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ABSTRAK

Kementrian Kasehatan RI
Politeknik Kesehatan Kemenkes Kupang
Prongram Studi Keperawatan Waingapu

Laporan Studi Kasus 05 juni 2025

PENERAPAN SENAM KAKI PADA PASIEN DIABETES MeLITUS DENGAN
MASALAH KETIDAKSTABILAN KADAR GLUKOSA DARAH DI WILAYAH KERJA
PUSKESMAS KATAKA

Pendahuluan: Diabetes melitus merupakan kejadian dimana fungsi pankreas
dalam memproduksi hormon insulin terganggu, atau sel-sel tubuh tidak mampu
memanfaatkan insulin yang telah dihasilkan oleh pankreas dengan efektif.
Insulin sendiri adalah hormon yang berperan penting dalam mengatur
keseimbangan kadar gula dalam darah. Tujuan: Untuk melakukan asuhan
keperawatan dengan menggunakan terapi senam kaki pada pasien Diabetes
Melitus. Metode: Pendekatan penelitian ini menggunakan studikasus. Studi
kasus, yang menjadi penelitian ini adalah di gunakan untuk mengekplorasi
masalah Penerapan Senam Kaki Pada Pasien Diabetes Melitus Dengan
ketidakstabilan kadar glukosa darah. Hasil: Mengacu pada intervensi dan
implementasi dari hasil evaluasi, di temukan pada pasien memiliki diagnosa
keperawatan utama yaitu, Ketidakstabilan kadar glukosa darah Berhubungan
Dengan Resistensi Insulin. defisit nutrisi berhubungan dengan peningkatan
kebutuhan metabolisme. Pada evaluasi ini teratasi pada hari ketiga selam
perawatan. Kesimpulan: Manajemen Senam Kaki yang dilakukan selama 5
hari dapat menurunkan kadar glukosa darah. Saran: Hasil penelitian ini
diharapkan dapat memberikan pengetahuan tambahan pasien dan keluarga,
sehingga dapat lebih mengetahui tentang penyakit DM dan dapat melakukan
intervensi dan edukasi diet dan manajemen nutrisi secara mandiri di rumah.

Kata kunci: DM Ketidakstabilan Kadar Glukosa Darah, Senam Kaki
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