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ABSTRACT

Diabetes mellitus tipe 1l requires comprehensive handling in controlling blood glucose, both pharmacologically and
non pharmacologically. Non-pharmacological ways of handling to improve self-confidence and reduce blood glucose
of patients are through self-efficacy and prolanic exercise. Self-efficacy and ““prolanis™ exercise are initial efforts to
prevent, control and overcome DM Type Il. This study aims to analyze the role of self-efficacy and “‘prolanis™
exercise in reducing blood glucose in DM Type Il patients. This study used a one group pre test - post test design. The
sample size of the study was 48 respondents, who were selected by purposive sampling technique. The research
instrument used was a self-efficacy questionnaire, standard operating procedures for “prolanis™ exercise and blood
glucose measurement tools. Data were analyzed using the Wilcoxon test. Based on the results of the study, it was
known that the average blood glucose level before doing self-efficacy was 94.50 and after doing self-efficacy was
135.50. Meanwhile, the mean blood glucose level of the respondents before doing the ““prolanis’ exercise was 199.95
and after doing the Prolanis exercise was 175.05. The Wilcoxon test showed p-value = 0.001, which means there was
a difference in blood glucose levels between before and after the intervention, so it could be concluded that self-
efficacy and prolanic exercise are effective in reducing blood glucose in DM Type I patients.
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ABSTRAK

Diabetes mellitus tipe 1l membutuhkan penanganan komprehensif dalam mengontrol glukosa darah, baik secara
farmakologis dan non farmakologis. Cara penanganan non farmakologis untuk memperbaiki kepercayaan diri
dan menurunkan glukosa darah pasien yaitu melalui self efficacy dan senam prolanis. Self eficacy dan senam
prolanis merupakan upaya awal dalam mencegah, mengontrol dan mengatasi DM Tipe Il. Penelitian ini
bertujuan untuk menganalisis peran self efficacy dan senam prolanis dalam menurunkan glukosa darah pasien
DM Tipe Il. Penelitian ini menggunakan desain one group pre test - post test design. Ukuran sampel penelitian
adalah 48 responden, yang dipilih dengan teknik purposive sampling. Instrumen penelitian yang digunakan
adalah kuesioner self efficacy, standar operasional prosedur senam prolanis dan alat pengukuran glukosa darah.
Data dianalisis menggunakan uji Wilcoxon. Berdasarkan hasil penelitian diketahui bahwa rerata kadar glukosa
darah sebelum dilakukan self efficacy yaitu 94,50 dan setelah dilakukan self efficacy menjadi 135,50. Sedangkan
rerata kadar glukosa darah responden sebelum dilakukan senam prolanis adalah 199,95 dan setelah dilakukan
senam prolanis adalah 175,05. Uji Wilcoxon test menunjukkan p-value = 0,001, yang berarti ada perbedaan
kadar glukosa darah antara sebelum dan sesudah intervensi, sehingga disimpulkan bahwa self efficacy dan
senam prolanis efektif untuk menurunkan glukosa darah pasien DM Tipe II.

