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ABSTRAK 
Diabetes Melitus (DM) merupakan salah satu penyakit metabolik yang paling umum di dunia. Komplikasi 

DM tipe 2 merupakan penyebab utama morbiditas dan mortalitas dan berdampak signifikan pada kualitas 

hidup dan produktivitas pasien. Kaki diabetik merupakan salah satu komplikasi DM banyak terjadi pada 

pasien DM. Tindakan pencegahan kaki diabetik dapat dilakukan dengan edukasi perawatan kaki. Tujuan 

dari kegiatan ini adalah meningkatkan pengetahuan dan kemampuan pasien DM dalam mencegah kaki 

diabetik dengan melakukan perawatan kaki yang tepat. Metode yang digunakan adalah memberikan 

edukasi pada pasien DM tipe 2 dengan metode ceramah, diskusi dan tanya jawab. Media edukasi yang 

digunakan adalah leaflet dan video. Jumlah peserta sebanyak 32 peserta. Evaluasi kegiatan dilakukan 

dengan menganalisis tingkat pengetahuan peserta pada  pre test dan post test menggunakan uji statistik 

yang dimasukkan ke dalam SPSS dan di uji menggunakan Paired Sample Test. Hasil kegiatan ini 

menunjukkan sebelum edukasi diberikan nilai rata-rata pre test peserta adalah 65,03 sedangkan setelah 

edukasi diberikan nilai rata-rata post test peserta adalah 76,12 dengan p value <0,05 artinya ada pengaruh 

pemberian edukasi perawatan kaki terhadap tingkat pengetahuan peserta. Perawatan kaki yang tepat bagi 

pasien DM tipe 2 dapat membantu dalam mencegah terjadinya komplikasi kaki diabetik sehingga edukasi 

tentang perawatan kaki penting untuk dilakukan. 
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PREVENTION OF DIABETIC FOOT COMPLICATIONS THROUGH FOOT CARE 

EDUCATION IN PATIENTS WITH TYPE 2 DIABETES MELLITUS 

 

ABSTRACT 
Diabetes mellitus (DM) is one of the most common metabolic diseases in the world. The complications of 

type 2 DM are a major cause of morbidity and mortality and have a significant impact on patient quality 

of life and productivity. Diabetic foot is one of the most common complications of DM in patients with 

DM. Preventive measures for diabetic foot can be done with foot care education. This activity aims to 

increase the knowledge and ability of DM patients to prevent diabetic foot by performing proper foot care. 

The method used is to provide education to patients with type 2 DM using lecture methods, questions and 

answer discussion methods. The educational media used were leaflets and videos. The number of 

participants who attended was 32 participants. Evaluation in this activity was carried out by analyzing the 

level of knowledge of participants in the pre-test and post-test using statistical tests entered into SPSS and 

tested using the Paired Sample Test. The results of this activity showed that before the education was 

given, the pre-test mean was 65,03, while after the education was given, the post-test mean was 76,12 with 

a p-value <0,05, meaning that there was an effect of providing foot care education on the level of 

knowledge of the participants. Proper foot care for type 2 DM patients can help prevent diabetic foot 

complications so education about foot care is important. 
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PENDAHULUAN 

Diabetes Melitus (DM) merupakan salah satu penyakit metabolik yang paling umum di dunia 

(Guariguata et al., 2014; Shaw et al., 2010). Pada tahun 2019 diperkirakan 463 juta orang 

menderita DM dan angka ini diproyeksikan mencapai 578 juta pada tahun 2030 dan 700 juta pada 

tahun 2045 (International Diabetes Federation, 2019). Indonesia merupakan negara yang 

menempati urutan ke 7 dengan dengan jumlah 10,7 juta penderita DM (International Diabetes 

Federation, 2019). Komplikasi DM tipe 2 adalah penyebab utama morbiditas dan mortalitas dan 

berdampak signifikan pada kualitas hidup dan produktivitas pasien (Thapa et al., 2019). 

Komplikasi kaki diabetik lebih banyak terjadi pada pasien DM tipe 2 (Al-Rubeaan et al., 2015). 

Luka kaki diabetik, selain berisiko amputasi, menyebabkan peningkatan morbiditas, gangguan 

kontrol glukosa, penurunan kualitas hidup pasien dan tingginya biaya pengobatan (Peng et al., 

2022). Diabetic Foot Ulcer (DFU) adalah komplikasi utama dari DM sebagai akibat dari 

multifaktor termasuk neuropati diabetik, gangguan pembuluh darah perifer, iskemia, infeksi, dan 

trauma lokal (Mokhtari et al., 2021). Prevalensi ulkus kaki diabetik di Indonesia adalah 12%, 

lebih tinggi dari prevalensi global. Oleh karena itu, diperlukan upaya serius untuk mencegah 

ulkus kaki (Abrar et al., 2020; Nurhadijah et al., 2022). Pengetahuan keluarga yang rendah 

menjadi salah satu kendala dalam pengelolaan diri pasien termasuk perawatan kaki diabetik 

(Primanda et al., 2018). 

