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Abstract. Diabetes mellitus is a chronic disease of insulin metabolism which is characterized by glucose levels exceeding
normal values. Diabetic ulcers are one of the causes of the risk of infection if not treated properly and correctly. Factors that
cause diabetic ulcers are poor blood circulation, age, gender, lack of physical activity, and an increase in diabetes mellitus.
This application aims to determine the effect of foot exercises on the risk level of diabetic ulcers in people with
diabetes mellitus. Descriptive by conducting an application to 2 respondents 3 times in 1 week with an interval of 2 days.
Respondents measured the highest systolic blood pressure between the right and left brachials and the right and left ankles
which was then divided to obtain the Ankle Brachial Index (ABI) value before and after carrying out diabetic foot exercises.
After implementing it 3 times, the result was that the ABI value for both respondents increased, namely by the difference
between Mrs. Sa 0.25 mmHg and Mrs. Si 0.30 mmHg. It was found that there was an increase in the Ankle Brachial Index
(ABI) value before and after carrying out diabetic foot exercises in both respondents.

Keywords : ABI, diabetic foot exercises, diabetic ulcers.

Abstrak. Diabetes mellitus adalah salah satu penyakit kronis metabolisme insulin yang ditandai dengan kadar
glukosa melebihi nilai normal. Ulkus diabetik merupakan salah satu penyebab terjadinya resiko infeksi jika tidak
ditangani dengan baik dan benar. Faktor penyebab terjadinya ulkus diabetik adalah sirkulasi darah yang tidak
lancar, usia, jenis kelamin, kurangnya aktivitas fisik, dan adanya peningkatan nilai diabetes mellitus.
Dilakukannya penerapan ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh senam kaki terhadap tingkat resiko terjadinya
ulkus diabetic pada penderita diabetes mellitus. Deskriptif dengan melakukan penerpan kepada 2 responden
sebanyak 3 kali dalam 1 minggu dengan seling waktu 2 hari. Responden diukur tekanan darah sistolik tertinggi
antara brachial kanan kiri dan ankle kanan kiri yang selanjutnya dibagi untuk memperoleh nilai Ankle Brachial
Index (ABI) sebelum dan sesudah dilakukannya senam kaki diabetik. setelah dilakukannya penerapan sebanyak
3 kali, didapatkan hasil bahwa nilai ABI pada kedua responden meningkat yaitu dengan selisih Ny. Sa 0,25
mmHg dan Ny. Si 0,30 mmHg. Didapatkan bahwa terdapat peningkatan nilai Ankle Brachial Index (ABI) saat
sebelum dan setelah dilakukannya senam kaki diabetik pada kedua responden.

Kata kunci : ABI, senam kaki, ulkus daibetik.

1. LATAR BELAKANG

Diabetes Mellitus (DM) merupakan salah satu masalah kesehatan atau penyakit
global yang pravelensinya terus mengalami peningkatan di dunia, baik di negara maju
ataupun negara bereembang (Aziz, 2020). Menurut data World Health Organization
(WHO, 2022), sekitar 422 juta orang di dunia menderita Diabetes Melitus. Berdasarkan
Riskesdas (2018), prevalensi diabetes mellitus berdasarkan diagnosis dokter pada penduduk
semua umur maupun umur >45 tahun di Provinsi Jawa Tengah berada di atas prevalensi
DM secara nasional. Hampir semua provinsi mengalami peningkatan dari tahun 2013.
Penyakit diabetes mellitus termasuk prioritas utama pengendalian PTM. Proporsi kasus baru
DM mencapai 13,4%. Jika penyakit ini tidak dikelola dengan baik maka akan menimbulkan
penyakit lanjutan (Dinkes Provinsi Jawa Tengah, 2019). Salah satu Kabupaten di Jawa
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Tegah yaitu Kabupaten Sukoharjo dan berdasarkan data, kasus diabetes mellitus di
Kabupaten Sukoharjo sebanyak 18.596 kasus yang terdeteksi (Dinkes Sukoharjo, 2022).

Kejadian Ulkus diabetikum di Indonesia mencapai 15% (Kemenkes, 2022). Ulkus
diabetikum merupakan komplikasi dari diabetes mellitus yang tidak ditangani dengan benar
sehingga dapat menimbulkan infeksi. untuk mengatasi infeksi tersebut diperlukan
perawatan dan pengobatan yang benar dan tepat. Luka ulkus diabetik dapat ditangani
dengan cara perawatan luka. Tetapi pada pencegahan resiko ulkus dapat dilakukan dengan
melakukan salah satunya senam kaki diabetik. Pemeriksaan yang dapat dilakukan untuk
mengetahui resiko terjadinya ulkus diabetik adalah dengan oemeriksaan nilai Ankle
Brachial Index (ABI) yaitu pemeriksaan tekanan darah sistolik brakial dan tekanan darah
sistolik ankle (Megawati, 2020).

