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1. STIKES Bu;eleng Bali 
Abstrak 

 Pendahuluan: Salah satu komplikasi DM yaitu gangguan pada peredaran 

darah. Cara yang dapat dilakukan untuk mencegah gejala komplikasi 

tersebut yaitu degan terapi nonfarmakologi senam kaki. Senam kaki 

merupakan kegiatan latihan fisik mencegah komplikasi dan efektif untuk 

meningkatkan peredaran darah. Metode: Metode penelitian menggunakan 

pendekatan pre eksperimental design dengan rancangan  one group pretest 

posttest design. Sampel terdiri dari 54 responden. Teknik sampling yang 

digunakan adalah non probability sampling yaitu purposive sampling, 

pengumpulan data menggunakan lembar observasi pengukuran nilai ABI.  

Hasil: Hasil uji statistic Paired T-Test didapatkan nilai p=0,001 yang 

berarti ada pengaruh Senam Kaki Terhadap Nilai Ankle Brachial Index 

Pada Penderita DM Tipe 2 Di Wilayah Kerja Puskesmas Banjar II. 

Diskusi: Dari hasil penelitian, ditemukan bahwa semakin bertambahnya 

usia semakin beresiko mengalami gangguan pada peredaran darah. 

Dimana responden dengan usia lanjut berada pada kategori penyakit 

vaskuler sedang. 

.  
Abstract 

Introduction: One complication of DM is a blood circulation disorder. 

Ways that can be done to prevent symptoms of complications are non-

pharmacological therapy of foot gymnastics. Foot gymnastics is a physical 

exercise activity that prevents complications and is effective in increasing 

blood circulation. Method: The research method used the pre-

experimental design approach with the design of the one group pretest-

posttest design. The sample consisted of 54 respondents. The sampling 

technique used is nonprobability sampling, namely purposive sampling, 

collecting data using observation sheets measuring the value of ABI. 

Results: The results of the Paired T-Test statistical test obtained a value 

of p = 0.001, which means that there is an effect of Foot Gymnastics 

Against the Value of Ankle Brachial Index in Patients with Type 2 DM in 

the Work Area of Banjar II Health Center. Discussion: From the results 

of the study, it was found that the more age increases the risk of developing 

circulatory disorders. Where respondents with advanced age are in the 

category of moderate vascular disease. 
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PENDAHULUAN  

Prevalensi DM meningkat diakibatkan 

banyaknya pasien DM yang belum 

mendapat pengobatan maupun yang 

sudah mendapat pengobatan namun 

kadar gula dalam darahnya belum 

mencapai target normal serta adanya 

komplikasi yang dialami oleh pasien. 

(Fatimah, 2015).  

 Menurut WHO angka kejadian DM 

pada tahun 2015 sebanyak 415 juta 

orang dewasa dan pada tahun 2040 

diperkirkan meningkat menjadi 642 juta 

kasus (WHO, 2016). Di Indonesia pada 

tahun 2018 didapatkan penderita 

sebanyak 8,1%. (Kemenkes, 2018). 

Provinsi Bali menduduki urutan ke-19 

penduduknya berusia > 15 tahun 

menderita penyakit tidak menular DM, 

yaitu  > 1% pada tahun 2015 (Kemenkes, 

2018).  

 Hasil studi pendahuluan bulan 

November 2018 di Puskesmas Banjar II 

menunjukkan data penderita DM 

meningkat. Pada tahun 2017 jumlah 

penderita sebanyak 65 orang dan 

meningkat sampai bulan November 

tahun 2018 yaitu 72 orang. Setelah 

dilakukan wawancara dan observasi 

kepada 5 orang penderita DM tipe 2, 

didapatkan hasil 1 orang dengan kategori 

ABI normal, 2 orang dengan kategori 

ABI ringan, 2 orang dengan ABI sedang.  

 Cara yang dapat dilakukan untuk 

mencegah gejala komplikasi tersebut 

salah satunya dengan latihan kaki yaitu 

senam kaki (Singh et al., 2011). Latihan 

kaki dapat dipercaya untuk mengelola 

pasien yang mengalami DM tipe 2 

(Widianti & Proverawati, 2010). Senam 

kaki diabetes membantu meningkatkan  

sirkulasi darah dan memperkuat otot-

otot kecil kaki  (Colberg et al., 2010) dan 

mencegah terjadinya kelainan bentuk 

kaki, juga mengatasi keterbatasan 

jumlah insulin pada penderita DM tipe 2 

(Zheng, Ley, & Hu, 2017).  

