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 ABSTRACT  

Diabetes mellitus is a chronic disease that occurs when the pancreas 
is unable to produce sufficient insulin or when the body cannot 
effectively use the insulin produced, resulting in increased blood 
glucose concentration (hyperglycemia). One non- pharmacological 
nursing intervention that can be used to reduce blood glucose levels 
in patients with diabetes mellitus is a 30-minute walking activity. This 
study aims to describe the implementation of a 30-minute walking 
intervention to reduce blood glucose levels in patients with diabetes 
mellitus at TK II Putri Hijau Hospital, Medan. This research used a 
descriptive case study method with a nursing care approach including 
assessment, diagnosis, intervention, implementation, and evaluation. 
The study was conducted in April 2025 on two patients with diabetes 
mellitus. The results showed that after implementing the 30-minute 
walking intervention, both patients experienced a decrease in blood 
glucose levels: in Patient 1. from 245 mg/dL to 134 mg/dL; and in 
Patient 2, from 234 mg/dL to 164 mg/dL. The conclusion from this 
implementation indicates that a 30-minute walking intervention can 
be an effective nursing intervention to help reduce blood glucose 
levels in patients with diabetes mellitus, as demonstrated in both 
cases. 
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ABSTRAK 

Diabetes mellitus merupakan penyakit kronis yang terjadi saat 

pankreas tidak mampu memproduksi cukup insulin atau ketika 

tubuh tidak dapat secara baik menggunakan insulin yang dihasilkan 

dan mengakibatkan peningkatan konsentrasi glukosa dalam darah 

(hiperglikemia). Salah satu intervensi keperawatan 

nonfarmakologis yang dapat digunakan untuk menurunkan kadar 

gula darah pada pasien diabetes mellitus adalah tindakan aktivitas 

fisik jalan kaki 30 menit. penelitian ini bertujuan untuk 

menggambarkan implementasi jalan kaki 30 menit terhadap 

penurunan kadar gula darah pada pasien diabetes mellitus di 

Rumah Sakit TK II Putri Hijau Medan. Metode penelitian ini adalah 

penelitian deskriptif, studi kasus dengan pendekatan asuhan 

keperawatan mencakup pengkajian, diagnosa, intervensi, 

implementasi dan evaluasi. Penelitian ini dilakukan pada bulan 

April 2025 pada dua orang pasien diabetes mellitus. Hasil Penelitian 

ini menunjukkan setelah dilakukan tindakan keperawatan jalan 

kaki 30 menit pada kedua pasien maka di dapatkan hasil penurunan 

kadar gula darah pada pasien 1dan 2 yang Dimana sebelum di 

lakukan terapi jalan kaki pada pasien 1 KGD=245 mg/dL turun 

menjadi 134 mg/dL dan pada pasien 2 KGD=234 mg/dL turun 

menjadi 164 mg/dL. Kesimpulan dari implementasi jalan kaki 30 

menit terhadap penurunan kadar gula darah pada pasien diabetes 

mellitus pada kasus 1 dan 2 menujukkan bahwa jalan kaki 30 menit 

sebagai salah satu intervensi keperawatan dalam penanganan 

pasien diabetes mellitus 

 

PENDAHULUAN 
Diabetes mellitus merupakan penyakit kronis yang terjadi saat pankreas tidak 

mampu memproduksi cukup insulin atau ketika tubuh tidak dapat secara baik 
menggunakan insulin yang dihasilkan dan mengakibatkan peningkatan konsentrasi 
glukosa dalam darah (hiperglikemia). Sering merasa haus, lapar, sering buang air kecil, 
mengalami penurunan berat badan, penglihatan kabur, lelah dan luka sulit disembuhkan 
merupakan tanda dan gejala yang muncul pada penderita diabetes mellitus (Astuti et 
al.,2021). 