Berdasarkan dengan hasil penelitian Latifah (2023) tentang senam kaki diabetik
didapatkan data bahwa frekuensi yang mempunyai resiko terjadi luka ulkus diabetes
mellitus tipe 2 sebelum diberikan senam adalah sebanyak 9 orang responden (56,25%)
dengan kategori sangat beresiko tinggi, dan 5 orang responden (31,25 %) dengan kategori
tinggi. Setelah diberikan senam kaki diabetic, frekuensi tingkat terjadinya resiko ulkus
diabetik menjadi 8 orang responden (50,0%) dengan kategori sangat rendah, 7 orang
responden (43, 75%) dengan kategori rendah dan 1 orang responden (6,25%) dengan
kategori tinggi. Hal ini berkaitan dengan nilai P value yang hasilnya 0,000 < 0,05 yang
artinya terdapat pengaruh senam kaki diabetik terhadap tingkat resiko terjadinya ulkus
diabetik pada penderita diabetes mellitus di wilayah kerja Puskesmas Selabatu.

Berdasarkan data melalui wawancara pada 5 orang penderita diabetes mellitus yang
telah dilakukan peneliti di wilayah kerja puskesmas Sukoharjo didapatkan bahwa 100%
responden atau penderita diabetes melitus menyatakan bahwa belum mendapatkan edukasi
tentang latihan senam kaki diabetes, sehingga tidak mengetahui cara melakukan serta
manfaatnya. Responden juga mengatakan jarang melakukan aktivitas fisik seperti jogging,
bersepeda, jalan kaki, dan berenang dikarenakan sibuk dengan pekerjaan di rumah dan juga
rasa malas dengan gejala diabetes melitus yang membuat mereka terasa lemas. Lalu 3 dari
5 responden mengatakan bahwa kaki sering terasa kebas dan kesemutan. Dan data yang
didapatkan dari Puskesmas Sukoharjo dalam 4 bulan terakhir (Januari - Mei 2024) terdapat

kunjungan sebanyak 356 orang datang ke Puskesmas dengan penderita diabetes mellitus.

_ Jurnal Ilmu Kesehatan dan Gizi- Volume.2, No.4 Oktober 2024



e-ISSN : 2964-7819; p-ISSN : 7962-0325, Hal 79-88

Berdasarkan data dan uraian tersebut, maka dari itu penulis bermaksud untuk
melakukan penelitian dengan judul “penerapan terapi senam kaki diabetik terhadap tingkat
resiko terjadinya ulkus diabetik pada penderita diabetes mellitus di puskesmas Sukoharjo
2024,

. KAJIAN TEORITIS

Diabetes melitus (DM) adalah penyakit yang diakibatkan terganggunya proses
metabolisme glukosa di dalam tubuh yang disertai berbagai kelainan metabolik akibat
gangguan hormonal, yang menimbulkan berbagai komplikasi kronik pada mata, ginjal, dan
pembuluh darah, disertai lesi pada membran basalis dengan karakteristik hiperglikemia
(American Diabetes Association, 2020). Komplikasi diabetes mellitus yang melemahkan
adalah ulkus diabetik. Ulkus kaki diabetikum merupakan luka terbuka pada permukaan kulit
yang disebabkan adanya makroangiopati sehingga terjadi vaskuler
insufisiensi dan neuropati (Trisnawati, 2020). Salah satu latihan fisik yang dapat menjadi
tatalaksana pencegahan resiko ulkus diabetik adalah senam kaki diabetik. Senam kaki
diabetik akan mengembalikan sirkulasi darah yang dapat dinilai dengan Ankle Brachial
Index (ABI) (Widiasari et al, 2021). Senam kaki diabetes ini akan membuat aliran darah ke
kaki lancar sehingga nutrisi dan oksigen dapat mencukupi kebutuhan kaki sehingga
memperkecil untuk terbentuknya ulkus dan resiko jatuh yang disebabkan lemahnya otot
kaki (Dafriani et al., 2019). Ankle brachial index adalah rasio tekanan darah sistolik pada
pergelangan kaki dibagi dengan lengan, pengukuran ini dilakukan pada pasien dengan posisi
terlentang menggunakan sphygmomanometer (Saputra, 2019). Pengukuran ABI dirsarankan
olen American Heart Association (AHA) untuk mengetahui proses atherosklerosis
Khususnya pada orang dengan risiko gangguan vaskuler yang berusia 40-75 tahun (Saputra,
2019).