  Sirkulasi darah pada daerah kaki 

dapat diukur melalui pemeriksaan non 

invasive pemeriksaan ankle brachial 

index (Thendria, Toruan, & Natalia, 

2014). Ankle Brachial Index (ABI) 

adalah metode sederhana dengan 

mengukur tekanan darah pada daerah 

ankle (kaki) dan brachial (tangan) 

(Pandya, Patel, & Mahajan, 2016). Hasil 

pengukuran ABI menunjukkan keadaan 

sirkulasi darah pada tungkai bawah 

dengan rentang nilai sama atau lebih 

0,90 menunjukkan bahwa sirkulasi ke 

daerah tungkai normal dan apabila 

kurang dari 0.90 dinyatakan sirkulasi ke 

kaki mengalami obstruksi. Nilai ini 

didapatkan dari hasil perbandingan 

tekanan sistolik pada daerah kaki dan 

tangan (Widyanthari, Ratna, & Yulia, 

2016). 

 Berdasarkan uraian diatas dapat 

dilihat masih banyak pasien diabetes 

yang mengalami masalah pada nilai 

ABI, oleh karena itu peneliti tertarik 

untuk mengadakan penelitian pengaruh 

senam kaki terhadap nilai ABI pada 

penderita DM tipe 2 di wilayah kerja 

Puskesmas Banjar II.   

 

METODE  

Desain penelitian menggunakan 

pre eksperimental dengan rancangan one 

group pre test post test design yaitu 

pengukuran/observasi dilakukan 

sebelum dan sesudah intervensi dimana 

rancangan ini tidak ada kelompok 

control) (Nursalam, 2015). Besar sampel 

sebanyak 54 responden yang mengalami 

DM tipe 2 tanpa komplikasi. 

 

 

HASIL 

Berdasarkan tabel 1 diketahui sebagian 

besar responden berjenis kelamin 

perempuan dan sebagian kecil berjenis 

kelamin laki-laki. Responden terbanyak 

berada pada rentang usia 45-55 tahun. 
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Sebagian besar responden mengenyam 

pendidikan SD. 
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Tabel 1. Karakteristik Responden 

Karakteristik n=54 % 

Jenis Kelamin 

Perempuan 28 51,9 

Laki-laki 26 48,1 

Usia 

45-55 tahun 23 42,6 

56-65 tahun 21 38,9 

66-75 tahun 10 18,5 

Pendidikan 

Tidak Sekolah 5 9,3 

SD 30 556 

SMP 19 35,2 

Nilai ABI sebelum diberikan senam kaki 

Noncompressible (>1,30) 0 0 

Nilai ABI normal (0,90-1,30) 9 16,7 

Penyakit vaskuler perifer ringan (0,7-

0,89) 

26 48,1 

Penyakit vaskuler perifer sedang (0,4-

0,69) 

19 35,2 

Penyakit vaskuler perifer berat (0,40) 0 0 

Nilai ABI sesudah diberikan senam kaki 

Noncompressible (>1,30) 0 0 

Nilai ABI normal (0,90-1,30) 20 37,0 

Penyakit vaskuler perifer ringan (0,7-

0,89) 

22 40,7 

Penyakit vaskuler perifer sedang (0,4-

0,69) 

12 22,2 

Penyakit vaskuler perifer berat (0,40) 0 0 

 

Tabel 2. Pengaruh Senam Kaki Terhadap Nilai Ankle Brachial Index (ABI)  

Variabel N Mean + SD Paired Different 

   Perbedaan (Mean + 

SD) 

P 

Pre Test 54 0,76 + 0,11160 
0,039 + 0,085 0,001 

Post Test 54 0,80 + 0,10787 

 

Dilihat dari nilai ABI sebelum 

diberikan senam kaki sebagian besar 

responden berada pada kategori penyakit 

vaskuler perifer ringan, sebagian kecil 

menunjukkan hasil dengan nilai ABI 

normal. Setelah diberikan senam kaki, 

diketahui responden paling banyak yaitu 

dengan kategori penyakit vaskuler perifer 

ringan. Berdasarkan tabel 2 menunjukkan 

bahwa p=0,001< α=0,05. Dengan 

demikian dapat disimpulkan bahwa “ada 

pengaruh senam kaki terhadap nilai ABI 

(ankle brachial index) pada penderita 

Diabetes Mellitus Tipe 2”. 

 

PEMBAHASAN 

  Sebagian besar responden yang 

menderita DM tipe 2 adalah perempuan. 