 

Pendidikan perawatan kaki sangat penting melibatkan masyarakat (Windani et al., 2017). 

Beberapa hambatan yang muncul dalam penatalaksanaan DM yang kompleks dan 

berkesinambungan dapat disebabkan oleh kurangnya follow-up, kurangnya pengetahuan, 

pengalaman, serta keterampilan sehingga penatalaksanaannya tidak dapat berjalan dengan 

maksimal (Grant & Steadman, 2016). Tindakan pencegahan kaki diabetik dapat dilakukan 

dengan edukasi perawatan kaki dan senam kaki (Yudhi, 2009 dalam Rahayu, 2018). Program 

edukasi perawatan kaki efektif meningkatkan pengetahuan dan self-efficacy keluarga pasien DM. 

Perawat harus secara aktif melibatkan keluarga dalam perawatan kaki diabetes (Primanda et al., 

2018). Prinsip pemeriksaan dan perawatan kaki penting untuk diketahui oleh penderita DM. Oleh 

karena itu, edukasi perawatan kaki sangat penting untuk dilakukan bagi masyarakat untuk 

mencegah komplikasi kaki diabetik di negara berkembang seperti Indonesia (Saltar & Sahar, 

2020). Penderita DM harus memahami implikasi penurunan/kehilangan sensasi kaki, pentingnya 

memakai alas kaki dan pemantauan kaki dan alas kaki setiap hari, perawatan kaki, kuku dan kulit 

yang tepat, perawatan dan pemilihan alas kaki yang tepat. Evaluasi pengetahuan dan kemampuan 

pasien untuk melakukan perawatan kaki dilakukan secara berkala (Bharat Kotru, 2015). 

 

Survei awal yang dilakukan di Puskesmas Cilongok I menunjukkan bahwa kejadian DM 

memiliki angka prevalensi yang tinggi, didukung oleh data Profil Kesehatan Kabupaten 

Banyumas Tahun 2022 dimana jumlah penderita DM di Kabupaten Banyumas sebanyak 23.461 

orang dan jumlah penderita DM terbanyak ada di Kecamatan Cilongok puskesmas Cilongok 1 

sebanyak 1650 orang (Dinas Kesehatan Banyumas, 2022). Kegiatan Pengabdian kepada 

Masyarakat (PkM) ini dilakukan di Puskesmas Cilongok I dimana kegiatan ini melibatkan 32 

penderita DM tipe 2. Harapan dari pelaksanaan kegiatan adalah pasien DM memiliki 

pengetahuan yang optimal tentang komplikasi kaki diabetik dan cara perawatan kaki sehingga 

kualitas hidup pasien DM semakin meningkat selain itu pemberian edukasi dapat dilakukan 

secara terus menerus dan terjadwal sehingga memberikan dampak pada masyarakat dengan 
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cakupan yang lebih luas. Tujuan dari kegiatan ini adalah sebagai upaya pencegahan komplikasi 

kaki diabetik dan meningkatkan pengetahuan penderita DM tentang perawatan kaki sehingga 

melalui kegiatan ini diharapkan penderita DM mampu melakukan tindakan pencegahan 

 

METODE 

Kegiatan PkM ini dilakukan melalui pemberian edukasi kesehatan dengan metode ceramah, 

diskusi dan tanya jawab mengenai pencegahan komplikasi kaki diabetik dengan melakukan 

perawatan kaki yang tepat. Media yang digunakan dalam kegiatan ini adalah leaflet dan video. 

Kegiatan ini melibatkan 32 peserta yang merupakan penyintas DM yang melakukan pemeriksaan 

Posbindu PTM di Puskesmas Cilongok I Kabupaten Banyumas yang dilaksanakan pada tanggal 

15 November 2023 pukul 08.00 WIB sampai selesai. Sebelum pelaksanaan kegiatan PkM, 

dilakukan koordinasi terlebih dahulu dengan pihak Puskesmas terkait rancangan kegiatan, tujuan 

dan tahapan kegiatan yang akan dilakukan, lalu mengidentifikasi permasalahan yang dihadapi 

oleh mitra, melakukan perumusan masalah dan menyiapkan materi serta media yang dibutuhkan 

untuk kegiatan PkM. Pada tahap pelaksanaan, sebelum edukasi kesehatan diberikan, dilakukan 

pre test terlebih dahulu untuk mengetahui tingkat pengetahuan peserta, lalu dilanjutkan dengan 

pemaparan materi edukasi dan diakhir kegiatan dilakukan post test untuk mengetahui tingkat 

pengetahuan peserta setelah edukasi diberikan.  

