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ABSTRAK 

 

Dwi Nur Azizah, Gambaran Tingkat Pengetahuan Lansia Dengan Diabetes 

Mellitus Tentang Terapi Senam Kaki Di Prolanis Puskesmas Kowilut. Tugas 

Akhir, Prodi D-III Keperawatan, FIKS UN PGRI Kediri, 2026 

 

Diabetes mellitus merupakan penyakit kronis yang dapat menimbulkan berbagai 

komplikasi, salah satunya gangguan pada ekstremitas bawah seperti ulkus 

diabetik. Senam kaki merupakan salah satu terapi nonfarmakologis yang efektif 

untuk meningkatkan sirkulasi darah, memperkuat otot kaki, serta mencegah 

terjadinya komplikasi pada penderita diabetes mellitus. Tujuan penelitian ini yaitu 

untuk megetahui tingkat pengetahuan lansi tentang terapi senam kaki. Penelitian 

ini menggunakan desain deskriptif dengan pendekatan survei. Populasi dalam 

penelitian adalah seluruh lansia penderita diabetes mellitus yang hadir saat 

pengambilan data di Prolanis wilayah kerja Puskesmas Kowilut Kota Kediri. 

Sampel penelitian berjumlah 30 responden yang dipilih menggunakan teknik 

purposive sampling.. Data dianalisis menggunakan analisis deskriptif dan 

disajikan dalam bentuk distribusi frekuensi serta persentase. Hasil penelitian 

menunjukkan bahwa hampir seluruh responden  (76,7%) memiliki tingkat 

pengetahuan rendah, dan sebagian kecil (23,3%) responden memiliki tingkat 

pengetahuan sedang. Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa sebagian besar 

lansia dengan diabetes mellitus di Prolanis Puskesmas Kowilut Kota Kediri 

memiliki tingkat pengetahuan yang rendah tentang terapi senam kaki. Oleh karena 

itu, perawat memiliki peran penting sebagai edukator dalam meningkatkan 

pengetahuan dan kemampuan pasien untuk menjaga kesehatannya melalui 

pendidikan kesehatan yang berkelanjutan diperlukan upaya peningkatan edukasi 

kesehatan secara berkelanjutan melalui penyuluhan, demonstrasi, dan 

pendampingan oleh tenaga kesehatan agar lansia mampu memahami serta 

menerapkan senam kaki sebagai bagian dari perawatan mandiri untuk mencegah 

komplikasi diabetes mellitus. 

Kata Kunci: Diabetes mellitus, lansia, pengetahuan, senam kaki 
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ABSTRACT 

 

Dwi Nur Azizah, "A Description of the Level of Knowledge of Elderly People with 

Diabetes Mellitus Regarding Foot Exercise Therapy at Prolanis, Kowilut 

Community Health Center." Final Project, D-III Nursing Study Program, FIKS 

UN PGRI Kediri, 2026 

Diabetes mellitus is a chronic disease that can cause various complications, one 

of which is disorders of the lower extremities such as diabetic ulcers. Foot 

exercise is an effective non-pharmacological therapy to improve blood 

circulation, strengthen leg muscles, and prevent complications in people with 

diabetes mellitus. The purpose of this study was to determine the level of 

knowledge of elderly people about foot exercise therapy. This study used a 

descriptive design with a survey approach. The population in the study were all 

elderly people with diabetes mellitus who were present during data collection at 

the Prolanis working area of the Kowilut Health Center, Kediri City. The study 

sample consisted of 30 respondents selected using a purposive sampling 

technique. Data were analyzed using descriptive analysis and presented in the 

form of frequency distributions and percentages. The results showed that almost 

all respondents (76.7%) had a low level of knowledge, and a small portion 

(23.3%) of respondents had a moderate level of knowledge. The results of this 

study indicate that most elderly people with diabetes mellitus in the Prolanis of 

the Kowilut Health Center, Kediri City have a low level of knowledge about foot 

exercise therapy. Therefore, nurses have an important role as educators in 

improving patients' knowledge and ability to maintain their health through 

continuous health education. Efforts to improve health education are needed 

continuously through counseling, demonstrations, and assistance by health 

workers so that the elderly are able to understand and apply foot exercises as part 

of self-care to prevent complications of diabetes mellitus. 

Keywords: Diabetes mellitus, elderly, knowledge, foot exercises 
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BAB 1 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

      Diabetes Mellitus (DM) merupakan penyakit metabolik kronis yang 

ditandai dengan ketidakmampuan tubuh memproduksi insulin secara 

adekuat atau ketidakmampuan tubuh menggunakan insulin secara efektif, 

sehingga menyebabkan peningkatan kadar glukosa dalam darah 

(Febrinasari et al., 2020). Kondisi hiperglikemia yang berlangsung dalam 

jangka panjang dapat menimbulkan berbagai komplikasi pada organ tubuh, 

terutama kerusakan saraf dan pembuluh darah. Komplikasi tersebut 

meliputi penyakit jantung, stroke, retinopati diabetik, serta neuropati 

diabetik yang dapat meningkatkan risiko terjadinya ulkus kaki hingga 

amputasi. Berbagai penelitian menunjukkan bahwa penerapan gaya hidup 

sehat, termasuk aktivitas fisik secara teratur, merupakan salah satu strategi 

yang efektif dalam pencegahan dan pengendalian diabetes serta perbaikan 

faktor risiko kardiometabolik. Salah satu bentuk aktivitas fisik yang 

dianjurkan bagi penderita DM adalah senam kaki diabetik (Fajriati & 

Indarwati, 2021). Senam kaki diabetik dapat membantu menurunkan kadar 

glukosa darah melalui peningkatan kontraksi otot yang menyebabkan 

meningkatnya permeabilitas membran sel terhadap glukosa, menurunkan 

resistensi insulin, dan meningkatkan sensitivitas insulin (Elyta & Piko, 

2022). 

