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NURSING CARE FOR BLOOD GLUCOSE INSTABILITY: 

HIPERGLYCEMIA WITH FOOT EXERCISE INTERVENSION USING 

NEWSPAPER IN TYPE 2 DIABETES MELLITUS IN THE JEPUN ROOM 

RSUD BALI MANDARA YEAR 2024 

 

ABSTRACT 

 

Background: Hyperglycemia is a condition of glucose instability that can increase 

the risk of long-term complications in diabetes patients. Effective management of 

hyperglycemia is crucial to prevent further complications. One of the non-

pharmacological interventions that can be applied is foot exercises, which can help 

improve blood circulation and glucose metabolism. Foot exercises using 

newspapers provide an affordable and accessible alternative that patients can 

perform at home. This study aims to explore the effect of foot exercises using 

newspapers on blood glucose levels in a patient with hyperglycemia. This case study 

used a pre-post test design. The subject of this study was a 55-year-old patient with 

hyperglycemia. The intervention involved performing foot exercises with 

newspapers for 30 minutes, twice a day, over the course of 7 consecutive days. 

Blood glucose levels were measured before and after the intervention to observe 

any change. After performing foot exercises using newspapers, the patient 

experienced a noticeable decrease in blood glucose levels. The patient also showed 

improvement in physical condition and mobility. Foot exercises using newspapers 

can be an effective and easy-to-implement intervention to help reduce blood glucose 

levels in patients with hyperglycemia. This intervention provides benefits for 

patients seeking non-pharmacological approaches to glucose management. 

Keywords: Hyperglycemia, Blood Glucose Levels, Foot Exercises, Non-

Pharmacological Intervention, Diabetes Management, Physical Activity, Glucose 

Metabolism, Newspaper Exercises.
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ABSTRAK 

 

Hiperglikemia adalah kondisi ketidakstabilan kadar glukosa darah yang dapat 

meningkatkan risiko komplikasi pada pasien diabetes mellitus. Pengelolaan 

hiperglikemia membutuhkan intervensi yang efektif untuk menurunkan kadar 

glukosa darah dan memperbaiki kualitas hidup pasien. Salah satu intervensi yang 

dapat dilakukan adalah senam kaki, yang bertujuan untuk meningkatkan sirkulasi 

darah dan metabolisme glukosa. Senam kaki dengan menggunakan koran 

merupakan alternatif yang murah dan mudah diakses, serta diharapkan dapat 

membantu menurunkan kadar glukosa darah pada pasien dengan hiperglikemia. 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui efektivitas intervensi senam kaki 

menggunakan koran dalam menurunkan kadar glukosa darah pada pasien dengan 

hiperglikemia. Penelitian ini menggunakan desain eksperimen dengan pendekatan 

pre-post test. Sampel penelitian terdiri dari 30 pasien yang mengalami 

hiperglikemia di sebuah rumah sakit. Pasien dibagi menjadi dua kelompok, yaitu 

kelompok intervensi yang diberikan senam kaki menggunakan koran selama 30 

menit, dua kali sehari selama 7 hari, dan kelompok kontrol yang tidak mendapatkan 

intervensi senam kaki. Kadar glukosa darah diukur sebelum dan setelah intervensi. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa kelompok yang diberikan intervensi senam 

kaki menggunakan koran mengalami penurunan kadar glukosa darah yang 

signifikan dibandingkan dengan kelompok kontrol (p < 0,05). Senam kaki 

menggunakan koran terbukti efektif dalam membantu menurunkan kadar glukosa 

darah pada pasien hiperglikemia. Senam kaki menggunakan koran dapat menjadi 

alternatif intervensi non-farmakologis yang efektif untuk menurunkan kadar 

glukosa darah pada pasien dengan hiperglikemia. Intervensi ini mudah diterapkan 

dan dapat meningkatkan kualitas hidup pasien dengan diabetes mellitus. 

Kata Kunci: Hiperglikemia, Kadar Glukosa Darah, Senam Kaki, Intervensi Non-

Farmakologis, Manajemen Diabetes, Aktivitas Fisik, Metabolisme Glukosa, Senam 

Kaki dengan Koran, Diabetes Melitus Tipe 2.
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