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PENGARUH SENAM ERGONOMIK TERHADAP KADAR GLUKOSA
DARAH PADA PENDERITA DIABTES MELLITUS TIPE 11
DI WILAYAH KERJA PUSKESMAS 11
DENPASAR SELATAN

ABSTRAK

Diabetes Mellitus tipe II terjadi karena akibat adanya resistensi insulin yang
mana sel-sel dalam tubuh tidak mampu merespon sepenuhnya insulin atau
disebabkan kenaikan gula darah karena penurunan sekresi insulin yang rendah oleh
kelenjar pankreas. Senam ergonomik merupakan salah satu terapi non-farmakologi
dalam menurunkan kadar gula darah dengan menggerakkan otot secara efisien,
yang memungkinkan penyerapan lebih banyak gula darah untuk dibakar. Penelitian
ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh senam ergonomik terhadap kadar glukosa
darah pada penderita diabetes mellitus tipe II. Jenis penelitian yang ini adalah quasy
experiment dengan rancangan Pre test post test with control group design dengan
teknik pengambilan sampel purposive sampling. Subjek penelitian pasien diabetes
mellitus tipe Il yang berusia 45-59 tahun di Wilayah Kerja Puskesmas II Denpasar
Selatan dengan jumlah responden sebanyak 30 orang terbagi kedalam kelompok
perlakuan dan kelompok kontrol masing-masing sebanyak 15 responden.
Pengukuran glukosa darah menggunakan Glucometer Easy Touch. Kelompok
perlakuan diberikan terapi senam ergonomik seminggu 3 kali selama 3 minggu
durasi 30 menit. Selisih rata-rata penurunan kadar glukosa darah pada kelompok
perlakuan sebesar 26,00 mg/dl, lebih tinggi daripada kelompok kontrol sebesar 5,33
mg/dl. Analisa data menggunakan uji Paired T-Test dan Independent T-Test. Hasil
penelitian menujukan terdapat pengaruh senam ergonomik terhadap kadar glukosa
darah pada kelompok perlakuan dengan p-value 0,000 (p-value < 0,05) sedangkan
kelompok kontrol p-value 0,100(p-value > 0,05), serta terdapat perbedaan nilai
penurunan kadar glukosa darah pada kelompok perlakuan dan kelompok kontrol p-
value 0,000 (p-value < 0,05). Kesimpulan terdapat pengaruh senam ergonomik
terhadap kadar glukosa darah pada penderita diabetes mellitus tipe II. Saran peneliti
senam ergonomik dapat dilanjutkan dan digunakan sebagai latihan jasmani untuk
mengontrol kadar glukosa darah.

Kata Kunci : Senam Ergonomik, Diabetes Mellitus Tipe 11
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THE EFFECT OF ERGONOMIC EXERCISES ON BLOOD GLUCOSE
LEVELS IN PATIENTS WITH TYPE Il DIABETES MELLITUS
IN THE WORKING AREA OF PUSKESMAS 11
SOUTH DENPASAR

ABSTRACT

Type Il Diabetes Mellitus occurs due to insulin resistance, where the body's
cells are unable to fully respond to insulin, or due to an increase in blood sugar
levels caused by decreased insulin secretion by the pancreas. Ergonomic exercise
is a non-pharmacological therapy that lowers blood sugar levels by efficiently
moving muscles, allowing for greater absorption of blood sugar to be burned. This
study aims to determine the effect of ergonomic exercise on blood glucose levels in
patients with type I diabetes mellitus. This type of research is a quasi-experiment
with a pre-test post-test with control group design, using purposive sampling
technique. The subjects of the study were type Il diabetes mellitus patients aged 45-
59 years in the Work Area of Puskesmas Il Denpasar Selatan, with a total of 30
respondents divided into treatment and control groups, each consisting of 15
respondents. Blood glucose levels were measured using the Glucometer Easy
Touch. The treatment group was given ergonomic exercise therapy three times a
week for 3 weeks with a duration of 30 minutes each session. The average difference
in blood glucose level reduction in the treatment group was 26.00 mg/dl, higher
than the control group which was 5.33 mg/dl. Data analysis used the Paired T-Test
and Independent T-Test. The results of the study showed that there was an effect of
ergonomic exercise on blood glucose levels in the treatment group with a p-value
of 0.000 (p-value < 0.05), while the control group had a p-value of 0.100 (p-value
> 0.05). There was also a significant difference in the decrease in blood glucose
levels between the treatment and control groups with a p-value of 0.000 (p-value <
0.05). The conclusion is that ergonomic exercise affects blood glucose levels in
patients with type Il diabetes mellitus. The researchers suggest that ergonomic
exercise can be continued and used as physical training to control blood glucose
levels.

