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INTISARI 

Latar belakang: Salah satu efek samping diabetes yang paling umum adalah 

ulkus diabetes. Penderita DM harus mengetahui perawatan kaki diabetik dengan 

baik untuk mencegah ulkus diabetik dan amputasi pada kaki. Edukasi kesehatan 

dapat meningkatkan pengetahuan penderita DM 

Tujuan: mengetahui apakah edukasi self care (perawatan kaki mandiri) efektif 

untuk mencegah ulkus diabetik pada pasien diabetes mellitus di Poliklinik 

Penyakit Dalam RSU Queen Latifa Kulon Progo. 

Metode Penelitian: jenis penelitian kuantitatif dengan desain quasy eksperiment 

pre test- post test dan rancangan one group pre-test and post-test. Populasi pasien 

DM di RSU Queen Latifa Kulon Progo. Sampel 50 menggunakan tehnik total 

sampling. Alat ukur kuesioner pengetahuan dalam mencegah ulkus diabetik dan 

analisis menggunakan uji paired sample t-test. 

Hasil Penelitian: Tingkat pengetahuan pasien dalam mencegah ulkus kaki 

diabetik sebelum diberikan edukasi foot self care (perawatan kaki mandiri) 

kategori kurang dan sesudah diberikan edukasi foot self care (perawatan kaki 

mandiri) kategori baik. Hasil uji paired sample t-test didapatkan nilai p value 

sebesar 0,000 (p<0,05). 

Kesimpulan: Edukasi food self care (perawatan kaki mandiri) efektif 

meningkatkan pengetahuan responden dalam mencegah ulkus diabetik pada 

pasien diabetes mellitus di Poliklinik Penyakit Dalam RSU Queen Latifa Kulon 

Progo. 
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ABSTRACT 

Background: One of the most common complications of diabetes is diabetic 

ulcers. DM patients must have a good understanding of diabetic foot care to 

prevent diabetic ulcers and amputations. Health education can enhance the 

knowledge of DM patients. 

Objective: To determine whether foot self-care education is effective in preventing 

diabetic ulcers in diabetes mellitus patients at the Internal Medicine Clinic of 

Queen Latifa General Hospital, Kulon Progo. 

Research Method: This is a quantitative study with a quasi-experimental pre-test 

and post-test design, and a one-group pre-test and post-test approach. The 

population consisted of DM patients at Queen Latifa General Hospital, Kulon 

Progo. A sample of 50 participants was selected using total sampling. The 

research instrument was a questionnaire measuring knowledge about preventing 

diabetic ulcers, and the analysis was conducted using a paired sample t-test. 

Results: The knowledge level of patients in preventing diabetic foot ulcers before 

receiving foot self-care education was categorized as poor, and after receiving the 

education, it was categorized as good. The paired sample t-test resulted in 

p value of 0.000 (p<0.05). 

Conclusion: Foot self-care education is effective in increasing respondents' 

knowledge in preventing diabetic ulcers in diabetes mellitus patients at the 

Internal Medicine Clinic of Queen Latifa General Hospital, Kulon Progo. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Diabetes merupakan penyakit kronis dan merupakan masalah 

kesehatan masyarakat di dunia (1). Menurut Whorld Health Organization 

(WHO) pada tahun 2018, hampir 80% penyebab kematian didunia yang tidak 

menular. Hiperglikemia kronis yang diakibatkan oleh sekresi insulin yang 

tidak mencukupi atau terganggu, gangguan sensitivitas terhadap hormon 

insulin, atau keduanya, merupakan ciri dari kondisi metabolik ini (2). 

Konsekuensi akut dan jangka panjang yang serius dapat terjadi akibat 

diabetes melitus yang tidak diobati. Komplikasi diabetes melitus (DM) dapat 

berupa neuropati, kelainan sistem saraf, serta penyakit mikro dan 

makrovaskular (3). Diabetes mellitus dapat menyebabkan kematian, amputasi 

bagian bawah dari anggota tubuh, serangan jantung, stroke, kebutaan, dan 

gagal ginjal (4). Efek dari penyakit ini juga dapat mengganggu aktifitas fisik 

dan psikologis penderitanya sehingga menurunkan produktifitas (5). 