      Data World Health Organization (WHO) tahun 2021 dalam International Diabetes 
Federation (IDF) mengindikasikan bahwa prevelensi diabetes mellitus pada kelompok 
usia dewasa 20 sampai 79 tahun mencapai 537 juta jiwa. Tiongkok menduduki peringkat 
pertama dalam prevalensi diabetes mellitus pada usia dewasa tertinggi mencapai 140.87 
juta jiwa, diikuti oleh India, Pakistan, serta Amerika Serikat (Merliana et al., 2024). 
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Berdasarkan data dari Survei Kesehatan Indonesia SKI (2023), prevalensi penyakit 
diabetes mellitus yang tertinggi di Indonesia diketahui sebanyak 877,531 dan yang 
terendah diketahui sebanyak 19.159. Pravelensi penyakit paling tinggi terdapat di daerah 
khusus Ibukota Jakarta 3,1%, Daerah Istimewa Yogyakarta 2,9%, dan peringkat ke tiga di 
duduki oleh Kalimantan Timur 2,3%, pravelensi yang terendah berada di Papua 
Pegunungan 0,2% dan Pravelensi di Provinsi Sumatera Utara sebanyak 1,4%.  

    Berdasarkan data Dinas Kesehatan Provinsi Sumatera Utara, jumlah penderita 
diabetes mellitus di Provinsi Sumatera Utara tahun 2022 diketahui sebanyak 225.587 
penderita atau sebesar 30.22%. Sedangkan berdasarkan Data Dinas Kesehatan Kota 
Medan prevalensi penderita diabetes mellitus di Kota Medan yaitu sebesar 2,7% (Ahsani 
et al., 2024). 

Jumlah penderita diabetes mellitus yang cukup banyak dikarenakan beberapa 
faktor. Faktor-faktor tersebut terdiri dari faktor yang tidak dapat dimodifikasi seperti 
(usia, jenis kelamin, ras dan suku) sedangkan faktor yang dapat dimodifikasi seperti pola 
diet, berolahraga, gaya hidup yang buruk, dan stress (Smeltzer & Bare.,2019). Penderita 
diabetes mellitus memerlukan perawatan dan perubahan gaya hidup yang lebih baik 
sehingga kualitas hidup pasien lebih Panjang (PERKENI.,2021) menyatakan bahwa 
diabetes mellitus dapat dikelola dengan diet, olahraga, dan penggunaan obat diabetes 
dengan teratur dan pemeriksaan Kesehatan secara berkala. 

    Pengelolaan pasien diabetes mellitus dengan olahraga dan aktivitas fisik untuk 
menggerakkan ekstremitas merupakan salah satu cara untuk memberikan manfaat 
kesehatan pasien diabetes sehingga olahraga harus dilakukan pada pasien diabetes 
mellitus. Aktivitas fisik berjalan kaki selama 30 menit dianjurkan untuk penderita 
diabetes mellitus dengan harapan kadar gula darah turun atau stabil (Grace.,2023). 
Berjalan kaki akan meningkatkan laju metabolik pada otot sehingga ambilan 3 (uptake) 
glukosa oleh otot yang bekerja dapat 15 sampai 20 kali lipat sehingga jika dilakukan 
secara teratur dapat memperbaiki profil lemak, menurunkan berat badan, dan menjaga 
kebugaran (Wibowo.,2022). 

