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ABSTRACT 

Damage to tissues causes damage to blood vessels.In patients with DM with diabetic ulcers, perfusion 

repair is absolutely necessary because it will be very helpful in transporting oxygen and blood to the 

damaged tissue. A good indicator of perfusion is characterized by normal oxygen saturation support 

Physical exercise stretching the legs is the main treatment in the prevention and healing of diabetic foot 

ulcers. Research purposes  Identifying the effect of Stretching Exercises on oxygen saturation in patients 

with diabetes mellitus ulcers. Research methods used is quasi-experimental (Quasi experiment designs) 

with the design of the Pre test and Post test nonequivalent control group design. Non-probability sampling 

technique with consecutive sampling technique. The study was conducted at the General Hospital dr. R. 

Soetijono Blora from May to November 2019 with a sample of 20 respondents. Univariate analysis 

includes descriptive analysis and bivariate analysis with Paired Samples Correlations and Paired Samples 

test. Research Results and Discussion showed stretching exercises (Stretching Exercises) correlated (Sig 

value 0,000 <α 0.005) and effect (Sig 2-tailed value = 0.001 <½ α 0.025) on oxygen saturation in patients 

with diabetes mellitus ulcers on stretching days 2 and 3 Leg stretching exercises cause the muscles to 

contract continuously and activate the blood vessel system and venous pump so that blood circulation will 

increase. Leg stretching exercises (Stretching Exercises) in the Ankle section to improve the function of 

blood flow in the legs so that tissue requirements such as oxygen and nutrients are met, these exercises 

also have a positive impact on the healing process of diabetic foot ulcers or can optimize the 

vascularization of the ulcer area with indicators of improvement in oxygen saturation. Conclusions and 

Suggestions research on stretching exercises (stretching exercises) correlated and affected the oxygen 

saturation in patients with DM ulcers, after doing leg stretching exercises day 2 and 3. 

 
Keyword : Leg stretching exercise, Oxygen saturation, Diabetic foot ulcers 

 

 

Introduction 

(Pendahuluan) 

 
Pasien dengan DM berisiko terjadi 

komplikasi akut dan kronis. Komplikasi akut 

antara lain koma hiperglikemia, ketoasidosis, koma 

hipoglikemia. Komplikasi kronis antara lain 

mikroangiopati (retinopati, neuropati, nefropati), 

makroangiopati (kelainan pada jantung dan 

pembuluh darah, penyakit vaskuler perifer, 

gangguan sistem pembuluh darah otak) dan ulkus 

diabetik (Tarwoto, dkk, 2012, p. 161). Ulkus 

diabetik terdapat kerusakan sebagian atau 

keseluruhan pada kulit yang dapat meluas ke 

jaringan di bawah kulit, tendon, otot, tulang atau 

persendian yang terjadi pada seseorang yang 

menderita penyakit Diabetes Melitus (Tarwoto, 

dkk, 2012,  p. 219). 

Kerusakan pada jaringan menyebabkan 

kerusakan pada pembuluh darah. Ulkus diabetik 

merupakan salah satu bentuk gangguan pada 

ekstremitas bawah akibat dari komplikasi 

makrovaskuler yang dapat berakhir dengan 

amputasi. Pada pasien DM dengan ulkus diabetik, 

perbaikan perfusi mutlak diperlukan karena hal 

tersebut akan sangat membantu dalam 
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pengangkutan oksigen dan darah ke jaringan yang 

rusak (Smeltzer & Bare, 2010). 

Perfusi sangat berhubungan erat dengan 

pengangkutan atau penyebaran oksigen yang 

adekuat ke seluruh lapisan sel dan merupakan 

unsur penting dalam proses penyembuhan luka 

(Smeltzer & Bare, 2010). Perfusi yang baik 

ditandai dengan adanya waktu pengisian kapiler 

(capillary refill time / CRT) dan juga didukung 

saturasi oksigen yang normal.  

Untuk mencegah dampak lebih lanjut perlu 

dilakukan berbagai upaya. Salah satu upaya 

mengontrol vaskuler yang sedang dikembangkan 

untuk meningkatkan saturasi oksigen pada 

penderita ganggren / ulkus kaki diabetic. Solusi 

untuk mencegah terjadinya kerusakan jaringan 

dengan Ulkus diabetik yaitu pencegahan agar tidak 

terjadi kecacatan yang lebih parah dan pencegahan 

sekunder dengan pengelolaan ulkus diabetik yang 

sudah terjadi (Sudoyo, Aru W, dkk. 2007, p. 1912). 