Menurut data dari Federasi Diabetes Internasional (IDF), 537 juta jiwa 

di seluruh dunia, berusia 20 hingga 79 tahun, mengidap diabetes. Jumlah ini 

diperkirakan meningkat hingga 643 juta di tahun 2030 dan 784 juta pada 

tahun 2045. Diabets melitus menyebabkan 6,7 juta kematian di tahun 2021. 

Diperkirakan 44% orang dewasa yang hidup dengan diabetes (240 juta 

orang)  tidak  terdiagnosis.  Sekitar  10%  usia  dewasa  di  dunia,  atau 
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541 juta orang, mengalami gangguan toleransi glukosa, yang menempatkan 

mereka pada risiko tinggi terkena diabetes tipe 2 (6). 

Indonesia merupakan negara dengan prevalensi DM tertinggi kelima di 

dunia dengan jumlah diabetes terbanyak dengan 19,5 juta penderita di tahun 

2021 dan diprediksi akan menjadi 28,6 juta pada 2045 (7). Hasil Riset 

Kesehatan Dasar tahun 2018 menyebutkan prevalensi DM di Indonesia pada 

usia > 15 tahun mengalami peningkatan selama lima tahun dari 1,5% 

menjadi 2%. Begitupula dengan prevalensi DM berdasarkan periksa gula 

darah, di tahun 2013 sebesar 6,9% dan bertambah tinggi menjadi 8,5% di 

tahun 2018 (8). 

Perbandingan prevalensi DM di perkotaan sebesar 1,89% dan 1,01% di 

pedesaan (9). Dua belas persen pasien DM tidak menerima pengobatan sama 

sekali. Sebanyak 90% dari pasien yang menerima pengobatan rutin tetap 

melanjutkan pengobatan, sementara 10% tidak meneruskannya karena 

merasa sehat, sering menggunakan pengobatan tradisional, tidak mampu 

membayar, atau tidak menerima pengobatan rutin (8). 

Dibandingkan dengan rata-rata nasional yang hanya 1,5%, Daerah 

Istimewa Yogyakarta (DIY) memiliki prevalensi diabetes sebesar 3,2%. 

Setelah penyakit jantung dan stroke, diabetes melitus menempati urutan 

ketiga sebagai penyebab kematian terbanyak di Yogyakarta. Prevalensi 

penderita diabetes melitus di Kota Yogyakarta yaitu 4,79% atau 15.540 

orang (10). Kabupaten Kulon Progo memiliki prevalensi diabetes melitus 

yang lebih tinggi dari rata-rata (2,8%) dan menduduki peringkat ketiga di 
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Provinsi DIY. Urutan pertama Kota Yogyakarta sebesar 4,9%, Kabupaten 

Sleman bersama Kabupaten Bantul berada di urutan kedua yaitu sebanyak 

3,3%. Urutan terakhir Kabupaten Gunung Kidul sebesar 2,4% (11). 

Daibetes melitus merupakan penyakit kronis, dibutuhkan pengawasan 

medis dan perawatan pasien yang berkelanjutan, manajemen medis dan 

perawatan seumur hidup untuk mencegah komplikasi (12). Penderita DM 

rentan terhadap serangkaian komplikasi kronis yang menyebabkan kesakitan 

dan bahkan kematian. Diabetes melitus dapat menimbulkan berbagai 

gangguan antara lain penglihatan mata, katarak, penyakit jantung, penyakit 

ginjal, impotensi, luka sulit sembuh dan membusuk/gangren, infeksi paru- 

paru, gangguan pembuluh darah, stroke dan lain sebagainya. Tidak jarang 

penderita DM yang parah harus diamputasi karena pembusukan anggota 

tubuhnya (13). 

Salah satu efek samping diabetes yang paling umum adalah ulkus 

diabetes. Ulkus diabetikum adalah luka dengan ketebalan penuh yang 

menyebabkan kerusakan pada jaringan dalam dan menimbulkan masalah 

neurologis pada bagian distal pergelangan kaki (14). Faktor risiko ulkus 

diabetikum yaitu merokok, menderita DM lebih dari sepuluh tahun, 

bertelanjang kaki, retinopati, dan pengetahuan yang kurang tentang 

perawatan kaki (15). 

