, Science Direct dan Goo-
gle scholar). Semua literature yang digunakan adalah
literatur yang dipublis secara internasional. Kata kunci
yang digunakan dalam pencarian meliputi Pubmed :
Ipswich Touch Test AND neuropathy diabetic, Monofila-
ment AND neuropatty diabetic dan pada google scholar
dengan kata kunci : Simpel Test AND Assessing AND
diabetic neuropathy AND diabetes mellitus AND type
2, semua artikel yang relevan ditinjau dan dianalisis.
Artikel dipilih berdasarkan kriteria inklusi dan kriteria
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eksklusi. Dalam pemilihan literatur dengan kriteria
inklusi (semua jenis penelitian dan penelitian dipub-
likasikan antara tahun 2013-2018) adapun kriteria
eksklusi (artikel penelitian yang diterbitkan tidak ber-
bahasa inggris).

n:18.100

Pencarian data dengan memasukkan kata kuneci “Simple Test AND Neuropathy
Diabetic® dan dimulai dari tahun 2013 s.d tahun 2018 menggunakan 3 database

vaitu Pubmed (3 artikel). ScienceDirect (4 artikel). google scholar (9 artikel).
dipublish secara international dan berbahasa inggris.

Flow chart pencarian literature

HASIL

Penelitian Calvet, Dupin, Winiecki, & Schwarz,
(2012) bertujuan untuk mengevaluasi fungsi sudomo-
tor pada pasien rawat jalan di Rumah Sakit (RS) Ger-
man sejak Februari 2009 - Maret 2011 dengan jumlah
pasien 166 orang. Hasil penelitian terdapat perbedaan
hasil pengukuran pada tangan (0.85) dan kaki (0.93)
dengan nilai p < 0.001 dan tes SUDOSCAN diteri-
ma oleh subjek tanpa mengeluh, aman dan nyaman
selama tes. Penelitian Yajnik, Kantikar, Pande, & De-
slypere, (2012 ) pasien DM tipe 2 usia 21 s.d 75 tahun
berjumlah 265 orang yang dirawat di RS India sejak
September 2009 - Februari 2010 SUDOSCAN men-
deteksi dengan benar 73% pasien dengan neuropati
dan 62% pasien tanpa neuropati. Penelitian Casellini,
Parson, Richardson, Nevoret, & Vinik, (2013) den-
gan jumlah pasien 83 orang SUDOSCAN memiliki
sensitifitas 78% dan spesifitas 92% lebih baik diband-
ingkan dengan uji neuropati klinis dalam mendeteksi
neuropati. Penelitian (Mao et al., 2017) dengan jum-
lah pasien 394 orang di Cina menyatakan bahwa SU-
DOSCAN mendeteksi 69% tanpa gejala dan 61.9%
dengan gejala neuropati pada pasien DM.

Papanas et al., (2012) meneliti tentang NEUROPAD
untuk neuropati perifer dengan jumlah pasien 2146
orang, hasilnya terjadi perubahan warna pada 10
menit yang menandakan hampir 10 kali lipat risiko
neuropati perifer dengan sensitivitas 85%), spesifisi-

tas 56%, nilai prediksi positif 50% dan negatif 86%.



Ponirakis et al., (2014) akurasi NEUROPAD dalam
mendeteksi neuropati pada pasien DM tipe 2 dengn
jumlah pasien 212 orang dengan usia rata-rata 62 ta-
hun dan riwayat DM rata-rata 11 tahun. Hasilnya
perubahan warna NEUROPAD dalam mendeteksi
neuropati selama 10 menit (p < 0.001). Neuropati
ringan dalam waktu 600 detik - 1.000 detik, neuropa-
ti sedang 1.000 detik - 1.200 detik dan neurpati berat
> 1.200 detik. Penelitian (Tsapas et al., 2013) menga-
takan bahwaNEUROPAD memiliki sensitifitas 80%
dan spesifitas 49% dalam mendeteksi neuropati.
Metode Ipswich Touch Test (IpTT)  dengan cara
menyentuh ujung jari kaki pertama, ketiga dan kelima
menggunakan jari tangan pemeriksa selama 1-2 detik
tanpa melakukan tekanan pada kedua kaki dengan
subjek diminta untuk menutup mata (Rayman, 2012).
Metode ini dapat dilakukan oleh non profesional den-
gan cara mudah, cepat, dan tanpa memerlukan biaya
(Madanat et al.,2014). Penelitian Sharma, Kerry, At-
kins, & Rayman, (2014), IpTT bisa digunakan oleh
tenaga non profesional dirumah dan diklinik dengan
sensitifitas dirumah dan klinik (78.3% dan 81.2%) se-
dangkan spesifitasnya (93.9% dan 96.4%).

Ponirakis et.al, (2016) NerveCheck alat yang tidak
mahal dengan akurasi yang baik dalam mendeteksi
neuropati dengan waktu yang diperlukan 3-13 menit.

Tabel 1. Penelitian metode SUDOSCAN
Peneliti Hasil
Yajnik etal, SUDOSCAN  mendeteksi dengan
(2013) benar 73% pasien dengan neuropati

dan 62% tanpa neuropati,
mudah digunakan dan membantu
dalam keadaan klinis yang sibuk dalam
mendeteksi neuropati.

SUDOSCAN memiliki sensitifitas 78%

pasien

Casellini et. al,

(2013) dan spesifitas 92% dalam mendeteksi
neuropati pada pasien DM, mudah
digunakan dan memerlukan waktu 3-5
menit.