. METODE PENELITIAN

Penelitian ini menggunakan metode penelitian studi kasus deskriptif. Sampel dari
penelitian ini adalah 2 (dua) orang atau pasien penderita diabetes mellitus yang tinggal di
wilayah kerja puskesmas Sukoharjo dengan kriteria inklusi dan ekslusi. Kriteria inklusi
pasien bersedia menjadi responden, DM tanpa komplikasi, usia 55 — 60 tahun, tidak ada
luka, dan melaksanakan dari awal hingga akhir. Kriteria ekslusi penderita DM dengan
komplikasi, mengalami keterbatasan anggota gerak, menjalani perawatan tirah baring atau
bedrest dan berpindah tempat tinggal saat penerapan penelitian. Variabel bebas dalam
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penelitian ini adalah senam kaki diabetik, sedangkan variabel khusus adalah resiko ulkus
diabetik. Penerapan dilakukan selama 1 minggu dengan 3 kali pertemuan dalam selang
waktu 2 hari dan setiap pertemuan dilakukan selama 10 menit. Instrument penelitian

menggunakan Ankle Brachial Index (ABI).

4. HASIL DAN PEMBAHASAN
Hasil
Hasil Deskripsi Tingkat Resiko Terjadinya Ulkus Sebelum dilakukan Senam Kaki
Diabetik
Tabel 4.1 Hasil pemeriksaan tikat resiko terjadinya ulkus daibetik sebelum dilakukannya

senam kaki diabetik dengan pengukuran nilai ABI

No. | Nama Tanggal Hasil ABI Keterangan
1. | Ny. 15 Juni 2024 | 0,75 (ringan) | Didapatkan hasil nilai ABI sebelum
Sa dilakukan senam kaki yaitu 0,75 (ringan)

2. | Ny.Si | 15Juni 2024 | 0,70 (ringan) | Didapatkan hasil nilai ABI sebelum
dilakukan senam kaki yaitu 0,70 (ringan)
Sumber : Data primer, 2024

Berdasarkan tabel 4.1 diatas, sebelum dilakukannya senam kaki diabetic di dapatkan
bahwa hasil pemeriksaan ABI pada Ny. Sa adalah 0,75 (ringan) dan pada Ny. Si adalah 0,70
(ringan).
Hasil Deskripsi Tingkat Resiko Terjadinya Ulkus Setelah dilakukan Senam Kaki
Diabetik
Tabel 4.2 Hasil pemeriksaan tingkat resiko terjadinya ulkus daibetik setelah dilakukannya

senam kaki diabetik dengan pengukuran nilai ABI

No. | Nama Tanggal Hasil ABI Keterangan

I. | Ny.Sa | 21Juni2024 | 1,0 (normal) | Didapatkan hasil nilai ABI setelah
dilakukan senam kaki yaitu 1,0 (normal)
2. | Ny.Si | 21 Juni2024 | 1,0 (normal) | Didapatkan hasil nilai ABI setelah
dilakukan senam kaki yaitu 1,0 (normal)
Sumber : Data primer, 2024

Berdasarkan tabel 4.2 diatas, setelah dilakukannya senam kaki diabetik di dapatkan
bahwa hasil pemeriksaan ABI pada Ny. Sa adalah 1,0 (normal) dan pada Ny. Si adalah 1,0

(normal).
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Hasil Deskripsi Perbandingan Tingkat Resiko Terjadinya Ulkus Diabetik Pada 2
Responden
Tabel 4.3 Hasil perbandingan pemeriksaan tingkat resiko terjadinya ulkus daibetik

dengan pengukuran nilai ABI pada kedua responden

No. | Nama Hasil ABI Keterangan
Sebelum | Sesudah
1. | Ny.Sa 0,75 1,0 Terdapat berbandingan nilai ABI antara sebelum

(ringan) | (normal) | dan sesudah dilakukannya senam kaki diabetic
yaitu dengan selisih 0,25.