Olahraga atau latihan jasmani merupakan salah 

satu cara pengelolaan dalam mengendalikan kadar 

gula darah pada penderita diabetes mellitus. Olah 

raga terutama nonkompetitif yang bersifat 

endurance, akan memperbaiki resistensi insulin. 

Latihan kaki juga dipercaya untuk mengelola 

pasien yang mengalami DM, pasien DM setelah 

latihan kaki merasa nyaman, mengurangi nyeri, 

mengurangi kerusakan saraf dan mengontrol gula 

darah serta meningkatkan sirkulasi darah pada 

kaki. Untuk meningkatkan vaskularisasi perawatan 

kaki dapat juga dilakukan dengan gerakan-gerakan 

kaki yang dikenal sebagai senam kaki diabetes 

(Smeltzer et al., 2010). Latihan fisik ROM Ankle  

merupakan tatalaksana utama dalam pencegahan 

dan penyembuhan luka ulkus kaki diabetik. 

 

Methods 

(Metode Penelitian) 

 

Jenis penelitian yang digunakan adalah 

penelitian eksperimen semu (quasi experiment). 

Penelitian ini berlokasi di RSUD dr. R. Soetijono 

Blora tepatnya di Ruang Flamboyan / Ruang 

Bedah. Penelitian dilaksanakan pada bulan Mei s/d 

November  2019. 

Populasi penelitian adalah seluruh pasien 

penderita DM yang mempunyai luka Ulkus pada 

kaki di RSUD dr. R. Soetijono Blora. Sampel yang 

digunakan adalah berdasarkan kriteria inklusi 

penelitian diantaranya : Pasien DM dengan Luka 

Ulkus di kaki, Mendapatkan perawatan luka setiap 

hari, Memungkinkan dilakukan pengukuran 

pengisian kapiler, dan Bersedia menjadi 

responden. Tekhnik sampling yang digunakan 

secara non probability sampling dengan teknik 

consecutive sampling. Sampel penelitian 

terkumpul dalam rentang waktu mulai bulan  Mei 

s/d November  2019 sejumlah 20 respnden. 

Pengumpulan data dilakukan secara bertahap yang 

meliputi : membentuk tim penelitian, yang 

membantu dalam prosedur penelitian dan 

monitoring serta pengumpulan data. Tim penelitian 

terdiri atas peneliti utama, anggota dan enumerator. 

Enumerator ditetapkan dengan kriteria perawat 

pelaksana dengan kualifikasi pendidikan minimal 

D3 dengan pengalaman perawatan luka minimal 5 

tahun. 

Melakukan koordinasi dan penyamaan persepsi 

antara peneliti dengan enumerator. Menentukan 

subjek penelitian berdasarkan kriteria inklusi yang 

telah ditetapkan. Memberikan penjelasan pada 

subjek penelitian dan meminta persetujuan atau 

kesediaannya menjadi sampel dalam penelitian. 

Melakukan pemeriksaan waktu pengisian kapiler 

dengan menekan lembut jari kaki sampai tampak 

putih, dan mencatat dari waktu yang dibutuhkan 

untuk perubahan warna kulit jari kaki dari warna 

putih menjadi kemerahan sekali tekanan 

dilepaskan. Waktu isi ulang yang normal adalah 

kurang dari 2 detik untuk dinilai sebelum dan 

sesudah dilakukan perlakuan. Melakukan 

perlakuan pada subjek dengan Latihan peregangan 

kaki (stretching exercises) sebelum dilakukan 

perawatan luka dengan gerakan dorsofleksi dan 

plantar fleksi, yang dilakukan masing masing 10 

kali gerakan dan dilaksanakan selama 3 hari. 

Melakukan perawatan luka pada responden dengan 

konvensional dressing. Melakukan pemeriksaan 

waktu pengisian kapiler selama 3 hari sebelum dan 

sesudah dilakukan latihan peregangan kaki 

Melakukan pencatatan seluruh hasil observasi 

dan pemeriksaan sesuai dengan pedoman pada 

form lembar observasi dan pemeriksaan yang telah 

disediakan. Uji validitas pengukuran waktu 

pengisian kapiler dilakukan sesuai prosedur tetap 

RSUD dr. R. Soetijono Blora dengan cara 

membersihkan jari kaki dengan bersih, selanjutnya  

menekan lembut jari kaki sampai tampak putih, 

dan mencatat dari waktu yang dibutuhkan untuk 

perubahan warna kulit jari kaki dari warna putih 

menjadi kemerahan sekali tekanan dilepaskan serta 

dicatat hasilnya. Uji reliabilitas pengukuran, 

peneliti sebelumnya melakukan pemeriksaan 

waktu pengisian kapiler minimal dua kali pada 

responden, kemudian dibandingkan antara hasil 

pengukuran pertama dan seterusnya. 