Penelitian yang dilakukan oleh Pramesti & Susilowati (2023), menyatakan bahwa 
jalan kaki dianjurkan pada penderita diabetes mellitus tipe II sebagai Langkah 
pencegahan dini sejak pertama kali penderita dinyatakan menderita diabetes mellitus. 
Jalan kaki tergolong olahraga atau aktivitas ringan dengan mudah karena dapat 
dilakukan di dalam atau di luar ruangan terutama di rumah serta tidak memerlukan 
waktu sekitar 20-30 menit yang berguna untuk menghindari terjadinya luka dan 
membantu melancarkan peredaran darah bagian kaki. 
      Berdasarkan data yang didapatkan peneliti, peneliti tertarik untuk melakukan 
implementasi jalan kaki 30 menit pada pasien diabetes mellitus tipe 2 untuk mengontrol 
kadar gula darah di Rumah Sakit TK II Putri Hijau Medan. 
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METODE PENELITIAN 
          Desain pada penelitian ini adalah penelitian deskriptif dengan jenis penelitian 
studi kasus. Subyek pada penelitian ini adalah pasien dengan diagnosa diabetes mellitus 
tipe II dengan kriteria inklusi dan ekslusi sebagai berikut : Kriteria inklusi, pasien 
diabetes mellitus tipe II yang bersedia menjadi responden, pasien perempuan dan laki 
laki berusia 20-45 tahun, pasien yang tidak memiliki luka pada kaki, pasien yang masih 
dapat berjalan dan masih kuat beraktivitas, pasien diabetes mellitus tipe II yang kadar 
gula darah nya < 250 mg/dl dan kriteria eksklusi, pasien Diabetes Mellitus tipe II yang 
tidak bersedia menjadi responden, pasien perempuan dan laki-laki usia 20> Usia < 45 
tahun, pasien memiliki luka pada kaki, pasien tidak dapat berjalan dan sudah tidak kuat 
beraktivitas, pasien diabetes mellitus tipe II yang kgd nya > 250 mg/dl Peneliti 
melakukan survey awal pada tanggal 20-23 November di Rumah Sakit TK II Putri Hijau 
Medan dan sudah Dilakukan penelitian pada tanggal 09 April 2025 di Rumah Sakit TK 
II Putri Hijau Medan sesuai dengan rancangan penelitian. Metode pengumpulan data 
dilakukan dengan cara wawancara dan observasi pengkajian fisik (dengan pendekatan 
secara: inspeksi, palpasi, perkusi, auskultasi pada responden). Metode Analisa Data 
meliputi data subjektif dan data objektif dalam bentuk table dan bentuk narasi untuk 
menjelaskan hasil studi kasus. 
 
HASIL DAN PEMBAHASAN 

Peneliti melakukan penelitian pada kasus 1 dan kasus 2, di Rumah Sakit TK II 
Putri Hijau Medan pada Ny. D dan Ny.M yang dilakukan pada tanggal 09 April hingga 
11April 2025 dengan melakukan implementasi jalan kaki 30 menit untuk mengontrrol 
kadar gula darah pada pasien Diabetes Mellitus Type II. Hasil penelitian didapatkan data 
pasien yang mengalami diabetes mellitus type II pada penelitian ini adalah perempuan. 
Hal ini selaras dengan penelitian Sakinah et al (2022), menyatakan bahwa responden 
terbanyak dengan jenis kelamin perempuan sebanyak(56,5%) dan jenis kelamin laki-laki 
(43,5%). Perempuan memiliki resiko yang tinggi mengalami penyakit diabetes mellitus 
karena hormone estrogen dan progesterone yang dapat mempengaruhi respon insulin 
sehingga kadar gula darah dalam darah pada perempuan penyandang diabetes mellitus 
menjadi tidak terkontrol. Pada penelitian ini, peneliti menemukan pasien perempuan 
yang menderita diabetes mellitus dengan kadar gula darah pada kasus 1 kadar gula 
darah 245mg/dL dan pada kasus 2 hasil pemeriksaan kadar gula darah 236 mg/dl. 
           Pada pengkajian didapatkan data pada kasus 1 memiliki keluhan utama yaitu 
klien mengeluh kedua kakinya sering kesemutan, badan lemas, pusing, sering buang air 
kecil dan harus dibantu dalam melakukan aktivitas, sedangkan pada kasus 2 didapatkan 
klien mengatakan kedua kaki sakit terutama pada malam hari, di rasakan sudah  3 hari, 
badan lemas, mual, muntah dan pusing dan dalam melakukan aktivitas harus dibantu. 
Keluhan tersebut merupakan keluhan yang terjadi pada pasien diabetes mellitus dengan 
ketidak stabilan kadar glukosa dalam darah. Selaras dengan penelitian Ginting et al.,( 
2024). 