Kata kunci: self efficacy; senam prolanis; diabetes mellitus tipe 11

PENDAHULUAN

Diabetes Mellitus Tipe 1l (DM Tipe II) merupakan penyakit tidak menular yang bersifat kronik dengan
prevalensi tertinggi di dunia. DM Tipe Il yang tidak terkontrol dapat mengakibatkan komplikasi makrovaskuler
dan mikrovaskuler seperti penyakit jantung, nefropati, neuropati, ganggren diabetikum bahkan kematian.) Data
Perkumpulan Endokrinologi Indonesia (PERKENI) bahwa World Health Organization memprediksi kenaikan
jumlah penyandang DM Tipe Il di Indonesia dari 8,4 juta pada tahun 2000 menjadi sekitar 21,3 juta pada tahun
2030. Laporan ini menunjukkan adanya penigkatan jumlah penyandang DM Tipe Il sebanyak 2-3 kali lipat pada
tahun 2035.?) Sedangkan Internatonal Diabetes Federatiaon (IDF) menyatakan bahwa tingkat prevalensi global
DM Tipe Il pada tahun 2017 sebesar 6,2 % dari populasi penduduk dunia. Tahun 2045 jumlah insiden DM Tipe Il
akan mengalami peningkatan menjadi 7,4% di antara usia 20-79 tahun. Laporan Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas)
di Indonesia tahun 2013 menyatakan bahwa prevalensi DM Tipe Il sebesar 6,9% dan terjadi peningkatan kejadian
DM Tipe Il sebanyak 10,9% ditahun 2018. Di Propinsi Maluku, prevalensi DM Tipe 1l sebesar 0,9% dengan
jumlah penderita sebanyak 5.308 orang.®* Prevalensi DM Tipe Il cenderung meningkat setiap tahunnya sehingga
dibutunkan penatalaksanaan yang baik untuk mencegah terjadinya komplikasi. Bentuk manajemen
penatalaksanaan DM Tipe 1l melalui empat pilar utama yakni perencanaan makan, latihan jasmani, farmakologis,
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penyuluhan. Manajemen penatalaksanaan DM Tipe Il secara nonfarmakalogis dapat dilakukan melalui Self
efficacy dan senam prolanis. Keberhasilan self efficacy dan senam prolanis bergantung pada aktivitas perawatan
diri individu untuk mengontrol gejala, mengatur kadar glukosa dalam darah, meningkatkan sensitivitas reseptor
insulin, menormalkan tekanan darah dan menghindari komplikasi.®® Individu dengan tingkat self efficacy yang
tinggi diperkirakan akan sukses dalam mencapai tujuan pencegahan DM Tipe Il, sedangkan individu dengan self
efficacy yang rendah diragukan kemampuannya untuk mencapai tujuan.” Self efficacy berpotensi meningkatkan
kepercayaan diri individu terhadap kemampuannya untuk melakukan perubahan perilaku melalui manajemen diri
yang baik serta rutin melakukan aktivitas senam prolanis.® Prolanis adalah suatu sistem pelayanan kesehatan yang
dilaksanakan secara terintegrasi dan melibatkan peserta serta fasilitas kesehatan dalam rangka pemeliharan
kesehatan bagi penderita penyakit kronis untuk mencapai kualitas hidup yang optimal. Senam prolanis
menyebabkan terjadinya peningkatan aliran darah, terbukanya jala-jala kapiler sehingga reseptor insulin menjadi
lebih aktif dan dapat menurunkan glukosa darah.® Beberapa penelitian membuktikan bahwa dengan berolahraga
dan manajemen diri yang baik dapat menurunkan glukosa darah dengan p value=0,000.%1)

Hasil studi pendahuluan yang dilakukan penulis di Puskesmas Rijali Ambon melalui wawancara dan observasi
diperoleh data prevalensi pasien DM Tipe |1 tahun 2018 sebanyak 69 orang dan 2019 sebanyak 92 orang. Selain itu
hasil wawancara didapatkan data bahwa penatalaksanaan nonfarmakologi terkait self efficacy belum pernah
dilaksanakan sedangkan senam prolanis jarang dilaksanakan oleh petugas kesehatan. Berdasarkan uraian latar
belakang masalah maka peneliti tertarik melakukan penelitian yang bertujuan mengetahui efektivitas self efficacy dan
senam prolanis terhadap penurunan glukosa darah penderita DM Tipe Il di Puskesmas Rijali Ambon. Adapun
hipotesis penelitian yang akan dilakukan yakni apakah ada pengaruh self efficacy terhadap penurunan glukosa darah
penderita DM Tipe 1l dan apakah ada pengaruh senam prolanis terhadap penurunan glukosa darah penderita DM Tipe
I1. Hasil penelitian ini diharapkan bermanfaat untuk meningkatkan peran perawat dalam memperbaiki manajemen diri
pasien DM Tipe Il melalui self efficacy yang baik dan senam prolanis secara komprehensif, meningkatkan
pengetahuan pasien tentang manajemen diri melalui self efficacy sebagai upaya pencegahan komplikasi.

METODE

Pelaksanaan penelitian ini bertempat di Puskesmas Rijali Kota Ambon pada 24 Juli 2020. Penelitian ini
menggunakan desain eksperimen semu dengan pendekatan one group pretest-posttest design 2. Populasi pada
penelitian ini yakni penderita DM Tipe Il dengan teknik pengambilan sampel yakni purposive sampling yang
melibatkan 48 responden dengan kriteria inklusi antara lain: penderita DM Tipe Il tanpa komplikasi, bersedia
diberikan intervensi, tidak mengalami gangguan mobilitas fisik, GDS > 200 mg/dL.

Variabel-variabel penelitian yang digunakan yakni self efficacy, senam prolanis dan kadar gula darah.
Instrumen penelitian yang digunakan yakni kuesioner untuk mengukur kemampua self efficacy responden tentang
dan lembar observasi digunakan untuk mengobservasi kadar glukosa darah sebelum dan sesudah dilakukan senam
prolanis. Analisis data yang digunakan berupa analisis deskriptif untuk mendeskripsikan karakteristik responden
pada masing-masing variabel. Sedangkan analisis perbedaan menggunakan uji Wilcoxon dengan tingkat
kemaknaan 95% (a=0,05) untuk menguji perbedaan kadar gula darah antara sebelum dan sesudah intervensi senam
prolanis dan self efficacy. Alasan penggunaan uji Wilcoxon karena data tidak berdistribusi normal.