Wanita lebih berisko mengidap diabetes 

karena secara fisik wanita memiliki 

peluang peningkatan indeks masa tubuh 

yang lebih besar (Bintoro, Putra, Astriani, 

& Dewi, 2019; Chatchawan, 

Eungpinichpong, Plandee, & Yamauchi, 
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2015). Sindroma siklus bulanan, dan 

pasca menopause yang membuat 

distribusi lemak tubuh mudah 

terakumulasi akibat proses penurunan 

fungsi hormon estrogen, penurunan 

pengeluaran hormon paratiroid dan 

meningkatnya hormon FSH dan LH (Sari, 

W, & Sofiani, 2019) sehingga 

menimbulkan perubahan sistem pembuluh 

darah, sehingga wanita beresiko 

menderita DM tipe 2 (Trisnawati & 

Setyorogo, 2013). Dengan demikian 

wanita yang beresiko dan mulai memasuki 

fase menopause agar lebih memperhatikan 

kesehatan agar terhindar dari penyakit 

DM. 

  Berdasarkan usia, responden usia 

tertinggi yaitu 74 tahun dengan kategori 

nilai ABI sedang. Semakin tua usia 

seseorang akan semakin beresiko 

menderita penyakit atau gangguan pada 

pembuluh darahb (Pratley, 2011). Hal 

tersebut disebabkan oleh penurunan 

intoleransi glukosa, adanya proses 

penuaan menyebabkan berkurangnya 

kemampuan sel β pancreas dalam 

memproduksi insulin. (Trisnawati & 

Setyorogo, 2013). Usia merupakan salah 

satu faktor yang mempengaruhi sirkulasi 

darah perifer (Association, 2019). 

Biasanya penyakit pada perifer banyak 

dialami pada orang yang lebih tua karena 

semakin bertambahnya usia maka fungsi 

organ akan semakin menurun. 

  Penelitian lain yang dilakukan oleh 

Tavip Dwi Wahyuni (2013) juga 

menunjukkan sebagian besar responden 

yang menderita DM tipe 2 berusia 51-60 

tahun yaitu sebanyak 53,3% (D. Wahyuni, 

2013). Penyakit arteri perifer merupakan 

penyebab utama aterosklerosis perifer 

yang menyebabakan menurunnya 

sirkulasi darah pada kaki (Fareed, Salam, 

Khoja, Abdulrahman, & Ahamed, 2017). 

Ditambah dengan semakin menuanya 

usia, fungsi organ juga semakin menurun, 

kebutuhan latihan fisik sering kali tidak 

terpenuhi dengan optimal maka dari itu 

banyak dari mereka dengan usia tua 

mengalami penyakit vaskuler perifer 

sedang.   

  Berdasarkan pendidikan, mayoritas 

lulusan SD sebanyak 30 orang (55,6%). 

Tingkat pendidikan memiliki pengaruh 

terhadap kejadian DM tipe 2 

(Chatchawan, Eungpinichpong, Plandee, 

& Yamauchi, 2015). Orang yang tingkat 

pendidikannya tinggi biasanya akan 

memiliki banyak pengetahuan tentang 

kesehatan (Colberg et al., 2010). Dengan 

pengetahuannya tersebut orang akan 

memiliki kesadaran dalam menjaga 

kesehatan (Irawan, 2010). Dewasa ini 

penyakit tidak menular salah satunya DM 

tidak dilihat berdasarkan pendidikan, 

melainkan kebiasaan dan gaya hidup 

individu (Fareed et al., 2017). Ditambah 

dengan banyaknya komplikasi yang 

ditimbulkan oleh DM tipe 2 yaitu salah 

satunya penyakit vaskuler perifer, yang 

dapat dicegah dengan latihan fisik yang 

berkesinambungan. 

  Dilihat dari hasil pengamatan 

sebelum diberikan senam kaki, 

menunjukkan sebagian besar responden 

berada pada kategori penyakit vaskuler 

perifer ringan dengan rerata 0,76. 

Sirkulasi darah kaki merupakan aliran 

darah yang dipompa jantung ke seluruh 

tubuh (Maeda, Inoguchi, Sasaki, & 

Sonoda, 2014). Penurunan perfusi terberat 

adalah pada daerah distal atau kaki dan 

apabila keadaan ini berlangsung lama 

dapat menimbulkan komplikasi seperti 

PAD (Peripheral Arterial Disease) (A. 

Wahyuni & Arisfa, 2016). Sirkulasi darah 

kaki merupakan aliran darah yang jauh 

dari pusat tubuh (jantung), apabila 

mengalami gangguan salah satu 

penyebabnya adalah kurangnya latihan 

fisik sehingga aliran darah pada kaki 

kurang lancar. 

