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DESCRIPTION OF GIVING DIABETIC FOOT EXERCISES THERAPY 

FOR ELDERLY WITH DIABETES MELLITUS TYPE II IN  

BANJAR ANYAR VILLAGE KEDIRI SUBDISTRICT  

TABANAN REGENCY  
 

ABSTRACT 

Diabetes mellitus type II occurred because due to the introduction of resistance 

which the cells in the body insulin that are unable to respond to fully insulin or 

caused by the increase in blood sugar because decreased secretion of insulin that 

are low by the glands of the pancreas. Diabetic foot exercises therapy is the 

treatment of diabetes mellitus in non pharmacology, this therapy done 3 times a 

week for 30 - 40 minutes to help launch circulatory on the foot , control blood 

glucose , strengthen the legs and prevent deformities feet. This study aims to 

determine the description of giving diabetic foot exercises therapy for elderly with 

diabetes mellitus type II in Banjar Anyar village Kediri subdistrict Tabanan 

regency. This research uses descriptive research.The population as many as 50 

elderly people with diabetes mellitus type ii with samples from 48 respondents. 

This research result which is the majority of respondents aged 60-69 year some 

56,3 %, based on the sex of the majority of women as much as 77,1 %, The 

average blood glucose levels when before it was given diabetic foot exercises 

therapy is 204,12 mg/dL and mg after these gymnastic feet diabetes is 189.66 

mg/dL. Overall, respondents are able to by giving therapy gymnastic feet diabetes 

properly a number of 93,8 % . Based on the result of this research it can be 

concluded that gymnastic feet diabetes therapy can be lowered when blood 

glucose levels and researchers hope that large gymnastic feet diabetes therapy to 

continue as physical exercise to control blood glucose levels 
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GAMBARAN PEMBERIAN TERAPI SENAM KAKI DIABETES PADA 

LANSIA DENGAN DIABETES MELLITUS TIPE II DI  

DESA BANJAR ANYAR KECAMATAN KEDIRI  

KABUPATEN TABANAN  
 

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. Terapi senam kaki diabetes merupakan penatalaksanaan diabetes 

mellitus secara non farmakologi, terapi ini dilakukan 3 kali dalam seminggu 

selama 30 - 40 menit untuk membantu melancarkan peredaran darah pada bagian 

kaki, mengontrol glukosa darah, memperkuat otot kaki dan mencegah terjadinya 

kelainan bentuk kaki. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran 

pemberian terapi senam kaki diabetes pada lansia dengan diabetes mellitus tipe II 

di Desa Banjar Anyar Kecamatan Kediri Kabupaten Tabanan. Penelitian ini 

menggunakan jenis penelitian deskriptif. Populasi sebanyak 50 orang lansia 

dengan diabetes mellitus tipe II dengan sampel sebanyak 48 responden. Hasil 

penelitian ini yaitu mayoritas responden berusia 60-69 tahun sebanyak 56,3%, 

berdasarkan jenis kelamin mayoritas responden perempuan sebanyak 77,1%, rata-

rata kadar glukosa darah sewaktu sebelum diberikan terapi senam kaki diabetes 

adalah 204,12 mg/dL dan setelah diberikan senam kaki diabetes adalah 189,66 

mg/dL. Secara keseluruhan responden sudah mampu melakukan terapi senam kaki 

diabetes dengan benar sejumlah 93,8%. Berdasarkan hasil penelitian ini dapat 

disimpulkan bahwa terapi senam kaki diabetes dapat menurunkan kadar glukosa 

darah sewaktu dan besar harapan peneliti agar terapi senam kaki diabetes dapat 

dilanjutkan sebagai latihan jasmani untuk mengontrol kadar glukosa darah. 