Prevalensi ulkus diabetik mencapai 4-10% di seluruh dunia, kasus 

dengan amputasi non-trauma mencapai 40-70%. Di Indonesia prevalensi 

ulkus diabetik berkisar 15%, kasus dengan amputasi sebesar 23,5% dengan 

angka kematian 32,5%. Tingkat kejadian ulkus diabetikum sebesar 80%, 
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sehingga menjadi penyebab paling umum dari rawat inap (16). Kualitas 

hidup yang lebih rendah dan ketergantungan yang lebih besar pada keluarga 

dan layanan medis adalah hasil dari ulkus diabetes (17). 

Neuropati diabetik, penyakit pembuluh darah, kelainan kaki, dan 

penurunan respons kekebalan tubuh merupakan faktor risiko utama ulkus 

diabetik. Amputasi adalah langkah terakhir dari ulkus kaki diabetik, dan 

secara signifikan menurunkan kualitas hidup penderita diabetes. Pasien yang 

menjalani amputasi kelangsungan hidupnya adalah sekitar 50% setelah tiga 

tahun. Risiko amputasi pada pasien dengan diabetes 15 kali lebih besar dari 

pada pasien tanpa diabetes (18). 

Para profesional kesehatan dapat menghentikan peningkatan jumlah 

ulkus diabetikum dengan melakukan tindakan pencegahan dan promosi. 

Edukasi berperan penting untuk kesuksesan implementasi perawatan efektif 

(19). Menurut WHO, edukasi adalah kunci dari perawatan, pencegahan, dan 

promosi diabetes yang mendasar (20). Penderita DM harus memiliki 

pengetahuan yang baik mengenai perawatan kaki diabetik guna mencegah 

ulkus diabetik dan amputasi pada kaki (21). 

Edukasi kesehatan dapat meningkatkan pengetahuan penderita DM. 

Pengetahuan merupakan dasar utama berhasilnya suatu pengobatan. 

Pengetahuan sering berkaitan erat dengan perilaku, karena memberikan 

alasan dan landasan untuk membuat pilihan, mempengaruhi seorang dalam 

bertindak dan bersikap (22). Pelaksanaan kegiatan edukasi tentang DM 

kepada klien dan keluarga dengan penyakit diabetes mellitus telah mampu 
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meningkatkan pemahaman klien dan keluarga tentang pengertian diabetes 

mellitus, tanda dan gejala serta tata cara pengontrolan penyakit (23). 

Edukasi serta pelatihan mengenai perawatan kaki yang tepat dapat 

menurunkan insiden ulkus diabetikum hingga 44-85% (24). Guna 

mengoptimalkan penyebaran informasi, berbagai format media, termasuk 

media cetak dan online, dapat digunakan untuk edukasi kesehatan (25). Salah 

satu bentuk dari media cetak adalah leaflet. Leaflet adalah bahan yang dilipat 

dan praktis, bahan ajar berbentuk selembar kertas dengan ilustrasi dan teks di 

kedua sisi lembar. Keuntungan menggunakan media edukasi leaflet adalah 

mudah dibuat, mudah digandakan dan disempurnakan serta mudah 

menyesuaikan kelompok sasaran, dapat disimpan dalam waktu lama, dan bila 

lupa dapat dilihat dan dibuka kembali, serta penyajiannya lebih jelas dan 

sederhana sehingga pembaca tidak memerlukan banyak waktu untuk 

membacanya (26). Menurut penelitian Hidayah dan Sopiyandi, ketika 

edukasi diberikan melalui leaflet, kesadaran responden akan diabetes melitus 

meningkat (25). 

Dalam upaya memberdayakan pasien dan memperbaiki kualitas hidup 

mereka, perawat memainkan berbagai tugas. Sejak pasien masuk ke rumah 

sakit hingga keluar dari rumah sakit, perawat memberikan perawatan yang 

berkesinambungan bagi pasien mereka. Perawat menjalankan perannya 

khususnya pada pasien DM dalam upaya menajemen penderita diabetes yang 

bertujuan untuk menambah pengetahuan, membangun keterampilan, 

mengembangkan sikap yang mengarah pada peningkatan kualitas hidup, 
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mengurangi atau mencegah komplikasi, dan perawatan diri bagi penderita 

DM (27). 