  Sesudah diberikan senam kaki, 

ditemukan peningkatan hasil dengan 

rerata nilai ABI yaitu 0,80. Latihan fisik 

efektif meningkatkan sirkulasi darah 

karena gerakan yang dihasilkan mampu 

lancarkan peredaran darah sehingga 

terjadi peningkatan nilai ABI sesudah 
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diberikan latihan senam kaki. Peningkatan 

nilai ABI disebabkan karena pergerakan 

tungkai mengakibatkan menegangnya 

otot-otot pada tungkai dan menekan vena 

disekitar otot tersebut sehingga akan 

mendorong darah kearah jantung dan 

tekanan vena akan menurun. Mekanisme 

ini akan membantu melancarkan 

peredaran darah bagian kaki dan 

memperbaiki sirkulasi darah. Hasil rerata 

nilai ABI sebelum diberikan tefrapi senam 

kaki yaitu 0,76 dan setelah diberikan 

intervensi senam kaki yaitu rerata nilai 

ABI menjadi 0,80. Penelitian ini 

membuktikan bahwa adanya pengaruh 

senam kaki terhadap nilai ABI pada 

penderita DM tipe 2 di wilayah kerja 

Puskesmas Banjar II. Hal ini didukung 

oleh penelitian yang dilakukan oleh 

Anggraini Sri Sulistyowati (2012) 

menunjukkan terdapat perbedaan yang 

signifikan antara kelompok eksperimen 

dan kelompok kontrol sebesar 0,000 

(p<0,05) jadi dapat disimpulkan senam 

kaki efektif menurunkan kadar gula darah 

sewaktu pada penderita DM tipe 2, selain 

manfaat dari senam kaki yaitu dapat 

merelaksasi otot kaki dan melancarkan 

sirkulasi darah perifer (Yulita, Waluyo, & 

Azzam, 2019), senam kaki juga mampu 

meningkatkan produksi  insulin yang 

dipakai dalam transport glukosa ke sel 

sehingga membantu menurunkan glukosa 

dalam darah. (Sulistyowati, 2017). Senam 

kaki merupakan latihan yang sederhana 

dan efektif untuk meningkatkan sirkulasi 

pada daerah kaki dan mampu 

meningkatkan nilai ABI karena terjadi 

vasodilatasi pembuluh darah (Sari et al., 

2019), sehingga dapat diterapkan 

khususnya pada penderita DM untuk 

mecegah terjadinya gangguan sirkulasi 

yang menimbulkan komplikasi salah 

satunya ulkus diabetik. 

 Senam kaki diabetik merupakan cara 

yang tepat untuk melancarkan sirkulasi 

terutama daerah kaki, karena gerakan kaki 

yang dilakukan selama senam kaki sama 

halnya dengan pijat kaki yaitu 

memberikan tekanan dan gerakan pada 

kaki, mempengaruhi hormon yaitu 

meningkatkan sekresi endorphin yang 

berfungsi menurunkan sakit (Fata, 2017), 

vasodilatasi pembuluh darah sehingga 

terjadi penurunan tekanan darah terutama 

sistolik brachialis yang berhubungan 

langsung dengan nilai ABI (A. Wahyuni 

& Arisfa, 2016). Dengan demikian senam 

kaki sangat dianjurkan untuk penderita 

DM untuk mencegah komplikasi yang 

ditimbulkan dari penyakit tersebut. 

 Dari penelitian yang dilakukan oleh 

peneliti menunjukkan bahwa, nilai ABI 

pada penderita DM tipe 2 di wilayah kerja 

Puskesmas Banjar II mengalami 

peningkatan setelah diberikan senam kaki, 

meskipun terdapat kesamaan kategori 

nilai ABI pada saat pretest dan posttest. 

Namun terdapat perbedaan jumlah yang 

signifikan sehingga hal ini dikatakan 

berhasil karena terapi yang diberikan 

sesuai dengan standar prosedur 

operasional senam kaki dan kerjasama 

antara penderita DM tipe 2 dan pemberi 

terapi di dalam proses peaksanaan 

pemberian intervensi.  

 

KESIMPULAN 

  Berdasarkan hasil dari penelitian 

dan pembahasan, sehingga dapat ditarik 

kesimpulan sebagian besar responden 

berjenis kelamin perempuan, usia 

tertinggi yaitu 74 tahun dengan kategori 

nilai ABI sedang,  mayoritas responden 

merupakan lulusan SD. Hasil rerata nilai 

ABI sebelum diberikan terapi senam kaki 

yaitu 0,76 dan setelah diberikan intervensi 

senam kaki yaitu menjadi 0,80. Hasil uji 

statistik Paired T-Test, nilai signifikansi 

0,001(p<0,05) hal tersebut menunjukkan 

ada pengaruh senam kaki terhadap nilai 

Ankle Brachial Index (ABI) pada 

penderita DM tipe 2. 
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