Kata kunci : diabetes mellitus, lansia, senam kaki diabetes 
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RINGKASAN PENELITIAN 

Gambaran Pemberian Terapi Senam Kaki Diabetes pada Lansia dengan Diabetes 

Mellitus Tipe II di Desa Banjar Anyar Kecamatan Kediri Kabupaten Tabanan 

 

Oleh : I Made Candra Dinata  

 

Indonesia saat ini menghadapi beban ganda penyakit, yaitu penyakit menular 

dan penyakit tidak menular. Peningkatan beban akibat PTM sejalan dengan 

meningkatnya faktor risiko yang meliputi meningkatnya tekanan darah, gula 

darah, indeks massa tubuh atau obesitas, pola makan tidak sehat, kurang aktivitas 

fisik, dan merokok serta alkohol. Diabetes mellitus salah satu penyebab kematian 

penyakit tidak menular (Direktorat P2PTM, 2019a). Indonesia berada di peringkat 

ke-7 di antara 10 negara dengan jumlah penderita terbanyak, yaitu sebesar 10,7 

juta (Kementrian Kesehatan RI, 2020).  

Jumlah kasus diabetes mellitus di provinsi Bali menduduki urutan ke 18 dari 

34 provinsi di Indonesia, yang mana prevalensi diabetes Mellitus 1,7 % 

(Kementerian Kesehatan RI, 2018). Berdasarkan data yang diperoleh dari jumlah 

kasus diabetes mellitus pada tahun 2018 sebesar 1,33% atau 20.560 kasus diabetes 

mellitus di Bali (Riskesdas, 2018). Berdasarkan data yang tercatat di seluruh 

puskesmas di Kabupaten Tabanan pada tahun 2018, terdapat 2.744 orang 

penderita diabetes mellitus (Dinas Kesehatan Kabupaten Tabanan, 2018) dan 

mengalami peningkatan pada tahun 2020, sejumlah 5.577 orang penderita diabetes 

mellitus. Wilayah puskesmas dengan penderita terbanyak adalah Puskesmas 

Kediri I yakni 1.259 penderita.  

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran pemberian terapi senam 

kaki diabetes pada lansia dengan diabetes mellitus tipe II di Desa Banjar Anyar 

Kecamatan Kediri Kabupaten Tabanan. Jenis penelitian ini adalah penelitian 

deskriptif. Penelitian ini dilaksanakan di Desa Banjar Anyar Kecamatan Kediri 

Kabupaten Tabanan. Waktu penelitian dilakukan mulai bulan januari sampai 

bulan april 2022. Populasi penelitian adalah sebanyak 50 orang lansia dengan 

diabetes mellitus tipe II dengan sampel sebanyak 48 responden dan telah 

memenuhi kriteria inklusi dan ekslusi. teknik pengambilan sample yang 

digunakan yaitu probability sampling dengan teknik simple random sampling. 
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Hasil penelitian ini yaitu mengidentifikasi responden karakteristik berdasarkan 

usia, jenis kelamin, pendidikan, dan pekerjaan yang diperoleh mayoritas 

responden berusia 60-69 tahun sebanyak 27 orang (56,3%), berdasarkan jenis 

kelamin mayoritas responden perempuan sebanyak 37 orang (77,1%), lansia 

berpendidikan Sekolah Dasar sebanyak 34 orang (70,8%), dan sebanyak 17 orang 

(35,4%) tidak memiliki pekerjaan. 

Rata-rata kadar glukosa darah sewaktu sebelum diberikan terapi senam kaki 

diabetes adalah 204,12 mg/dL. Secara keseluruhan responden sudah mampu 

melakukan terapi senam kaki diabetes dengan benar sejumlah 93,8%. Setelah 

diberikan terapi senam kaki diabetes rata-rata kadar glukosa darah sewaktu setelah 

diberikan terapi senam kaki diabetes adalah 189,66 mg/dl. Terdapat penurunan 

kadar glukosa darah sewaktu sebelum dan setelah dilakukan pemberian terapi 

senam kaki diabetes yaitu 14,45 mg/dL. 

Berdasarkan hasil penelitian ini dapat disimpulkan bahwa terapi senam kaki 

diabetes dapat menurunkan kadar glukosa darah sewaktu dan besar harapan 

peneliti terapi senam kaki diabetes dapat dilanjutkan sebagai latihan jasmani 

untuk mengontrol kadar glukosa darah.  
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