2. | Ny. Si 0,70 1,0 Terdapat perbandingan hasil sebelum dan
(normal) | (normal) | sesudah dilakukannya senam kaki diabetik yaitu
dengan selisih 0,30

Sumber : Data primer, 2024
Berdasarkan dari hasil tabel 4.3 diatas, didapatkan keterangan bahwa adanya
perbandingan pada nilai ABI saat sebelum dan sesudah dilakukannya senam kaki diabetik.
Pada nilai ABI Ny. Sa didapatkan selisih 0,25 dan Ny. Si didapatkan selisih 0,30.

5. PEMBAHASAN
1. Hasil Pengukuran Tingkat Terjadinya Resiko Ulkus Diabetik Menggunakan Nilali
ABI Sebelum Penerapan Senam Kaki Daibetik

Berdasarkan hasil wawancara sebelum dilakukan penerapan senam kaki diabetik
pada Ny. Sa dan Ny. Si di dusun Gawanan 4/6 dan Carikan 4/4, kelurahan Sukoharjo,
Kecamatan Sukoharjo, Kabupaten Sukoharjo. Nilai ABI sebelum dilakukan
implementasi pada Ny. Sa dan Ny. Si termasuk dalam ringan. Nilai ABI pada kedua
responden sebelum dilakukan senam kaki diabetik yaitu Ny. Sa 0,70 dan Ny. Si 0,75.
Nilai ABI tersebut termasuk dalam kategori nilai ABI ringan dengan kedua responden
dikatakan DM tipe 2 hal ini sesuai dengan teori Whelton et al (2019).

Peningkatan resiko ulkus diabetes seiring dengan umur khususnya pada usia >55
tahun disebabkan karena adanya proses penuaan yang menyebabkan berkurangnya
kemampuan sel b pankreas dalam memproduksi insulin. Hal ini sejalan dengan penelitian
Istiana (2017) bahwasanya ada hubungan yang signifikan pada kelompok umur lebih dari
55 tahun yang lebih beresiko menderita DM dan bisa beresiko terjadi ulkus.

Berdasarkan dari hasil analisis data yang didapatkan bahwa mayoritas responden
berusaha > 55 tahun. Penelitian lain juga melaporkan bahwa mayoritas penderita DM
berusia >55 tahun dan didukung hasil dari Riskesdas (2018) yang juga didapatkan bahwa
penyakit DM di Indonesia lebih banyak menderita pada usia 55 tahun dengan rentang

usia yang dominan adalah 55 - 64 tahun dan 65-74 tahun (Kemenkes, 2019).
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Berdasarkan data yang didapatkan oleh Puskesmas Sukoharjo terdapat faktor
aktivitas fisik yang mempengaruhi terjadinya nilai ABI menurun pada penderita DM
dikarenakan kurangnya melakukan aktivitas fisik seperti olahraga maka risiko gangguan
vesikuler itu ada karena peredaran darah yang kurang lancar, selain itu faktor lamanya
menderita diabetes melitus berpotensi untuk terjadinya gangguan vaskuler pada kaki.
Salah satu faktor yang mempengaruhi nilai ABI pada pasien yaitu usia. Usia pasien yang
memiliki gangguan aliran darah cenderung lebih dari 50 tahun dan hal tersebut sejalan
dengan penelitian yang dilakukan oleh Kartika Dewi et al (2022) yang mana usia,
aktivitas fisik, lama menderita, perbedaan ras atau etnis merupakan faktor-faktor yang
mempengaruhi nilai ABI. Pemeriksaan api adalah suatu pemeriksaan yang dilakukan
dengan cara mengukur tekanan darah pada daerah ankle (kaki) dan brachial (tangan)
menggunakan tensimeter digital dengan nilai 0, 9 - 1,4 mmHg dengan kategori normal

(Kusumaningrum, 2021).

. Hasil Pengukuran Tingkat Terjadinya Resiko Ulkus Diabetik Menggunakan Nilai

ABI Setelah Penerapan Senam Kaki Daibetik

Berdasarkan data yang diperoleh, setelah dilakukan penerapan senam kaki
diabetik pada Ny. Sa dan Ny. Si di dusun Gawanan 4/6 dan Carikan 4/4, kelurahan
Sukoharjo, Kecamatan Sukoharjo, Kabupaten Sukoharjo dalam waktu 1 minggu pada
tanggal 15 juni - 21 juni 2024, didapatkan bahwa hasil pengukuran nilai ankle brachial
indeks (ABI) mengalami peningkatan. Didapatkan hasil pengukuran nilai ABI pada Ny.
Sa dan Ny. Si sesudah diberikan penerapan senam kaki menjadi dalam kategori normal.
Hasil pengukuran nilai ABI pada kedua responden yaitu Ny. Sa dan Ny. Si sesudah
diberikan senam kaki dan menjadi dalam kategori normal selama 5 hari dalam waktu 2
minggu.