  SINERGI: Jurnal Riset Ilmiah,   Volume 3 No. 1  2026, 279 - 285 

 

283 
 
 

 

           Berdasarkan faktor pencetus yang tidak dapat dimodifikasi, pada kasus 1 
memiliki Riwayat keluarga yang mempunyai penyakit diabetes mellitus yang dapat 
menjadi factor resiko bagi pasien. Penelitian Fakhriatul (2023), menyatakan bahwa Faktor 
risiko yang tidak dapat dimodifikasi adalah ras, etnik, umur, jenis kelamin, riwayat 
keluarga dengan DM, riwayat melahirkan bayi dengan berat badan lebih dari 4000 gram, 
dan riwayat lahir dengan berat badan lahir rendah (kurang dari 2500 gram). berbeda 
dengan kasus 2 karena tidak menjaga life style atau kurangnya aktivitas fisik yang cukup 
dapat menjadi factor penyebab mengalami diabetes mellitus sejalan. 
           Setelah dilakukan tindakan keperawatan pada Kasus 1 dan kasus 2 dari tanggal 
09 april 2025 sampai dengan 11 april 2025, didapatkan hasil yang sama pada kasus 1 (Ny. 
D) dan kasus 2 (Ny. M) semua masalah dapat teratasi pada hari ke 3 dengan tindakan 
implementasi jalan kaki 30 menit pada pasien Diabetes Mellitus Type II, didapatkan 
adanya penurunan kadar gula darah dari nilai KGD pada kasus 1 nilai KGD sebelum di 
lakukan Tindakan 245mg/dL menjadi 134 mg/dL(normal) dan pada kasus 2 dari nilai 
KGD di hari pertama 236 mg/dL menjadi 166 mg/dL(normal). Hal ini sejalan dengan 
penelitian Astuti et al (2021), menyatakan bahwa implementasi aktivitas fisik olahraga 
jalan kaki dianjurkan karena dapat mengontrol kadar gula darah. Aktivitas fisik olahraga 
jalan kaki tidak menghabiskan banyak waktu dan bisa dilakukan minimal 3 kali dalam 
seminggu dengan durasi 30 menit. Selesai melaksanakan jalan kaki kadar gula dalam 
darah pasien diabetes mengalami penurunan dengan rata-rata 225,63 mg/dl turun 
menjadi 223,02 mg/dl. Penelitian ini selaras dengan penelitian Wibowo et al. (2022), 
menyatakan bahwa rata-rata kadar gula darah responden yang diteliti, sebelum 
melakukan jalan kaki selama 30 menit sebesar 238,2 mg/dl sedangkan rata-rata kadar 
gula darah responden sesudah melakukan jalan kaki sebesar 203,4 mg/dl. Implementasi 
jalan kaki yang dilaksanakan sebanyak 3 kali selama selama 3 hari dengan durasi 30 
menit pada setiap pertemuan yang menjelaskan perubahan nilai KGD yang begitu 
signifikan. 
      Menurut peneliti, penurunan kadar gula darah pada kasus 1 dan 2 bukan hanya 
karena jalan kaki 30 menit yang bisa membuat nilai KGD turun, tetapi ada beberapa 
faktor lain yang mendukung terjadinya penurunan yang signifikan pada nilai kadar gula 
darah. Faktor tersebut adalah faktor manajemen diet, manajemen stress dan rutin 
mengkomsumsi obat diabetes atau insulin. 
 
KESIMPULAN 
           Didapatkan hasil pengkajian pada kedua klien memiliki beberapa persamaan 
diagnosa medis, keluhan utama, faktor pencetus serta timbulnya keluhan. Didapatkan 
hasil pengkajian dari kedua pasien memiliki diagnose keperawatan  yang sama yaitu 
ketidak stabilan kadar gula darah. hasil evaluasi antara kedua klien didapatkan hasil 
yang sama pada kasus 1 (Ny. D) dan kasus 2 (Ny. M) semua masalah dapat teratasi pada 
hari ke 3 dengan tindakan implementasi jalan kaki 30 menit pada kasus 1 nilai KGD 
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sebelum di lakukan implementasi 245mg/dL menjadi 134 mg/dL (normal) dan pada 
kasus 2 dari nilai KGD di hari pertama 236 mg/dL menjadi 234 mg/dL. 
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