Hasil dari penelitian sebelumnya oleh Masuneneng et al menunjukkan 

bahwa pengetahuan responden tentang pencegahan ulkus kaki diabetik 

adalah kurang (28). Hasil penelitian Cahyo & Nadirahilah menyimpulkan 

pengetahuan pasien DM tentang pencegahan ulkus diabetik sebagian besar 

cukup (29). Penelitian lainnya yang dilakukan Redho & Septinawati 

menemukan bahwa pengetahuan pasien tentang pencegahan ulkus kaki 

diabetik kategori kurang (30). 

Berdasarkan studi pendahuluan yang dilakukan oleh peneliti 

menunjukkan bahwa pengetahuan mengenai pencegahan luka diabetes pada 

pasien dan keluarga di Rumah Sakit Umum Queen Latifa masih kurang. 

Hasil wawancara yang dilakukan pada 10 orang pasien didapatkan sebanyak 

7 pasien belum mengetahui tentang cara mencuci dan menjaga kelembaban 

kaki dan seluruh pasien belum mengetahui tentang cara memotong kuku 

untuk mencegah trauma pada kaki. Edukasi tentang perawatan luka diabetik 

belum pernah dilakukan di RSU Queen Latifa, sehingga peneliti tertarik untuk 

menindak lanjuti kejadian tersebut dan melakukan penelitian dengan judul 

Efektivitas Edukasi Foot Self Care (Perawatan Kaki Mandiri) Terhadap 

Pengetahuan Dalam Mencegah Ulkus pada Pasien Diabetes Melitus di 

Poliklinik Penyakit Dalam RSU Queen Latifa Kulon Progo. 

B. Rumusan Masalah 

Permasalahan dalam penelitian ini dapat dirumuskan sebagai berikut: 

apakah edukasi Foot Self Care (Perawatan Kaki Mandiri) efektif untuk 
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meningkatkan pengetahuan dalam mencegah ullkus pada pasien diabetes 

mellitus di Poliklinik Penyakit Dalam RSU Queen Latifa Kulon Progo? 

C. Tujuan 

1. Tujuan Umum 

Tujuan umum penelitian ini untuk mengetahui apakah edukasi food self 

care (perawatan kaki mandiri) efektif meningkatkan pengetahuan 

responden dalam mencegah ulkus diabetik pada pasien diabetes mellitus 

di Poliklinik Penyakit Dalam RSU Queen Latifa Kulon Progo. 

2. Tujuan Khusus 

a. Mengidentifikasi karakteristik responden meliputi umur, jenis kelamin, 

tingkat pendidikan, pekerjaan, lama sakit DM, lama menderita ulkus 

diabetik, riwayat mendapatkan edukasi tentang food self care 

(perawatan kaki mandiri). 

b. Mengetahui tingkat pengetahuan pasien dalam mencegah ulkus kaki 

diabetik sebelum diberikan edukasi foot self care (perawatan kaki 

mandiri). 

c. Mengetahui tingkat pengetahuan pasien dalam mencegah ulkus kaki 

diabetik sesudah diberikan edukasi foot self care (perawatan kaki 

mandiri). 

D. Manfaat Penelitian 

1. Manfaat teori 

Hasil penelitian ini dapat menambah wawasan ilmu dan tekhnologi 

terapan bidang keperawatan dalam memberikan edukasi foot self care 

(perawatan kaki mandiri) untuk meningkatkan pengetahuan dalam 

mencegah ullkus pada pasien diabetes mellitus. 
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2. Manfaat praktis 

a. Bagi peneliti 

Dapat memberikan pengetahuan dan wawasan mengenai pencegahan 

luka DM sebagai media dalam menerapkan ilmu keperawatan yang 

telah didapatkan. 

b. Bagi instusi pendidikan 

Temuan penelitian ini diharapkan dapat memberikan informasi dan 

pemahaman yang lebih banyak kepada institusi pendidikan mengenai 

efektivitas edukasi foot self care (perawatan kaki mandiri) terhadap 

pengetahuan dalam mencegah ulkus kaki diabetik pada pasien DM. 