Berdasarkan hasil penerapan tersebut nilai ABI pada n Ny. Sa dan Ny. Si
mengalami peningkatan menjadi kategori normal sesudah melakukan senam kaki
diabetik, hal ini membuktikan bahwa senam kaki yang dilakukan sebanyak tiga kali
dalam waktu 1 minggu dapat bermanfaat dalam meningkatkan nilai ABI. Fakta yang
diperoleh peneliti sesuai dengan teori Latifa et al (2022) didapatkan bahwa setelah
dilakukan senam kaki diabetes nilai api berada di angka normal hal ini disebabkan karena
mekanisme sirkulasi arteri normal akibat dilakukannya senam kaki diabetes karena
terdapat rangsangan dari aktivitas gerakan otot-otot yang aktif pada saat melakukan

senam kaki diabetes maupun aktivitas dalam sehari-hari, sehingga rangsangannya dapat
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menyebabkan fase dilatasi pembuluh darah dan dapat melancarkan sirkulasi darah
terutama pada bagian kaki.

Salah satu faktor yang mempengaruhi nilai AB pada pasien DM tipe 2 di
Puskesmas Sukoharjo adalah usia, aktivitas, fisik, lama menderita, perbedaan ras atau
etnis merupakan faktor-faktor yang mempengaruhi nilai Abi. Padahal aktivitas fisik
sangat mempengaruhi nilai DM tipe 2 dikarenakan semakin banyak beraktivitas semakin
memperlancar peredaran darah dan akan mempengaruhi pada nilai ABI. Pemeriksaan
ABI adalah suatu pemeriksaan yang dilakukan dengan cara mengukur tekanan darah
pada daerah ankle (kaki) dan brachial (tangan) menggunakan tensimeter digital dengan
nilai 0,99 - 1,40 mmHg pada kategori normal (Kusumaningrum, 2021).

. Hasil Perbandingan Akhir Antara 2 Responden Menggunakan Nilai ABI

Hasil perbedaan sebelum dilakukan penerapan senam kaki diabetik pada Ny. Sa
dan Ny. Si di dusun Gawanan 4/6 dan Carikan 4/4, kelurahan Sukoharjo, Kecamatan
Sukoharjo, Kabupaten Sukoharjo sebanyak 3 kali selama 1 minggu dengan selisih waktu
2 hari termasuk dalam kategori ringan sedangkan setelah diberikan penerapan senam kaki
diabetes pada Ny. sa dan Ny. Si termasuk dalam kategori normal.

Hasil dari perbedaan nilai ABI sebelum penerapan senam kaki pada responden
termasuk dalam kategori ringan sedangkan sesudah diberikan penerapan senam kaki
pada responden termasuk dalam kategori normal. Hal ini menunjukkan adanya
peningkatan nilai ABI pada Ny. Sa yaitu yang awalnya nilai ABI sebesar 0,75 menjadi
1,0 dan mengalami peningkatan sebesar 0,25. Sama halnya dengan hasul nilai ABI Ny.
Siyang awalnya 0,70 menjadi 1,0 sehingga mengalami peningkatan sebesar 0,30. Setelah
dilakukan senam kaki penulis menyatakan bahwa terdapat peningkatan nilai ABI sesudah
dilakukan penerapan senam kaki diabetik pada kedua responden.

Pada penelitian Kartikadewi et al, (2022) ditemukan perbedaan yang tidak
bermakna antara usia terhadap abnormalitas ABI baik pada responden DM maupun non
DM. Hal ini disebabkan karena sampel yang diperiksa merupakan individu DM
terkontrol yang sudah mendapatkan terapi DM secara rutin. Selanjutnya didapatkan hasil
bahwa abnormalitas ABI pada responden DM dijumpai pada responden dengan lama DM
>5 tahun dengan rerata lama DM adalah 10 tahun. Hasil penelitian ini sejalan dengan
penelitian yang dilakukan oleh Kim, (2020) yang menyatakan bahwa sebagian besar
kasus DM akan mengalami abnormalitas ABI setelah perjalanan penyakitnya >5 tahun.
Patomekanisme ini terjadi akibat kondisi glukotoksikosis dalam waktu lama sehingga
menyebabkan disfungsi endotel yang memicu terbentuknya aterosklerosis. Hal ini dapat



86

Penerapan Senam Kaki Diabetik Terhadap Tingkat Resiko Terjadinya ULKUS Diabetik Pada Penderita
Diabetes Mellitus di Wilayah Kerja Puskesmas Sukoharjo

diperburuk dengan faktor risiko lain seperti peningkatan profil lipid yang menyebabkan
abnormalitas tekanan darah ankle dan berdampak pada ABI.