HASIL

Analisis deskriptif bertujuan untuk mendeskripsikan karakteristik responden dan variabel penelitian
sebagaimana disajikan pada tabel 1.

Tabel 1. Distribusi usia, jenis kelamin, pekerjaan, pendidikan pasien DM tipe 11 di Puskesmas Rijali Kota Ambon

Karakteristik Responden N %

Usia

21 -40 Tahun 8 16,7

41 - 60 Tahun 18 375

61 — 80 Tahun 22 45,8
Jenis Kelamin

Laki-laki 10 20,8

Perempuan 38 79,2
Pekerjaan

PNS 12 25

Pedagang 15 31

Petani 10 21

Tidak Bekerja 11 23
Pendidikan

Tidak Sekolah 0 0

SD 0 0

SMP 6 13

SMA 27 56

Perguruan Tinggi 15 31
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Tabel 1 menunjukan bahwa distribusi frekuensi karakteristik responden berdasarkan usia yang tertinggi
adalah kategori 61-80 tahun (45,8%), jenis kelamin terbanyak adalah perempuan (79,2%), pekerjaan terbanyak
yakni pedagang (31%), dan pendidikan terbanyak yakni SMA (56%).

Tabel 2. Distribusi kadar gulosa darah sebelum dan sesudah intervensi

Variabel n Mean Median Min-Max Std. Deviation
Pre-test Self efficacy 48 94,50 90,30 72-124 14,50
Post-test self efficacy 48 135,50 139,00 115-160 12,889
Pre-test Senam prolanis 48 199,95 200,50 137-345 50,58
Post-test Senam prolanis 48 175,05 183,00 125-240 28,15

Berdasarkan tabel 2, rerata kadar glukosa darah sebelum dilakukan intervensi self efficacy adalah 94,50 dan
setelah dilakukan intervensi self efficacy adalah 135,50. Sedangkan rerata kadar glukosa darah responden sebelum
dilakukan senam prolanis adalah 199,95 dan setelah dilakukan intervensi senam prolanis adalah 175,05.

Hasil uji Wilcoxon dapat dilihat pada tabel 3. Rerata penurunan kadar glukosa darah untuk intervensi self
efficacy sebesar 135,50 g/dl dengan standar deviasi 12,889 sedangkan untuk intervensi senam prolanis mengalami
penurunan kadar glukosa darah sebesar 175,05 g/dl dengan standar deviasi 28,15. Sementara p value sebesar 0,001,
yang berarti pada nilai alpha 5% terlihat ada perbedaan yang signifikan rata-rata penurunan kadar glukosa darah.

Tabel 3. Perbedaan kadar glukosa darah sebelum intervensi self efficacy pada minggu pertama dan sesudah
intervensi self efficacy pada minggu keempat di Puskesmas Rijali Kota Ambon

P kad Intervensi n Mean Std. Deviation SE p value
‘;Tﬁ‘lzgz:r&a; har Self efficacy 48 135,50 12,889 4,45 0001
Senam prolanis 48 175,05 28,15 7,99 !

PEMBAHASAN

Hasil penelitian menunjukkan bahwa ada perbedaan yang signifikan rata-rata penurunan kadar glukosa darah
antara intervensi self efficacy dan senam prolanis. Senam prolanis menunjukkan penurunan kadar glukosa darah yang
lebih besar dibandingkan self efficacy. Beberapa penelitian mengungkapkan bahwa gula darah adalah produk akhir
dan merupakan sumber energi utama organisme hidup yang kegunaannya dikontrol oleh insulin. 3

Pasien DM adalah pasien dengan penyakit yang paling menonjol yang disebabkan oleh gagalnya pengaturan
kadar gula darah, selain glukosa, kita juga menemukan jenis-jenis gula lainnya, seperti fruktosa dan galaktosa. Pada
pasien diabetes mellitus baik yang tergantung maupun tidak tergantung insulin, manajemen diri (self efficacy) dan
latihan (senam) sangat baik untuk pengendalian kadar gula darah sehingga menghambat resiko penyakit yang muncul
dari komplikasi diabetes mellitus. Tingginya angka atau kadar glukosa darah menunjukkan tingkat kesakitan yang
terjadi. Tanda-tanda awal yang biasanya dirasakan lansia seperti banyak makan, banyak kencing, banyak minum dan
seandainya dilakukan pemeriksaan kadar glukosa darah lebih lanjut akan menunjukkan adanya peningkatan. Upaya
mengurangi kadar glukosa darah puasa yang melampaui batas maksimal, maka diperlukan manajemen diri (self
efficacy) dan aktivitas fisik senam prolanis yang baik bagi pasien. @4