c. Bagi ilmu keperawatan 

Temuan penelitian ini diharapkan dapat memberikan informasi, 

wawasan, dan menjadi data dasar untuk peneitian selanjutnya variabel 

lain yang berhubungan dengan efektivitas edukasi foot self care 

(perawatan kaki mandiri) terhadap pengetahuan dalam mencegah ulkus 

kaki diabetik pada pasien DM. 

d. Bagi responden 

Hasil penelitian ini diharapkan bermanfaat bagi stimulus penderita DM 

dan keluarga untuk meningkatkan pengetahuan dalam mencegah ulkus 

kaki diabetik pada pasien DM melalui edukasi foot self care (perawatan 

kaki mandiri). 
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E. Keaslian Penelitian 

Penelitian yang membahas tentang tingkat pengetahuan perawatan luka DM telah beberapa kali dilakukan, berikut 

disajikan beberapa penelitian yang hampir serupa dengan penelitian ini: 

Tabel 1.1 Keaslian Penelitian 

Penulis Judul Penelitian Metode  Hasil  Perbedaan Persamaan 

Fauziah et Pengaruh Edukasi Desain penelitian Edukasi kesehatan Edukasi kesehatan diberikan Persamaannya pada 

al tahun 

2020 (31) 

Kesehatan Terhadap 

Tingkat Pengetahuan 

Dalam Pencegahan 

Ulkus Kaki Diabetik 

Pada Penderita 

Diabetes Melitus 

Tipe 2 Di Puskesmas 

Padurenan 2019 

quasi 

eksperimental 

dengan 

pendekatan  pre 

and post test 

without control 

berpengaruh terhadap 

tingkat pengetahuan 

dalam pencegahan ulkus 

kaki diabetik pada 

penderita diabetes 

melitus di Puskesmas 

Padurenan Bekasi 2019 

melalui metode ceramah/ 

penyuluhan serta menggunakan 

media flip chart dan leaflet, 

sedangkan penelitian ini hanya 

menggunakan media leaflet. 

Lokasi penelitian di Puskesmas 

Padurenan, sedangkan penelitian 

yang akan dilakukan mengambiol 

lokasi di RSU Queen Latifa Kulon 

Progo. Teknik pengambulan 

sampel non probability sampling, 

sedangkan penelitian yang akan 

dilakukan menggunakan teknik 

pengambilan total sampling. 

variabel   bebas 

edukasi kesehatan 

dan variabel terikat 

pengetahuan tentang 

pencegahan ulkus 

kaki diabetik. 

Persamaan lainnya 

pada  desain 

penelitian yaitu 

quasi eksperimental 

dengan pendekatan 

pre and post test 

without control. 
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Penulis Judul Penelitian Metode Hasil Perbedaan Persamaan 

Bar  et  al, Pengaruh Desain penelitian Ada pengaruh Lokasi  penelitian  di  Puskesmas Pendidikan 

tahun 2021 Pendidikan one group pre and pendidikan kesehatan Tanjung Pinang, sedangkan kesehatan 

(32) Kesehatan Terhadap post test design terhadap pengetahuan penelitian  yang  akan  dilakukan menggunakan 
 Pengetahuan Dalam  dalam pencegahan ulkus mengambiol lokasi di RSU Queen media leaflet dan 

 Pencegahan Ulkus 

Diabetik Pada Pasien 
Diabetes Mellitus 

 diabetic pada pasien 

diabetes  mellitus di 
Puskesmas Tanjung 

Latifa Kulon Progo. Sampel 

diambil dengan teknik purposive 
sampling, sedangkan penelitian 

variabel terikat 

pengetahuan  dalam 
pencegahan ulkus 

   Pinang Kota Jambi yang akan dilakukan peneliti diabetik. Desain 
    menggunakan teknik total penelitian one group 
    sampling. pre  and  post  test 
     design. 

Dharmayanti Tingkat Pengetahuan Desain penelitian Mayoritas responden Lokasi penelitian di Puskesmas II Desain penelitian 

et al tahun 

2024 (33) 

Penderita Diabetes 

Melitus  Tentang 

one group  pre 

and  post test 

sebelum diberikan 

penyuluhan (pre-test) 

Denpasar Barat, sedangkan 

penelitian  yang  akan  dilakukan 

quasi eksperimen. 

