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IMPLEMENTATION OF HEALTH EDUCATION ON WALKING PHYSICAL 

ACTIVITY WITH UNSTABLE BLOOD GLUCOSE LEVELS IN DIABETES 

PATIENTS MELITUS AT KEDIRI I HEALTH CENTER 

 

ABSTRACT 

 

Diabetes Mellitus is a non-communicable disease that occurs when the pancreas 

is unable to produce enough insulin or the body cannot produce insulin effectively. 

Influencing factors are genetics, age and lifestyle. An irregular lifestyle can affect 

sugar levels in the body. To reduce the risk of unstable blood glucose levels, one of 
the treatments is non-pharmacological treatment through the application of 

physical activity, walking. Regular walking can help reduce blood sugar levels in 

the blood. This is because physical activity increases insulin sensitivity, so that the 

body is more effective in utilizing glucose. This study aims to stabilize blood 

glucose levels in diabetes mellitus patients and to provide nursing implementation 

for clients in diabetes mellitus patients with physical activity of walking for 30 

minutes. This research design uses a case study. The sample taken was a 

respondent with diabetes mellitus who was 68 years old. This research was 

carried out four times a week. The results of this study showed that the physical 

activity of walking 3 times a week in respondents could reduce blood glucose 

levels from 300 mg/dl to 276 mg/dl and there was a decrease of 14 mg/dl after 3 

days of implementing walking. 
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ABSTRAK 

 

 

Diabetes Melitus adalah penyakit tidak menular yang terjadi pada organ tubuh 

pankreas tidak mampu memproduksi insulin yang cukup atau tubuh tidak dapat 

menghasilkan insulin secara efektif. Faktor yang mempengaruhi ialah genetik, 

usia, serta pola hidup. Pola hidup yang tidak teratur dapat mempengaruhi kadar 

gula dalam tubuh. Untuk mengurangi resiko Ketidakstabilan kadar glukosa darah 

salah satu penatalaksanaannya ialah pengobatan nonfarmakologi melalui aplikasi 

aktivitas fisik Jalan kaki. Aktivitas jalan kaki secara teratur dapat membantu 

menurunkan kadar gula darah dalam darah. Hal ini karena aktivitas fisik 

meningkatkan sensitivitas insulin, sehingga tubuh lebih efektif dalam 

memanfaatkan glukosa. Penelitian ini bertujuan menstabilkan kadar glukosa dara 

pada pasien diabetes melitus dan untuk memberikan implementasi keperawatan 

pada klien pada pasien diabetes melitus dengan aktivitas fisik Jalan kaki selama 

30 menit. Desain penelitian ini menggunakan studi kasus. Sample yang diambil 

ialah seorang responden penderita diabetes melitus yang berusia 68 tahun, 

penelitian ini dilakukan selama empat kali seminggu. Hasil penelitian ini 

menunjukkan bahwa aktivitas fisik Jalan kaki 3 kali seminggu pada responden 

dapat menurunkan kadar glukosa darah dari 300 mg/dl menjadi 276 mg/dl dan 

terjadi penurunan 14 mg/dl setelah 3 hari pemberian implementasi jalan kaki.   

 

 

Kata Kunci: Ketidakstabilan kadar glukosa darah, Jalan kaki 
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Diabetes melitus (DM) merupakan Suatu kondisi yang dikenal sebagai 

gula darah tinggi terjadi ketika insulin tidak diproduksi atau digunakan dengan 

benar, sehingga mencegah tubuh memetabolisme gula dalam darah. Produksi 

insulin yang tidak mencukupi atau tidak efektif oleh pankreas menyebabkan 

gangguan metabolisme kronis yang disebut diabetes melitus. Di seluruh dunia, 

sekitar 422 juta orang menderita diabetes. Federasi Diabetes Internasional 

memproyeksikan bahwa 537 juta orang dewasa akan hidup dengan diabetes di 

seluruh dunia pada tahun 2021 (20-79). Hingga 643 juta pada tahun 2030 dan 783 

juta pada tahun 2045, menurut proyeksi IDF. Dari data WHO di wilayah Asia 

Tenggra, lebih dari 96 juta orang diperkirakan menderita diabetes, dan 96 juta 

lainnya menderita pra-diabetes. 

Jalan kaki efektif dan bermanfaat bagi kesehatan apabila dilakukan empat 

kali dalam seminggu selama minimal 30 menit. Jalan kaki dapat membakar kalori, 

dan semkin banyak kalori yang dibakar. Otot tubuh secara alami membutuhkan 

lebih banyak gula darah untuk menurunkan gula darah dan meningkatkan insulin 

tubuh. 

Jenis penelitian yang dipilih adalah penelitian deskriptif dengan 

pendekatan studi kasus mendalam. Jenis penelitian ini menguraikan hasil dari 

penerapan praktik keperawatan tertentu dan membuktikan efektivitasnya. 

Penelitian studi kasus ini tanpa mengikut sertakan populasi atau sampel, 

melainkan berpusat pada subjek studi kasus, yang umumnya hanya satu entitas 

seperti individu, keluarga, tenaga kesehatan, atau kelompok masyarakat tertentu. 

Fokus penelitian adalah pada satu pasien yang dipilih secara spesifik, yang 

mengalami masalah keperawatan terkait ketidakstabilan kadar glukosa darah pada 

penderita Diabetes Mellitus, dan diamati secara menyeluruh. 
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Penelitian ini dilakukan selama 1 minggu, hari pertama dimulai dengan 

bina hubungan saling percaya dengan pasien. pemberian aktivitas fisik jalan kaki 

diberikan 1x/hari selama 3 seminggu. Setelah diberikan aktivitas fisik jalan kaki 

aktivitas fisik jalan kaki selama seminggu, didapatkan hasil yaitu aktivitas fisik 

jalan kaki mampu menurunkan kadar glukosa darah dari 300 mg/dl ke 276 mg/dl. 

Penurunan kadar glukosa tersebut juga dibarengi dengan pola hidup yang 

disesuaikan dengan implementasi edukasi kesehatan sesuai dengan SIKI dan 

SLKI. Maka dapat disimpulkan bahwa rebusan daun kelor mampu menurunkan 

kadar glukosa darah pada pasien diabetes mellitus. Penulisan karya tulis ilmiah ini 

masih jauh dari kata sempurna, oleh karena itu penulis berharap kepada peneliti 

selanjutnya agar mampu menyempurnakan penelitian ini sehingga berguna untuk 

peningkatan kualitas kesehatan masyarakat. 
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