Pengolahan dan analisis data fisik dalam 

penelitian ini dikumpulkan dengan menggunakan 
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observasi/ pemeriksaan waktu pengisian kapiler. 

Pasien diperiksa waktu pengisian kapiler, 

kemudian melihat hasilnya. Analisis deskriptif 

dengan membuat tabel frekuensi, termasuk 

karakteristik responden yang meliputi usia, jenis 

kelamin, dan lama menderita ulkus DM, 

mengidentifikasi latihan peregangan kaki dan 

waktu pengisian kapiler. Analisis bivariat 

menggunakan uji Paired T Test. Pada uji T 

kelompok berpasangan akan dilakukan uji sampel 

dengan mambandingkan hasil pemeriksaan awal 

(pre test) dibandingkan dengan hasil pemeriksaan 

akhir (post test). 

 

Results and Discussion 

(Hasil dan Pembahasan) 

 

Penelitian diawali proses perijinan di Kantor 

Kesatuan Bangsa dan Politik Kabupaten Blora 

pada tanggal  8 Juli 2019, kemudian dilanjutkan ke 

Kantor Bapeda Kabupaten Blora  dan dilanjutkan 

ke Dinas Kesehatan Kabupaten Blora, serta RSUD 

dr. R. Soetijono Blora. Data karakteristik 

responden dapat dilihat pada tabel dibawah ini : 

 

Tabel 1. Distribusi Frekuensi  

Karakteristik Responden (n=20) 

Karakteristik 

Responden  
n Persen (%) 

Umur 

≤ 40 – 49 tahun 

50   –  69 tahun 

70   –   79 tahun 

 

1 

15 

4 

 

5 

75 

20 

Jenis Kelamin 

Laki-laki 

Perempuan 

 

11 

9 

 

45 

55 

Pendidikan 

SD 

SMP 

SMA 

PT 

 

9 

7 

2 

2 

 

45 

35 

10 

10 

Lama Ulkus DM 

 1 Minggu 

 1 Minggu 

 

5 

15 

 

25 

75 

 

Berdasarkan Tabel 1, Distribusi frekuensi 

karakteristik responden usia diketahui bahwa dari 

20 responden, usia responden termuda  49 tahun 

dan usia tertua 70 sampai dengan  79 tahun, 

terbanyak adalah antara usia 50 - 69 tahun 

sebanyak 15 responden (75%), Karakteristik jenis 

kelamin diketahui bahwa responden terbanyak 

adalah laki laki sebanyak 11 responden (55%), 

sedangkan responden perempuan sebanyak 9 (45 

%). Karakteristik pendidikan responden terendah 

adalah berpendidikan SD sebanyak 9 responden 

(45%), sedangkan pendidikan responden tertinggi 

adalah berpendidikan Perguruan Tinggi sebanyak 2 

responden (10%). Karakteristik lama ulkus yang 

diderita responden  1 minggu sebanyak 5 

responden. (25%), dan lama ulkus yang diderita 

responden  1 minggu sebanyak 15 responden 

(75%). 

Dari 20 responden usia responden termuda  49 

tahun dan usia tertua 70 sampai dengan  79 tahun, 

terbanyak adalah antara usia 50 - 69 tahun 

sebanyak 15 responden (75%). Umur responden 

diatas 49 tahun akan lebih berisiko terkena 

Diabetes Melitus yang berpotensi mengalami 

ulkus. Pendapat Suyono (2007) menjelaskan 

bahwa semakin bertambahnya usia maka 

tatalaksana fungsi tubuh akan terjadi penurunan, 

termasuk didalamnya terjadi penurunan fungsi 

sekresi maupun fungsi resistensi insulin, sehingga 

kemampuan untuk mengendalikan glukosa dalam 

darah menjadi kurang optimal. Penuaan juga akan 

mengakibatkan resiko terjadinya luka khususnya 

pada ekstremitas bawah yang disebabkan karena 

penurunan sirkulasi darah pada pembuluh darah 

besar atau sedang ditungkai akibat dari 

makroangiopati (Waspadji, 2006). 