     Di Indonesia, Survei Kesehatan Indonesia (SKI) tahun 2023 

menunjukkan prevalensi Diabetes Mellitus di Jawa Timur sebesar 2,2% 

atau sekitar 130.683 kasus. Menurut International Diabetes Federation 

(IDF) tahun 2024, terdapat sekitar 589 juta penduduk dewasa berusia 20 

hingga 79 tahun di dunia yang hidup dengan diabetes. Data Dinas 

Kesehatan Kota Kediri tahun 2024 menunjukkan bahwa jumlah penderita 

DM mencapai 8.784 orang pada tahun 2022, kemudian menurun menjadi 

8.089 orang pada tahun 2023 dan 8.033 orang pada tahun 2024. Meskipun 

mengalami penurunan, angka tersebut menunjukkan bahwa DM masih 
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menjadi masalah kesehatan yang memerlukan perhatian serius, terutama 

pada kelompok lansia. Berdasarkan data Puskesmas Kowilut, jumlah 

penderita DM pada bulan Maret 2026 sebanyak 54 orang dan meningkat 

menjadi 96 orang pada bulan April 2026. Data tersebut menunjukkan 

bahwa kasus Diabetes Mellitus di wilayah kerja Puskesmas Kowilut masih 

cukup tinggi dan cenderung meningkat. Kondisi ini menjadi perhatian bagi 

tenaga kesehatan untuk meningkatkan pengetahuan serta kesadaran 

masyarakat mengenai perawatan diri, termasuk pelaksanaan senam kaki 

diabetik sebagai upaya pencegahan komplikasi. 

     Diabetes Mellitus dipengaruhi oleh berbagai faktor, antara lain faktor 

genetik, perubahan pola makan, gaya hidup yang kurang sehat, kurangnya 

aktivitas fisik, dan faktor lingkungan. Salah satu komplikasi yang sering 

dialami penderita DM adalah kaki diabetik yang dapat berkembang 

menjadi ulkus diabetic atau luka gangren (PERKENI, 2019). Terjadinya 

ulkus diabetik dipengaruhi oleh tiga faktor utama yaitu neuropati, iskemia, 

dan infeksi. Kadar glukosa darah yang tidak terkontrol dalam jangka 

panjang dapat menyebabkan neuropati diabetik akibat penumpukan 

sorbitol dan fruktosa pada jaringan saraf. Kondisi ini menyebabkan 

penurunan fungsi saraf yang ditandai dengan kesemutan, penurunan 

refleks otot, atrofi otot, kulit kering, hingga hilangnya sensasi pada kaki. 

Akibatnya, penderita lebih rentan mengalami trauma yang tidak disadari 

dan dapat berkembang menjadi ulkus diabetik. 

      Penatalaksanaan Diabetes Mellitus dapat dilakukan melalui perubahan 

gaya hidup sehat dan aktivitas fisik secara teratur (Pratiwi et al., 2020). 

Aktivitas fisik berperan penting dalam membantu menurunkan kadar 

glukosa darah dengan meningkatkan penggunaan glukosa oleh otot serta 

memperbaiki sensitivitas insulin. Salah satu bentuk latihan yang 

direkomendasikan, terutama bagi lansia, adalah senam kaki diabetik. 

Senam kaki diabetik bertujuan untuk memperlancar sirkulasi darah, 

meningkatkan kekuatan otot-otot kecil pada kaki, mempertahankan 

mobilitas sendi, serta mencegah deformitas kaki (Indriyani et al., 2023). 

Selain itu, senam kaki merupakan latihan yang mudah dilakukan, tidak 
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memerlukan alat khusus, dapat dilakukan di berbagai tempat, dan hanya 

membutuhkan waktu sekitar 10 hingga 30 menit (Nurhayani, 2022). 

Mengingat pentingnya senam kaki diabetik dalam mencegah komplikasi 

pada penderita DM, pengetahuan mengenai senam kaki perlu dimiliki oleh 

setiap penderita diabetes, khususnya lansia.   

      Hasil penelitian Yuliana Talitha (2025) menunjukkan bahwa 

rendahnya tingkat pengetahuan lansia tentang senam kaki diabetik 

dipengaruhi oleh kurangnya edukasi kesehatan yang diterima. Temuan 

tersebut sejalan dengan penelitian Sani et al. (2023) yang menunjukkan 

bahwa sebanyak 21 responden (70%) mengalami peningkatan pengetahuan 

setelah mendapatkan penyuluhan dan praktik senam kaki diabetik. Edukasi 

yang diberikan melalui metode ceramah, diskusi, dan pengisian kuesioner 

terbukti dapat meningkatkan pemahaman lansia mengenai pengertian, 

manfaat, tujuan, serta cara melakukan senam kaki diabetik dengan benar. 