Varibel terikat 

Pencegahan Ulkus 

Diabetik Melalui 

Penyuluhan 

design memiliki tingkat 

pengetahuan yang 

rendah yaitu 

sebanyak   72,7%. 

Kemudian hasil 

setelah diberikan 

penyuluhan (post- 

test), dari total 

jumlah responden 

menunjukkan bahwa 

lebih dari setengah 

responden memiliki 

tingkat pengetahuan 

yang tinggi yaitu 

54,5 % dan yang 

memiliki tingkat 

pengetahuan  cukup 

mengaambiol lokasi di RSU Queen 

Latifa Kulon Progo. Teknik 

sampling convenience sampling, 

sedangkan penelitian yang akan 

dilakukan mengambil sampel 

dengan menggunakan teknik total 

sampling. Media edukasi yang 

digunakan adalah video. 

pengetahuan 

pencegahan ulkus 

diabetik 
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Penulis Judul Penelitian Metode Hasil Perbedaan Persamaan 

yaitu 45,5%. Ada 

pengaruh  yang 

signifikan 

penyuluhan terhadap 

pengetahuan tentang 

pencegahan ulkus 

diabetik. 
 

Kunoli & 

Sudarman 

tahun 2024 
(34) 

 

 

 

 

 

 

 

Jamaluddin 

et al tahun 

2024 (35) 

Pengaruh Model 

Intervensi 

Konseling 

Melalui  Leaflet 

terhadap 

Pengetahuan 

Pencegahan Luka 

Diabetik   pada 

Pasien Diabetes 

Mellitus di RSU 

Madani Palu 

Pendidikan DSFC 

Terhadap 

Pengetahuan Dan 

Sikap Pencegahan 

Berulang Diabetic 

Foot Ulcer 

Metode 

penelitian 

quasi- 

experimental 

onegroup 

pretest- 

posttest 

design 

 

 

 

Desain 

penelitian 

eksperimental 

design dengan 

pendekatan 

cross sectional 

study pretest – 

post tes 

Ada pengaruh 

model intervensi 

konseling  melalui 

leaflet terhadap 

pengetahuan 

pencegahan  luka 

diabetik 

 

 

 

 

Ada pengaruh 

pemberian 

pendidikan kesehatan 

diabetic  self-foot 

care terhadap 

pengetahuan dan 

sikap pasien tentang 

pencegahan diabetic 

foot ulcer 

Teknik   pengambilan   sampel 

accidental sampling, sedangkan 

penelitian yang akan dilakukan 

menggunakan teknik pengambilan 

sampel total sampling. Perbedaan 

lainnys pada lokasi penelitian, 

penelitian ini mengambil lokasi di 

RSU Madani Palu, sedangkan 

penelitian yang akan dilakukan 

mengambil lokasi di RSU Queen 

Latifa Kulon Progo 

Variabel terikat dalam penelitian 

ini adalah dua yaitu pengetahuan 

dan sikap pencegahan diabetik foot 

ulcer, sedangkan penelitian yang 

akan dilakukan hanya 

menggunakan varaibel terikat 

pengetahuan pencegahan ulkus 

diabetik. Lokasi dalam penelitian 

ini adalah tiga klinik di Kota 

Makasar, sedangkan penelitian 

yang akan dilakukan mengambil 

lokasi di RSU Queen Latifa Kulon 

Progo 

Desain penelitian 

quasi- 

experimental 

onegroup pretest- 

posttest   design, 

media intervensi 

leaflet,  variabel 

bebas 

pengetahuan 

pencegahan luka 

diabetik 

Salah    satu 

variabel  terikat 

yaitu pencegahan 

diabetic    food 

ulcer. Pendidikan 

kesehatan 

diberikan dengan 

media leaflet. 

Teknik 

pengambilan 

sampel   total 

sampling 



 

 

12 

 

 

 

 

Penelitian ini memiliki kebaruan dibandingkan dengan 

penelitian sebelumnya, yaitu edukasi kesehatan yang diberikan 

tentang foot self care (perawatan kaki mandiri) kepada pasien DM 

di RSU Queen Latifa Kulon Progo menggunakan media leaflet, 

sehingga pasien dapat menerapkan pengetahuan yang didapatkan 

dari edukasi kesehatan tersebut untuk mencegah luka diabetikum 

secara mandiri. 
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