Keywords: Ergonomic Exercises, Diabetes Mellitus Type I1

vii



RINGKASAN PENELITIAN

PENGARUH SENAM ERGONOMIK TERHADAP KADAR
GLUKOSA DARAH PADA PENDERITA DIABTES
MELLITUS TIPE II DI WILAYAH KERJA
PUSKESMAS II DENPASAR SELATAN

Oleh : Ni Kadek Sudia Nantari (P07120220005)

Diabetes mellitus tipe II merupakan penyakit gangguan metabolisme kronis
yang ditandai dengan kadar gula dalam darah meningkat (hiperglikemia) yang
disebabkan oleh gangguan sensitivitas insulin atau kurangnya produksi hormon
pankreas. Diabetes mellitus didiagnosis ketika glukosa darah puasa (GDP) >126
mg/dl dan glukosa dara sewaktu (GDS) >200 mg/dl. Indonesia berada di posisi
kelima jumlah pengidap diabetes mellitus terbanyak dari sepuluh negara dengan
prevalensi diabetes mellitus di Indonesia sebesar 10,6% sebanyak 19,47 juta jiwa
dengan jumlah penduduk sebesar 179,92 juta jiwa tahun 2021. Dinas kesehatan
provinsi bali tahun 2022 memperkirakan sebanyak 51.226 orang di bali menderita
diabetes mellitus, dengan prevalensi 102,0%. Kota Denpasar tahun 2022 memiliki
jumlah diabetes mellitus sebanyak 14.444 orang. kecamatan Denpasar selatan
berada di peringkat pertama dengan diabetes mellitus tertinggi yaitu 4.484 kasus
pada tahun 2022. Puskesmas II Denpasar Selatan dengan kasus diabetes mellitus
tertinggi yang mengalami peningkatan pada tahun 2023 berjumlah 1.555 kasus.

Penanganan diabetes mellitus dapat dilakukan melalui lima komponen yaitu
diabetes self management yang meliputi pemberian informasi, diet diabetes
(pengobatan sehat ), aktivitas fisik, pemberian farmakologi dan kontrol glukosa.
Pengontrolan gula darah secacar non farmakologi dapat dilakukan dengan rutin
melakukan aktivitas fisik seperti senam. Tujuan utama senam adalah mengontrol
glukosa darah, meningkatkan respons tubuh terhadap insulin, memperbaiki
sirkulasi darah, dan mencegah komplikasi yang berkaitan dengan kadar gula darah
tinggi.

Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui pengaruh senam ergonomik
terhadap kadar glukosa darah pada penderita diabetes mellitus tipe II di Wilayah
Kerja Puskesmas II Denpasar Selatan. Metode penelitian yang digunakan adalah

quasy eksperiment dengan rancangan pre test post test with control group design

viii



dengan teknik sampling Purposive Sampling. Jumlah sampel penelitian yaitu 30
responden yang di bagi menjadi 2 kelompok yaitu 15 responden kelompok
perlakukan dan 15 responden kelompok kontrol. Kelompok perlakuan diberikan
terapi senam ergonomik seminggu 3 kali selama 3 minggu durasi senam 30 menit,
sedangkan kelompok kontrol tidak diberikan terapi senam ergonomik hanya
dilakukan pengukuran kadar glukosa darah. Uji normalitas mengunakan uji
Shapiro-Wilk dalam penelitian ini, data berdistribusi normal maka dilakukan uji
hipotesis yaitu uji t berpasangan (paired t-test) dan dilakukan uji Independent
sample t-test untuk mengetahui perbedaan rata-rata kadar glukosa darah pada
kelompok perlakuan dan kelompok kontrol.

Hasil penelitian didapatkan selisih penurunan kadar glukosa darah sebelum
dan setelah dilakukan senam ergonomik pada kelompok perlakuan sebesar 26,0
mg/dl lebih tinggi daripada kelompok kontrol sebesar 5,3 mg/dl. Hasil pengujian
menggunakan uji paired t-test didapatkan hasil nilai p-value sebesar 0,00 (p-
value<0,05) yang artinya terdapat pengaruh senam ergonomik terhadap kadar
glukosa darah pada penderita diabetes mellitus tipe II di Wilayah Kerja Puskesmas
IT Denpasar Selatan. Hasil selisih glukosa darah kelompok perlakuan dan kelompok
kontrol kemudian dilakukan uji Independent sample t- test untuk mengetahui
efektivitas senam ergonomik pada kelompok kontrol dan kelompok perlakuan
didapatkan hasil nilai p-value sebesar 0,00 (p-value<0,05) yang artinya senam
ergonomik yang rutin dilakukan memberikan efek lebih besar menurunkan kadar
glukosa darah daripada hanya melakukan aktivitas ringan dan obat antidiabetes.

Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan kontribusi yang berarti
dalam membantu masyarakat dalam melakukan upaya promotif dan preventif
sebagai bagian dari pengobatan non-farmakologi untuk mengontrol kadar glukosa
darah pada penderita diabetes mellitus. Hasil penelitian ini diharapkan dapat
menjadi referensi bagi peneliti selanjutnya yang akan melakukan penelitian serupa

dengan mengembangkan kelemahan dari penelitian ini.
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