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ABSTRAK 

KOMBINASI TERAPI INSULIN DAN SENAM KAKI TERHADAP 

PENURUNAN KADAR GULA DARAH PADA PASIEN DIABETES 

MELLITUS TIPE 2 

Lailiyatul Maghfirah1, Zaqqi Ubaidillah M.Kep.,Sp.Kep.MB 2 

Program Studi Profesi Ners, Fakultas Ilmu Kesehatan, Universitas 

Muhammadiyah Malang, Jalan Bendungan Sutami 188A  

Kota Malang, Jawa Timur, Indonesia 65145 

Email: lailiyatulmaghfirah@gmail.com  

  

Latar Belakang: Diabetes Mellitus tipe 2 merupakan salah satu penyakit kronis 

yang banyak dialami masyarakat dan berisiko tinggi menimbukan komplikasi bila 

kadar gula darah tidak terkontrol. Ketidakpatuhan penggunaan insulin dan 

kurangnya aktivitas fisik dapat memperburuk kondisi, salah satunya menyebabkan 

neuropati perifer. Kombinasi terapi insulin dan senam kaki menjadi salah satu 

pendekatan efektif untuk membantu menurunkan kadar gula darah serta 

memperbaiki kondisi fisik pasien. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui 

pengaruh kombinasi terapi insulin dan senam kaki terhadap penurunan kadar gula 

darah pasien diabetes mellitus tipe 2.  

Metode: Penelitian ini menggunakan desain studi kasus yang dilakukan selama 3 

hari di ruang Parangtritis RSUD Dr. Saiful Anwar Malang. Intervensi yang 

diberikan mencakup pemberian insulin NovoRapid® sebelum makan sesuai dosis 

medis, serta senam kaki satu kali sehari selama 20 menit yang dilakukan setelah 

pemberian terapi insulin. Pemeriksaan kadar gula darah dilakukan setiap hari 

sebelum dan sesudah intervensi menggunakan alat glukometer. 

Hasil: Hasil menunjukkan adanya penurunan kadar gula darah secara bertahap 

setelah intervensi. Pada hari pertama, kadar gula turun dari 272 mg/dL menjadi 241 

mg/dL, hari kedua dari 230 mg/dL menjadi 205 mg/dL, dan hari ketiga dari 198 

mg/dL menjadi 172 mg/dL. Selain itu, pasien juga merasa lebih nyaman, dengan 

keluhan kesemutan berkurang, tidur menjadi lebih nyenyak, dan tubuh tidak mudah 

lemas. 

Kesimpulan: Kombinasi terapi insulin dan senam kaki terbukti efektif dalam 

menurunkan kadar gula darah serta memperbaiki kondisi fisik pasien. Intervensi ini 

dapat diterapkan sebagai strategi perawatan tambahan untuk manajemen diabetes 

mellitus tipe 2. 

 

Kata Kunci: Diabetes Mellitus tipe 2, insulin, senam kaki, kadar gula darah 
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ABSTRACT 

The Combination of Insulin Therapy and Foot Exercises on Reducing Blood 

Glucose Levels in Patients with Type 2 Diabetes Mellitus 

Lailiyatul Maghfirah1, Zaqqi Ubaidillah M.Kep.,Sp.Kep.MB 2 

Nursing Professional Study Program, Faculty of Health Sciences, Muhammadiyah 

University of Malang, Jalan Bendungan Sutami 188A Malang City, East Java, 

Indonesia 65145 

Email: lailiyatulmaghfirah@gmail.com  

 

Background: Diabetes Mellitus Type 2 was one of the most common chronic 

diseases affecting the community and posed a high risk of complications if blood 

glucose levels were not controlled. Non-adherence to insulin therapy and lack of 

physical activity could worsen the condition, including the development of 

peripheral neuropathy. The combination of insulin therapy and foot exercise was 

considered an effective approach to help reduce blood glucose levels and improve 

the patient’s physical condition. The aim of this study was to determine the effect 

of combining insulin therapy and foot exercise on the reduction of blood glucose 

levels in patients with diabetes mellitus type 2. 

Methods: This study used a case study design conducted over 3 days in the 

Parangtritis room of RSUD Dr. Saiful Anwar Malang. The intervention consisted 

of administering NovoRapid® insulin before meals based on medical prescription, 

along with daily foot exercise performed once a day for 20 minutes after insulin 

administration. Blood glucose levels were measured daily before and after the 

intervention using a glucometer. 

Results: The results showed a gradual decrease in blood glucose levels after the 

intervention. On the first day, blood glucose decreased from 272 mg/dL to 241 

mg/dL, on the second day from 230 mg/dL to 205 mg/dL, and on the third day from 

198 mg/dL to 172 mg/dL. In addition, the patient reported feeling more 

comfortable, with reduced tingling, better sleep quality, and improved physical 

stamina.  

Conclusion: The combination of insulin therapy and foot exercise proved effective 

in reducing blood glucose levels and improving the patient’s physical condition. 

This intervention could be implemented as a supportive nursing strategy in the 

management of diabetes mellitus type 2. 

 

Keywords: Diabetes Mellitus Type 2, insulin, foot exercises, blood glucose levels 
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