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 1. Alur Pelaksanaan Pengabdian kepada Masyarakat 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN  

Kegiatan Edukasi tentang Komplikasi Kaki Diabetik dan Perawatan Kaki  

Kegiatan PkM dimulai dengan registrasi peserta, lalu dilanjutkan dengan melakukan pre-test 

yang bertujuan untuk menilai pengetahuan awal peserta terkait materi edukasi yang akan 

disampaikan. Setelah pre test, kegiatan selanjutnya adalah pemaparan materi edukasi. Materi 

edukasi dipaparkan oleh Emiliani Elsi Jerau, S.Kep., Ns., M.Kep. Materi edukasi yang 

dipaparkan dalam kegiatan Pengabdian kepada Masyarakat ini yaitu definisi DM, klasifikasi dan 

penyebab DM, tanda gejala, faktor risiko, komplikasi dan pencegahan DM, edukasi dilanjutkan 

dengan pemaparan materi tentang definisi kaki diabetik, faktor risiko kaki diabetik, tanda gejala, 

dan cara perawatan kaki yang tepat yang disajikan dalam power point dan menggunakan media 

leaflet dan video. Setelah materi diberikan dilakukan sesi diskusi dan tanya jawab. Pada tahap 

akhir dilakukan post test untuk menilai kembali seberapa besar pemahaman peserta terhadap 

materi yang diberikan. Post test juga dilakukan untuk mengevaluasi tingkat keberhasilan kegiatan 

edukasi serta sebagai indikator pencapaian tujuan yang telah ditetapkan. Berikut data distribusi 

frekuensi karakteristik peserta Pengabdian kepada Masyarakat: 

 

 

 

 

 

Analisis situasi Tahap persiapan Pre test 

Penyuluhan Post test 
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Tabel 1.  

Distribusi Frekuensi Karakteristik Peserta Pengabdian kepada Masyarakat 
Karakteristik f % 

Jenis Kelamin   

Laki-laki 2 6,3 

Perempuan 30 93,8 

Usia   

36-45 tahun  2 6,3 

46-55 tahun 17 40,6 

56-65 tahun  13 37,5 

Lama Menderita DM   

1-5 tahun 10 31,2 

6-10 tahun 22 68,8 

>10 tahun 0 0 

Table 1 menunjukkan sebagian besar peserta adalah berjenis kelamin perempuan sebanyak 30 

orang (93,8%).  Wanita lebih berisiko mengalami DM karena dilihat secara fisik wanita memiliki 

peluang yang lebih tinggi dalam peningkatan Indeks Massa Tubuh (IMT). Selain itu, sindrom 

sebelum menstruasi dan setelah menopause dapat mengakibatkan distribusi lemak tubuh 

terganggu sehingga mudah terakumulasi dan dapat meningkatkan risiko wanita menderita DM 

tipe 2 (Widiasari et al., 2021). Usia peserta sebagian besar berada pada rentang 46-55 tahun 

sebanyak 17 orang (40,6%). Seiring meningkatnya usia maka risiko untuk menderita intoleransi 

glukosa juga meningkat (Widiasari et al., 2021). Faktor risko DM akan sering muncul setelah 

usia  ≥45  tahun (Nasution et al., 2021). Usia memiliki hubungan yang erat dengan terjadinya 

peningkatan kadar glukosa darah, semakin bertambah usia, prevalensi diabetes dan gangguan 

toleransi glukosapun semakin tinggi (Kabosu et al., 2019). 
 

Proses menua yang berlangsung pada usia 45 tahun ke atas mengakibatkan perubahan anatomis, 

fisiologis dan biokimia tubuh yang dapat berdampak pada peningkatan resistensi insulin. Gaya 

hidup yang cenderung kurang aktif dan pola makan tidak seimbang pada usia yang lebih tua 

dapat memicu terjadinya resistensi insulin (Kabosu et al., 2019). Peserta PkM sebagian besar 

telah lama menderita DM pada rentang waktu 6-10 tahun sebanya 22 orang (68,8%). Lamanya 

waktu seseorang menderita DM, meningkatkan risiko mengalami komplikasi akibat DM. 

