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ABSTRAK 
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                                                       Studi Keperawatan Waingapu Karya Tulis 

Ilmiah 2025 

 

                                      SANDRI ANA WULANG 

 

PENERAPAN EDUKASI SENAM KAKI DIABETIC PADA PASIEN 

DIABETES MELITUS DENGAN MASALAH KETIDAKSEIMBANG 

KADAR GLUKOSA DARAH DIWILAYAH KERJA PUSKESMAS 

WAINGAPU 

 

Latar belakang :Diabetes melitus(DM) merupakan masalah keperawatan yang 

muncul pada pasien diabetes melitus salah satunya adalah ketidakstabilan kadar 

glukosa darahdan apabila tidak segera dutangani maka akan menimbulkan 

komplikasi salah satunta aadalah komplikasi neoropatik. Komplikasi diatas dapat 

diatasi dengan cara senam kaki diabetik pada pasien diabetes melitus. Tujuan 

:Mampu menerapkan edukasi senam kaki diabetik pada pasien diabetes melitus 

dengan masalah keperawatan ketidakstabilan kadar glukosa darah dalam pada 

pasien diabetes melitus. Metode : Desain penelitian ini adalah pendekatan studi 

kasus ,pokok bahasan penelitian ini adalah penerapan edukasi senam diabetic pada 

pasien diabetes melitus dengan masalah keperawatan ketidakstabilan kadar glukosa 

darah pasien diabetes. Hasil : Pada saat pengkajian pasien diabetikum didapatkan 

adalah GDS: 380 mg/dL, pasien lelah,kencing dimalam hari dan tidak mengetahui 

tentang hal-hal yang memperngaruh penyakitnya pasien yang peneliti ambil adalah 

ketidakstabilan kadar glukpsa darah dengan dilakukan tindakan senam kaki diabetik 

selama 3 hari dengan hasil teratasi dan menunjukan kriteria hasil : lelah menurun 

dan gula darah membaik. Kesimpulan :Senam diabetik dapat mengatasi kadar 

glukosa darah pada penderita diabetes melitus. 

Kata kunci: DM, ketidakstabilan kadar glukosa darah,senam kaki diabetik  
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