Hasil penelitian diketahui bahwa jenis kelamin 

responden terbanyak adalah laki laki sebanyak 11 

responden (55%), dan berpotensi seorang perokok 

aktif sehingga dapat mempengaruhi karakteristik 

luka Ulkus DM. Waspadji (2006) berpendapat 

bahwa pasien DM yang mempunyai kebiasaan 

merokok maka akan meningkatkan resiko tiga kali 

lebih besar terjadi komplikasi ulkus kaki Diabetik. 

Kandungan nikotin dalam rokok sangat berbahaya 

sehingga dapat berdampak terjadi kerusakan pada 

endotel, yang selanjutnya akan muncul agregrasi 

trombosit, kemudian muncul kebocoran yang akan 

mengakibatkan lipoprotein lipase memperlambat 

kinerja pembersihan lemak darah dan dapat 

beresiko terjadi aterosklerosis, sehingga akan 

mengakibatkan aliran pembuluh darah ke arah kaki 

akan menurun (Waspadji, 2006). Hal tersebut 

didukung oleh hasil penelitian  Hokam (2009), 

yang melakukan penelitian pada 251 pasien 

Diabetes Melitus, dengan hasil ditemukan bahwa 

70% pasien yang mengalami ulkus kaki diabetik 

adalah laki-laki karena merokok mempunyai faktor 

tiga kali resiko tinggi terhadap ulkus kaki diabetik. 

Hasil Penelitian diketahui bahwa pendidikan 

responden terendah adalah berpendidikan SD 

sebanyak 9 responden (45%), faktor pendidikan 

dapat mempengaruhi pengetahuan pasien tentang 

perawatan luka secara mandiri dirumah, dan nutrisi 

yang baik untuk luka ulkus Diabetik sehingga 

memiliki keterbatasan informasi atau pengetahuan 

tentang cara merawat luka dengan baik dan benar. 

Kurangnya pengetahuan responden ini juga 
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disebabkan sebagian besar responden merupakan 

pasien baru yang mengalami ulkus kaki diabetik. 

Hasil penelitian diketahui bahwa lama ulkus 

yang diderita responden terbanyak adalah lebih 

dari 1 minggu sebanyak 15 responden (75%) yang 

termasuk dalam kelompok luka kronis yang 

beresiko akan mengalami kontaminasi, tetapi 

belum tentu luka tersebut mengalami infeksi. 

Untuk membuktikan bahwa luka tersebut 

mengalami infeksi perlu dilakukan uji 

laboratorium untuk mengatahui adanya 

peningkatan leukosit darah, dan ada tanda lain 

misalnya peningkatan suhu tubuh. Sedangkan pada 

warna dasar luka hitam dapat ditandai dengan 

terdapatnya jaringan nekrotik dan escar yang 

mengeras, mungkin kering atau lembab merupakan 

jaringan avaskularisasi (Tholib, 2016). Hal tersebut 

dapat dipengaruhi oleh pengalaman dan informasi 

responden tentang ulkus kaki diabetik yang kurang 

maka pengetahuan  tentang ulkus diabetik tidak 

akan meningkat, sebaliknya jika penderita 

mempunyai pengalaman dan informasi seperti 

pernah menerima informasi dan penyuluhan-

penyuluhan tentang ulkus diabetik maka 

pengetahuan penderita tentang ulkus semakin 

tinggi pula. 

Data korelasi latihan peregangan kaki 

(stretching exercises) terhadap waktu  pengisian  

kapiler dapat dilihat pada tabel dibawah ini : 

 

Tabel 2. Korelasi Latihan Peregangan Kaki 

(stretching exercises) terhadap Waktu Pengisian 

Kapiler (n=20) 

Hari Pengukuran N Correlation Sig. 

I 

Tdk 

Peregangan 

& dengan 

Peregangan 

20 
,815 ,000 

II 

Tdk 

Peregangan 

& dengan 

Peregangan 

20 
,582 ,007 

III 

Tdk 

Peregangan 

& dengan 

Peregangan 

20 
,793 ,000 

 

 Berdasarkan Tabel 2 diketahui bahwa korelasi 

latihan peregangan kaki (stretching exercises) 

terhadap waktu pengisian kapiler dengan nilai Sig 

(0,000) pengukuran hari I, dan pengukuran hari ke 

III dengan nilai (0,000) < α (0,005), maka ada 

hubungan antara sebelum latihan peregangan dan 

sesudah latihan peregangan dengan nilai waktu 

pengisian kapiler pada penilaian hari pertama dan 

hari ketiga. 