Komplikasi dapat menjadi faktor utama terjadinya ulkus kaki diabetik. Kurang lebih 45-60% dari 

semua penderita ulkus diabetik disebabkan oleh neuropati (Suryati et al., 2019). Berdasarkan data 

primer dalam kegiatan PkM ini dan didukung oleh beberapa penelitian terdahulu maka dapat 

diketahui bahwa jenis kelamin dan usia memiliki hubungan yang erat dengan risiko kejadian DM 

dan lama menderita DM pada penderita diabetes menjadi salah satu faktor yang meningkatkan 

risiko pasien mengalami komplikasi kaki diabetik.  
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Gambar 2. Pemaparan Materi Edukasi  

  

Pengaruh Pemberian Edukasi Terhadap Pengetahuan Peserta PkM 

Pengaruh edukasi perawatan kaki terhadap tingkat pengetahuan peserta PkM dianalisis dengan 

melakukan uji statistik pada nilai pre test dan pos test yang dimasukkan ke dalam SPSS dan di uji 

menggunakan Paired Sample Test: 

Tabel 2. 

Pengaruh Pemberian Edukasi pada Tingkat Pengetahuan Peserta PkM 
 f Mean SD p-value 

Pre test 32 65,03 8,422 0,000 

Post test 32 76,12 7,598 

Table 2 menunjukkan sebelum pemberian edukasi nilai rata-rata pengetahuan peserta pada pretest 

adalah 65,03 sedangkan setelah edukasi dilakukan nilai rata-rata pengetahuan peserta pada 

posttest adalah 76,12 dengan nilai p value <0,05 artinya ada pengaruh pemberian edukasi 

perawatan kaki terhadap tingkat pengetahuan peserta PkM. Berdasarkan table 2 diatas dapat 

diketahui bahwa edukasi tentang perawatan kaki kepada penderita DM sangat diperlukan dalam 

rangka meningkatkan pengetahuan tentang komplikasi kaki diabetik dan upaya pencegahan 

dengan perawatan kaki yang telah dibuktikan dengan peningkatan rata-rata pengetahuan peserta 

pada evaluasi post test. Peserta dalam kegiatan ini mengatakan bahwa kegiatan PkM yang 

dilakukan dengan pemberian edukasi ini menambah wawasan dan pengetahuan mereka tidak 

hanya berkaitan dengan DM secara umum melainkan juga mengenai komplikasi yang dapat 

terjadi akibat DM dan cara pencegahannya. Luka kaki diabetik, selain berisiko amputasi, 

menyebabkan peningkatan morbiditas, gangguan kontrol glukosa, penurunan kualitas hidup 

pasien dan tingginya biaya pengobatan (Peng et al., 2022). Pemberian edukasi yang berkaitan 

dengan komplikasi kaki diabetik serta cara perawatan kaki yang tepat sangat penting untuk 

dilakukan secara berkesinambungan sebagai bentuk tindakan preventif yang berguna bagi pasien 

DM dan masyarakat luas, mengingat besarnya dampak yang dapat ditimbulkan akibat komplikasi 

kaki diabetik bagi pasien DM. 

 

Keberhasilan Kegiatan  

Keberhasilan kegiatan ini dapat dilihat dari hasil analisis perbandingan nilai rata-rata antara pre 

test dan post test pada uji statistik yang ditampilkan pada table 2. Media edukasi yang efektif 

dapat difasilitasi dengan metode yang mengkombinasikan komponen visual, audio dan animasi, 

dimana seseorang dapat dengan mudah memahami informasi karena sebagian besar pengetahuan 

diperoleh melalui mata dan telinga (Sahmad, 2015). Beberapa penelitian telah membuktikan 

bahwa penggunaan media video dalam memberikan edukasi pada pasien DM memberikan 

pengaruh yang signifikan (Abrar et al., 2020; Molavynejad et al., 2022; Smith et al., 2023). 
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Evaluasi pengetahuan dan kemampuan pasien untuk melakukan perawatan kaki dilakukan secara 

berkala (Bharat Kotru, 2015). Edukasi perawatan kaki diabetes penting untuk meningkatkan 

pengetahuan pasien terkait perawatan kaki, dimana media edukasi yang dapat digunakan adalah 

media elektronik berupa video edukasi (Abrar et al., 2020). Peserta PkM menyatakan bahwa 

materi yang disampaikan dapat dipahami dengan baik serta fasilitas maupun media yang 

digunakan juga memudahkan dan membantu peserta memahami materi yang diberikan.  

 

                
      Gambar 3. Pre test dan Post test kegiatan PkM 

SIMPULAN 

Kegiatan pengabdian masyarakat yang diselenggarakan di Puskesmas Cilongok I berjalan dengan 

baik dan lancar. Hasil kegiatan ini menunjukkan sebelum edukasi diberikan nilai rata-rata pre test 

peserta adalah 65,03 sedangkan setelah edukasi diberikan nilai rata-rata post test peserta adalah 

76,12 dengan p value <0,05 artinya ada pengaruh pemberian edukasi perawatan kaki terhadap 

tingkat pengetahuan peserta PkM. 
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