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Pengaruh Pendidikan Kesehatan Perawatan Kaki terhadap Kepatuhan Pasien
Diabetes Mellitus Tipe 2 dalam Melakukan Perawatan Kaki di Wilayah Kerja
Puskesmas Jenggawah Kabupaten Jember (The Influence of Health Education of
Foot Care to The Compliance of Diabetes Mellitus Type 2 Patient in Performing
Foot Care in The Working Area of Jenggawah Community Health Center in
Jember Regency)

Dwi Anis Sulistiari

Nursing Science Study Program, Jember University

ABSTRACT

Diabetes mellitus type 2 is a chronic disease which is caused by a decrease in the
amount of insulin or the insulin resistance that cause hyperglycemia. Diabetes
mellitus can lead some complications, such as macrovascular disease,
microvaskular disease, neuropathy and foot ulcers. The compliance of patients
with diabetes mellitus type 2 treatment helps prevent foot ulcers and amputation
of lower limbs. Health education of foot care can be used as a way to improve the
compliance of diabetes mellitus type 2 patients in the foot care treatments. The
aim of this research was to analyze the influence of health education of foot care
to the compliance of diabetes mellitus type 2 patients in performing foot care in
the working area of Jenggawah Community Health Center in Jember Regency.
The type of research design used was pre experimenental with one group pretest
and post test design. The population of the research were 54 respondents with 30
repondents as sample. The sampling technique used probability sampling with
proportional random sampling. The data was analyzed by using wilcoxon signed
rank test with 95% CI. The result showed that the value of p was 0,001 (p<0,05)
so it can be concluded that there was an influence of health education on the
complience of diabetes mellitus type 2 patient in performing foot care.
Suggestions from this research, health workers are expected to carry out the role
as educators to provide health education of foot care to the patients with diabtes
diabetes mellitus type 2. Families are expected to give support to the patients with
foot treatment.

Key words: Compliance, diabetes mellitus type 2, health education of foot care
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RINGKASAN

Pengaruh Pendidikan Kesehatan Perawatan Kaki terhadap Kepatuhan
Pasien Diabetes Mellitus Tipe 2 dalam Melakukan Perawatan Kaki di
Wilayah Kerja Puskesmas Jenggawah Kabupaten Jember; Dwi Anis
Sulistiari, 082310101036; 2013; 102 halaman; Program Studi llmu Keperawatan

Universitas Jember.

Diabetes mellitus adalah kelompok kelainan heterogen yang ditandai oleh
kenaikan kadar glukosa dalam darah. Diabetes melitus memiliki beberapa tipe
yaitu diabetes tipe 1, diabetes mellitus tipe 2, diabetes mellitus gestasional dan
diabetes mellitus tipe lain. Angka kejadian diabetes tipe 2 mencapai 90% hingga
95% dari seluruh penderita diabetes mellitus.

Menurut World Health Organization (Peter, dalam Hastuti 2008) jumlah
pasien diabetes mellitus di Indonesia akan mengalami peningkatan dari 8,4 juta
jiwa pada tahun 2000 menjadi sekitar 21,3 juta jiwa pada tahun 2030. Diabetes
mellitus pada tahun 2009 hingga 2010 berada pada peringkat kelima penyakit
terbanyak dipuskesmas se Jawa Timur setelah influenza, diare, hipertensi dan tifus
yaitu sebesar 3,66% pada tahun 2009 dan 3,61% pada tahun 2010 (Dinas
Kesehatan Provinsi Jawa Timur, 2010). Jumlah kunjungan pasien diabetes
mellitus ke puskesmas di wilayah Jember mengalami peningkatan. Kunjungan
pasien diabetes mellitus tipe 1l di wilayah kerja puskesmas Jenggawah
menunjukkan angka terbanyak kedua jumlah kunjungan setelah puskesmas

Rambipuji dengan 1158 kunjungan (Dinas Kesehatan Kabupaten Jember, 2012).



Diabetes mellitus dapat menyebabkan komplikasi hipoglikemia,
ketoasidosis diabetik dan koma hiperglikemik hiperosmoler nonketonik (HHNK),
penyakit makrovaskuler, penyakit mikrovaskuler, neuropati dan ulkus pada kaki
Prevalensi penderita ulkus diabetik di Indonesia sekitar 15%, angka amputasi
30%, angka mortalitas 32%, dan ulkus diabetik merupakan sebab perawatan
rumah sakit yang terbanyak sebesar 80% untuk diabetes mellitus (Hastuti, 2008).

Perawatan kaki yang terus-menerus dapat mencegah terjadinya ulkus dan
amputasi jari. Kepatuhan pasien diabetes mellitus tipe 2 dalam melakukan
perawatan kaki akan mengurangi resiko ulkus dan amputasi jari. Upaya mengubah
suatu perilaku pemeliharaan kesehatan yang terus-menerus diperlukan suatu
pendidikan kesehatan. Edukasi dan upaya peningkatan motivasi dibutuhkan untuk
mencapai keberhasilan perubahan perilaku (Perkumpulan Endokrinologi
Indonesia, 2006).

Tujuan penelitian adalah menganalisis pengaruh pendidikan kesehatan
tentang perawatan kaki terhadap kepatuhan pasien diabetes mellitus tipe 2 dalam
melakukan perawatan kaki di Wilayah Kerja Puskesmas Jenggawah Kabupaten
Jember. Jenis penelitian menggunakan pre experimental dengan rancangan one
group pretest and post test design. Populasi pada penelitian ini adalah 54
responden dan sampel yang digunakan sebanyak 30 responden. Teknik
pengambilan sampel menggunakan probability sampling dengan cara
proportional random sampling. Data dianalisis dengan menggunakan wilcoxon
signed rank test. Hasil menunjukkan nilai p adalah 0,001 (p < 0,05 ), sehingga
dapat disimpulkan ada pengaruh pendidikan kesehatan terhadap kepatuhan pasien
diabetes mellitus tipe 2 dalam melakukan perawatan kaki. Saran dari penelitian ini
agar tenaga kesehatan dapat menjalankan peran sebagai educator untuk
memberikan pendidikan kesehatan terutama pada pasien diabtes mellitus tipe 2
mengenai perawatan kaki. Keluarga diharapkan dapat memberikan dukungan
kepada pasien agar mengembangkan dan mempertahankan perilaku kesehatan

yang positif terutama kepatuhan dalam melakukan perawatan kaki.
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