Hal tersebut dapat dijelaskan bahwa waktu 

pengisian kapiler pada pasien yang mengalami 

diabates mellitus akan terjadi perlambatan yang 

biasanya > 2 detik. Pada kondisi CRT > 2 detik, 

menurun denyut nadi perifer, warna kulit kaki yang 

pucat, akral kulit yang dingin merupakan indikasi 

iskemia. (Fleming, et al., 2016). 

Pada pasien DM dengan ulkus diabetik, 

perbaikan perfusi mutlak diperlukan karena hal 

tersebut akan sangat membantu dalam 

pengangkutan oksigen dan darah ke jaringan yang 

rusak. Bila perfusi perifer pada luka tersebut baik 

maka akan baik pula proses penyembuhan luka 

tersebut. Penyebaran oksigen yang adekuat ke 

seluruh lapisan sel merupakan unsur terpenting 

dalam proses penyembuhan luka (Smletzer & 

Bare. 2001). 

Menurut Smeltzer & Bare (2010), latihan ROM 

Ankle yang dilakukan secara kontinyu dan serius 

akan bermanfaat terutama bagi penderita ulkus 

kaki diabetik, seperti menurunkan kadar glukosa 

darah dan memperbaiki sirkulasi darah. Pada saat 

latihan peregangan Kaki (Stretching Exercises) 

maka otot berkontraksi terus menerus dan 

mengaktifkan sistem pembuluh darah serta pompa 

vena sehingga sirkulasi darah akan mengalami 

peningkatan. Fungsi saraf dan pemompaan darah 

kejantung menjadi lebih aktif sehingga 

mengaktifkan suplai oksigen dan nutrisi dengan 

baik (Ganong, 2008; Semendawai 2013). 

 

Tabel 3. Pengaruh Latihan Peregangan Kaki 

(stretching exercises) terhadap Waktu Pengisian 

Kapiler (n=20) 

 
Hari 

Pengukuran Mean t 
Sig. (2-

tailed) 

I Tdk 

Peregangan 

& dengan 

Peregangan 

,150 1,831 ,083 

II Tdk 

Peregangan 

& dengan 

Peregangan 

,450 3,943 ,001 

III Tdk 

Peregangan 

& dengan 

Peregangan 

,050 1,000 ,330 

 

Berdasarkan Tabel 3 diketahui bahwa pengaruh 

latihan peregangan kaki (stretching exercises) 

terhadap waktu pengisian kapiler dengan nilai Sig 

(2-tailed = 0,001) < ½ α (0,025), maka latihan 

peregangan kaki (stretching exercises) berpengaruh 

terhadap waktu pengisian kapiler pada penilaian 

hari kedua.  

Hal tersebut dapat dijelaskan bahwa latihan 

peregangan kaki (stretching exercises) yang 

dilakukan sama halnya dengan pijat kaki akan 

memberikan tekanan dan gerakan pada kaki, 
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sehingga akan mempengaruhi meningkatan sekresi 

endorphin yang berfungsi sebagai menurunkan rasa 

sakit, vasodilatasi pembuluh darah sehingga 

meningkatkan aliran darah ke jaringan perifer. 

Latihan peregangan kaki (stretching exercises) 

akan membantu gula darah mendekati batas  

normal, Capillary Refill Time (CRT) kembali < 3 

detik, perfusi hangat, terjadi penurunan skala  nyeri 

(Aria & Arisfa, 2016; Sukron, 2016). 

Secara umum bahwa hasil pemeriksaan waktu 

pengisian kapiler dipengaruhi oleh banyak faktor 

eksternal yang berbeda sehingga tidak boleh 

diandalkan sebagai ukuran diagnostik secara 

umum (King, D, 2013). 

Keterbatasan yang penulis jumpai pada proses 

penelitian ini diantaranya keterbatasan jumlah 

responden, kondisi dan  jenis luka ulkus kaki 

diabetik responden, serta kualitas latihan 

peregangan kaki (stretching exercises)  responden 

yang sangat bervariasi, sehingga dapat 

mempengaruhi waktu pengisian kapiler  pada 

penderita luka Ulkus Diabetes Melitus, dan 

keterbatasan waktu dari peniliti sendiri. 
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