Berdasarkan hasil studi pendahuluan di Puskesmas Kowilut, diketahui 

bahwa edukasi terstruktur mengenai senam kaki diabetik belum pernah 

dilaksanakan. 

      Perawat memiliki peran penting sebagai edukator dalam meningkatkan 

pengetahuan dan kemampuan pasien untuk menjaga kesehatannya melalui 

pendidikan kesehatan yang berkelanjutan (Rezkiki & Fardillah, 2019). 

Dalam menjalankan perannya, perawat tidak hanya memberikan informasi 

kesehatan, tetapi juga berfungsi sebagai fasilitator yang menyesuaikan 

metode pembelajaran dengan kondisi fisik dan kemampuan kognitif lansia. 

Edukasi yang dilakukan secara terstruktur dan berkesinambungan 

diharapkan dapat meningkatkan kepatuhan pasien terhadap terapi, 

mendorong perubahan perilaku hidup sehat, mencegah terjadinya 

komplikasi diabetes, serta meningkatkan kualitas hidup lansia. 

Berdasarkan uraian tersebut, peneliti tertarik untuk melakukan penelitian 

dengan judul "Gambaran Tingkat Pengetahuan Lansia dengan Diabetes 

Mellitus tentang Senam Kaki Diabet di Puskesmas Kowilut". 
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B. Rumusan Masalah 

     Berdasarkan permasalahan yang telah dijelaskan, maka rumusan 

masalah dalam penelitian ini adalah  “Bagaimanakah Tingkat Pengetahuan 

Lansia Dengan Diabetes Mellitus Tentang Senam Kaki Diabet Di Prolanis 

Puskesmas Kowilut Kota Kediri?”. 

C. Tujuan Penelitian 

     Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui pengaruh tingkat 

pengetahuan lansia dengan diabetes mellitus tentang terapi senam kaki di 

Prolanis Puskesmas Kowilut Kota Kediri. Secara khusus, penelitian ini 

bertujuan untuk: 

1. Mengidentifikasi tingkat pengetahuan penderita Diabetes Mellitus 

tentang pengertian senam kaki di Prolanis Puskesmas Kowilut. 

2. Mengidentifikasi tingkat pengetahuan penderita Diabetes Mellitus 

tentang tujuan senam kaki di Prolanis Puskesmas Kowilut. 

3. Mengidentifikasi tingkat pengetahuan penderita Diabetes Mellitus 

tentang manfaat senam kaki di Prolanis Puskesmas Kowilut. 

4. Mengidentifikasi tingkat pengetahuan penderita Diabetes Mellitus 

tentang prosedur senam kaki di Prolanis Puskesmas Kowilut. 

5. Mengidentifikasi tingkat pengetahuan penderita Diabetes Mellitus 

tentang senam kaki di Prolanis Puskesmas Kowilut. 

D. Manfaat Penelitian 

1. Manfaat Teoritis 

     Hasil penelitian ini diharapkan dapat menambah wawasan dan 

pengetahuan dalam bidang keperawatan, khususnya mengenai terapi 

nonfarmakologis berupa senam kaki sebagai salah satu bentuk 

pencegahan komplikasi pada penderita Diabetes Mellitus. 

2. Manfaat Praktis 

a. Bagi Puskesmas 

     Penelitian ini diharapkan dapat menjadi bahan pertimbangan bagi 

Puskesmas Kowilut Kota Kediri dalam mengembangkan program 
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promotif dan preventif, khususnya dalam upaya pencegahan 

komplikasi vaskular perifer pada lansia dengan Diabetes Melitus. 

b. Bagi Tenaga Kesehatan 

      Hasil penelitian ini dapat menjadi acuan bagi tenaga kesehatan, 

terutama perawat, dalam menerapkan terapi senam kaki sebagai 

intervensi keperawatan mandiri untuk meningkatkan sirkulasi darah 

ekstremitas bawah pada pasien Diabetes Melitus. 

c. Bagi Lansia dengan Diabetes Mellitus  

      Penelitian ini diharapkan dapat memberikan manfaat langsung 

bagi lansia dengan Diabetes Melitus, yaitu meningkatkan 

pengetahuan dan kesadaran akan pentingnya senam kaki sebagai 

upaya menjaga kesehatan kaki dan mencegah komplikasi. 

d. Bagi Institusi 

      Penelitian ini diharapkan dapat memberikan manfaat bagi institusi 

Pendidikan sebagai sebagai sumber referensi dan bahan kajian 

ilmiah dalam pengembangan ilmu keperawatan, khususnya 

keperawatan gerontik dan keperawatan medikal bedah. Hasil 

penelitian ini juga dapat menambah koleksi karya tulis ilmiah di 

perpustakaan institusi serta menjadi bahan acuan bagi mahasiswa.
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