Pada teori dari Dewi & Sundari, (2018) menjelaskan bahwa pasien diabetes
mellitus yang melakukan senam kaki akan terjadi pergerakan tungkai yang akan
mengakibatkan menegangnya otot-otot tungkai dan menekan vena di sekitar otot
tersebut, hal ini akan mendorong darah kearah jantung dan tekanan vena akan menurun,
mekanisme ini dikenal dengan pompa vena. Mekanisme ini akan membantu
memperlancar peredaran darah bagian kaki dan memperbaiki sirkulasi darah.

Salah satu faktor yang mempengaruhi nilai Ankle Brachial Index (ABI) pada
pasien yaitu usia, usia pasien yang memiliki gangguan aliran darah cenderung lebih dari
50 tahun hal tersebut sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Kartikadewi et al
(2022) usia, aktivitas fisik, lama menderita, perbedaan ras atau etnis merupakan faktor-
faktor yang mempegaruhi nilai ABI. Pemeriksaan ABI adalah suatu pemeriksaan yang
dilakukan dengan cara mengukur tekanan darah pada daerah ankle (kaki) dan brachial
(tangan) menggunakan tensimeter digital dengan nilai 0,9-1,4 mmHg
(Kusumaningrum, 2021). Selanjutnya didapatkan hasil bahwa abnormalitas ABI pada
responden DM dijumpai pada responden dengan lama DM >5 tahun dengan rerata lama
DM adalah 10 tahun. Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh
Kim (2020) yang menyatakan bahwa sebagian besar kasus DM akan mengalami
abnormalitas ABI setelah perjalanan penyakitnya >5 tahun.

Hasil akhir didapatkan bahwa nilai ABI antar kedua responden sama. Hal ini bisa
diakibatkan oleh faktor usia, lama menderita dan hasil pengukuran tekanan darah sistolik
tertinggi yang hampir sama. Hasil penelitian Latifa (2023) mengenai nilai ABI sebelum
dan sesudah dilakukan senam kaki didapatkan hasil p value 0,000<0,05. Sehingga dapat
disimpulkan bahwa terdapat pengaruh senam kaki diabetes mellitus terhadap perubahan
nilai ABI pada penderita DM tipe 2 di wilayah kerja puskesmas Sukoharjo ABI
Sukoharjo. Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian sebelumnya yang menyatakan
bahwa senam kaki diabetik dapat meningkatkan nilai ABI dan mengurangi resiko

terjadinya ulkus diabetik pada pasien DM.
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5. KESIMPULAN DAN SARAN

Berdasarkan hasil penelitian tentang penerapan terapi senam kaki diabetik terhadap
resiko terjadinya ulkus diabetik pada Ny. dan Ny. selama 7 hari terdapat kesimpulan bahwa
senam kaki diabetik dapat meningkatkan nilai ABI dan mengurangi resiko terjadinya ulkus
diabetik pada pasien DM. Sebelum dilakukan implementasi senam kaki pada dua responden
yaitu Ny. Sa dan Ny. Si didapatkan hasil nilai ABI pada Ny. Sa ringan dan Ny. Si ringan,
sedangkan sesudah dilakukan implementasi senam kaki pada dua responden yaitu Ny. Sa
dan Ny. Si didapatkan hasil nilai ABI pada keduanya termasuk dalam kategori normal. Hasil
dari penelitian ini tidak lepas dari keterbatasan selama pelaksanaan penerapan terapi senam
kaki diabetik, adapun eterbatasan dari penelitian ini adalah sebagai berikut : 1) perbedaan
usia dan genetik atau keturunan pada responden, 2) tidak dapat melakukan pengamatan
aktivitas dan pola makan yang dapat memicu peningkatan resiko terjadinya ulkus diabetik.
Saran bagi peneliti selanjutnya diharapkan hasil penerapan senam kaki diabetik dapat
dikembangkan kembali dan sebagai sumber data peneliti selanjutnya dengan jumlah

responden lebih banyak.
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