Calvet et.  Terdapat perbedaan hasil pengukuran

al,(2013) pada tangan (0.85) dan kaki (0.93) nilai
p < 0.001. Tes SUDOSCAN diterima
oleh subjek tanpa mengeluh, aman dan
nyaman selama tes.

Mao, et.al SUDOSCAN mendeteksi 34% tidak

(2017) ada neuropati, tanpa gejala 69% dan

dengan gejala 61,7%.  Tidak ada
keluahan selama diaplikasikan dan
aman.
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Tabel 2. Penelitian Metode NeuroPad

Hasil
perubahan warna NEUROPAD pada
10 menit yang menandakan hampir 10
kali lipat risiko neuropati perifer, dan
skrining yang sederhana dan murah
dalam mendeteksi neuropati.

Perubahan warna NEUROPAD dalam

Peneliti

Papanas et al.,

(2013)

Ponirakis et al.,

(2014) mendeteksi  neuropati selama 10
menit (p < 0.001). Neuropati ringan
dalam waktu 600 detik s.d 1.000 detik,
neuropati sedang 1.000 detik s.d 1.200
detik dan neuropati berat > 1.200 detik.

Tsapas et.al, sensitivitas rata-rata dari NEUROPAD

(2014) adalah 80% dan spesifisitas rata-ratanya
adalah 49%.

Tabel 3. Penelitian metode I[pTT
Peneliti Hasil

Madanat et IpTT metode yang dapat dilakukan oleh

al.,(2014) non profesional dengan cara mudah,
cepat, dan tanpa memerlukan biaya.

Sharman et IpTT bisa digunakan oleh tenaga non

al.,(2014) profesional dirumah dan diklinik.

Tabel 4. Penelitian metode NerveCheck

Peneliti Hasil
Ponirakis et.al, NerveCheck alat yang tidak mahal
(20106) dengan akurasi yang baik dalam
mendeteksi neuropati dengan waktu
yang diperlukan 3-13 menit.
PEMBAHASAN

SUDOSCAN merupakan tes yang mengevaluasi
fungsi kelenjar keringat dengan mengukur kemam-
puan kelenjar keringat untuk melepaskan ion klorida
sebagai respons terhadap stimulus listrik pada telapak
tangan dan telapak kaki. Ditunjang oleh penelitian
Casellini et al., (2013) menyatakan bahwa SUDOS-
CAN secara signifikan dan alat yang sensitif dalam
mendeteksi neuropati (sensitivitas 78% dan spesifisi-
tas 92%). Selain itu, penelitian Calvet, Dupin, Win-
iecki, & Schwarz, (2012) Tes ini diterima oleh subjek
tanpa mengeluh, aman dan nyaman selama tes den-
gan waktu yang diperlukan 2 menit.

NEUROPAD merupakan tes skrining sederhana 10
menit untuk mendeteksi neuropati. Plester berubah
warna dari biru menjadi merah muda ketika tidak ada
ganguguan, tetapi tetap biru atau sebagian berubah
menjadi merah muda, jika neuropati. Bantalan per-
ekat mengandung garam biru anhidrat kobalt II klor-
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ida, yang bereaksi dan berubah menjadi merah muda
saat terkena air. Sejalan dengan penelitian (Ponirakis
et al., 2014) NEUROPAD mengalami perubahan
warna pada 10 menit.

Metode IpTT merupakan tes sederhana dalam men-
deteksi neuropati. IpTT menyentuh ujung jari kaki
pertama, ketiga dan kelima menggunakan jari pe-
meriksa selama 1-2 detik. Sentuhan harus ringan
dan lembut. Bila pasien tidak merasakan sentuhan >
2 titik maka dinyatakan neuropati (Rayman, 2012).
Kulit memiliki reseptor saraf yang sensitif terhadap
rasa sakit, sentuhan, suhu, dan tekanan (Bryant &
Nix, 2016). Sejalan dengan penelitian Bowling et al.,
(2012) yang menyatakan bahwa sensitifitas dan spe-
sifitas penggunaan IpTT dirumah dan Klinik hampir
sama ( 78.3% dan 81.2, 93.95 dan 96.4%) dimana
keluarga pasien memberikan respon yang positif bah-
wa IpTT merupakan tehnik yang simple (90.7%)
IpTT telah digunakan di Indonesia (Yuliani, Sulacha,
Sarina, & Yusuf, 2017) dan (Yusuf et al., 2016) dalam
mendeteksi resiko luka kaki diabetik di RS (RSUP
DR. Wahidin Sudirohusodo) dan Puskesmas (Manga-
sa, Antang, Sudiang dan Jumpandang Baru).
Nervecheck berupa alat portable yang digunakan
untuk mendeteksi dan mencirikan ambang sensor-
ik serabut saraf kecil dan besar melalui kinerja 4 tes
yang berbeda (Getaran, Dingin, Hangat dan Nyeri).
Penelitian Ponirakis et al.,(2016) menyatakan bahwa

Nervecheck mendeteksi neuropati dengan baik (p <
0.0001).

KESIMPULAN

IpTT merupakan salah satu metode tes sederhana da-
lam mendeteksi neuropati tanpa menggunakan alat
khusus, bisa dilakukan oleh masyarakat, mudah dan
efektif dalam mendeteksi neuropati.
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