Self efficacy adalah prediktor utama dari perilaku yang dapat mempengaruhi dimulainya tugas, jumlah
usaha yang dikeluarkan dalam melaksanakan tugas dan lamanya waktu orang tersebut akan memenuhi tugas.
@115 Self efficacy dapat mengoptimalkan kepatuhan terhadap rejimen diabetes. Self efficacy menyediakan
sumber-sumber untuk mengatasi stres akibat rejimen perawatan yang rumit, seperti penatalaksanaan DM tipe 2
dalam bentuk edukasi. ®® Jika pasien diabetes mellitus mampu melakukan manajemen diri (Self efficacy)
secara baik akan berdampak penurunan kadar glukosa darah. Edukasi Diabetes telah menjadi komponen penting
dari manajemen diabetes dan semakin diakui sebagai bagian integral dari manajemen penyakit kronis. Tujuan
mendidik orang dengan DM tipe 2 adalah untuk mengoptimalkan kontrol metabolik; mencegah komplikasi akut
dan kronis; meningkatkan kualitas hidup dengan mempengaruhi perilaku pasien dan menghasilkan perubahan
dalam pengetahuan, sikap dan perilaku yang diperlukan untuk memelihara atau meningkatkan kesehatan
Penelitian menunjukkan pasien yang diberi informasi tentang penyakit mereka dan pengobatan, lebih mungkin
untuk berhasil dalam mengelola penyakit.1® Individu dengan Self efficacy yang tinggi cenderung tidak memiliki
rasa cemas dalam mengerjakan tugas. Hal ini disebabkan karena mereka mempunyai kontrol yang baik terhadap
segala sesuatu yang ada disekitarnya. Adanya kontrol yang baik dalam diri mereka menyebabkan mereka jarang
membuat kesalahan dalam mengerjakan sesuatu.®®

Dilain sisi selain self efficacy untuk menunjang keberhasilan pengontrolan kadar glukosa darah bagi
pasien DM harus dilakukan aktivitas fisik berupa senam prolanis. Senam prolanis berupa latihan jasmani secara
langsung dapat menyebabkan terjadinya peningkatan pemakaian glukosa sehingga lebih banyak tersedia
reseptor insulin dan reseptor insulin menjadi lebih aktif yang akan berpengaruh terhadap penurunan glukosa
darah pada pasien diabetes sehingga terjadi perubahan pada kadar gula darah. Hal ini dikarenakan pada saat
melakukan latihan fisik terjadi peningkatan pemakaian glukosa oleh otot. Selanjutnya terjadi peningkatan aliran
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darah yang menyebabkan lebih banyak jala-jala kapiler terbuka, sehingga reseptor insulin lebih banyak tersedia
dan lebih aktif untuk menurunkan glukosa darah. (:®-©

Pada waktu latihan jasmani otot-otot tubuh, sistem jantung dan sirkulasi darah serta pernafasan
diaktifkan sehingga metabolisme tubuh, keseimbangan cairan dan elektrolit serta asam basa harus menyesuaikan
diri. Otot-otot akan menggunakan asam lemak bebas dan glukosa sebagai sumber tenaga atau energi. Bila
latihan jasmani dimulai glukosa yang berasal dari glikogen di otot-otot mulai dipakai sebagai sumber tenaga.
Apabila latihan jasmani terus ditingkatkan maka sumber tenaga dan glikogen otot berkurang, selanjutnya akan
terjadi pemakaian glukosa darah dan asam lemak bebas.t9-(D.A7) Jika pasien diabetes mellitus mampu
melakukan senam prolanis secara teratur makan dapat menurunkan glukosa darah jauh lebih besar. Hal ini
terjadi karena senam prolanis mempotensiasi efek olahraga terhadap sensitivitas insulin dengan mekanisme
aktifasi AMPK (AMP-Protein Kinase) yang bekerja dengan cara meregulasi pengambilan glukosa dan
sensitivitas insulin dengan cara peningkatan jumlah GLUT (glukosa transporter) terutama GLUT 4 yang
berakibat pada berkurangnya resistensi insulin dan peningkatan pengambilan gula oleh otot serta memperbaiki
pemakaian insulin yang berakibat menurunya kadar gula darah post prandial dan gula darah puasa. 81929

KESIMPULAN

Kesimpulan penelitian ini yakni bahwa self efficacy dan senam prolanis efektif bagi penurunan glukosa
darah pasien Diabetes Mellitus Tipe Il. Oleh karena itu, perawat perlu meningkatkan perannya sebagai edukator
dalam mengembangkan promosi kesehatan dan edukasi yang lebih baik tentang manfaat self efficacy dan senam
prolanis sebagai latihan untuk pencegahan komplikasi penyakit Diabetes Mellitus Tipe Il. Pengenalan self
efficacy dan senam Prolanis bagi pasien diabetes mellitus tipe Il bisa dimulai sejak kunjungan pertama kali saat
melakukan pemeriksaan penyakit.
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