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ABSTRACT

APPLICATION OF SOAKING FEET IN WARM WATER FOR
DIABETES MELLITUS PATIENTS TO IMPROVE BLOOD
CIRCULATION

Background: Uncontrolled long-term hyperglycaemia can lead to symptoms such
as tingling sensations and pale skin through various mechanisms. It can also cause
atherosclerosis, thickening of the basement membrane, and changes in peripheral
nerves, ultimately resulting in ineffective peripheral perfusion (Sari and Sari,
2022). One non-pharmacological treatment for ineffective peripheral perfusion
associated with hyperglycaemia is warm water foot soaking. The increase in
temperature triggers vasodilation, which helps improve blood circulation to the
feet.

Objective: To provide an overview of nursing care for patients with diabetes
mellitus experiencing peripheral perfusion problems through the application of
warm water foot soak therapy to improve blood circulation.

Method: This research uses a descriptive method with a case study approach. The
study aims to identify nursing problems related to patients with type 1l diabetes
mellitus and their blood glucose levels. Data were collected through interviews
and observations.

Results: The implementation of interventions for the nursing diagnosis of
ineffective peripheral perfusion showed positive changes. The actions have been
taken included identifying changes in sensation, monitoring skin changes, and
measuring water temperature. Evaluation over three sessions indicated reduced
tingling complaints, increased foot moisture, and reddening of the toe tips,
signifying improved circulation.

Recommendation: The application of warm water foot soak therapy can be an
effective intervention for improving peripheral tissue perfusion in patients with
diabetes mellitus. Patient education regarding the importance of this therapy is
also highly recommended.

Keywords: Diabetes Mellitus, Peripheral Tissue Perfusion, Warm Water Foot
Soak Therapy.
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ABSTRAK

PENERAPAN RENDAM KAKI DENGAN AIR HANGAT PADA
PENDERITA DIABETES MELITUS UNTUK MENINGKATKAN
SIRKULASI DARAH

Latar Belakang: Hiperglikemia yang tidak terkontrol dalam jangka panjang
dapat menyebabkan gejala kesemutan dan kulit tampak pucat karena beberapa
mekanisme dan juga menyebabkan arterosklerosis, penebalan membran basalis
dan perubahan pada saraf perifer hal ini akan mengakibatkan Perfusi Perifer Tidak
Efektif (Sari and Sari 2022). Penanganan Non farmakologi untuk Perfusi Perifer
Tidak efektif berhubungan dengan Hiperglikemia salah satunya adalah Rendam
Kaki Dengan Air Hangat. Peningkatan suhu ini memicu pelebaran pembuluh
darah (vasodilatasi), sehingga membantu memperlancar peredaran darah ke area
kaki.

Tujuan: Memberikan gambaran tentang asuhan keperawatan pada pasien diabetes
melitus dengan masalah perfusi perifer melalui penerapan terapi rendam kaki
dengan air hangat untuk meningkatkan sirkulasi darah.

Metode: Penelitian ini menggunakan metode deskriptif dengan pendekatan studi
kasus. Penelitian ini bertujuan untuk mengidentifikasi masalah keperawatan yang
berhubungan dengan pasien diabetes melitus tipe Il dan kadar glukosa darahnya.
Data diperoleh melalui wawancara dan observasi.

Hasil: Implementasi intervensi pada diagnosa keperawatan perfusi perifer tidak
efektif menunjukkan perubahan positif. Tindakan yang dilakukan termasuk
identifikasi perubahan sensasi, pemantauan perubahan kulit, dan pengukuran suhu
air. Hasil evaluasi selama tiga pertemuan menunjukkan bahwa keluhan kesemutan
berkurang, kelembapan kaki meningkat, dan warna ujung kaki menjadi
kemerahan, menandakan perbaikan sirkulasi.

Rekomendasi: Penerapan terapi rendam kaki dengan air hangat dapat menjadi
intervensi efektif untuk meningkatkan perfusi jaringan perifer pada pasien
diabetes melitus. Edukasi kepada pasien mengenai pentingnya terapi ini juga
sangat dianjurkan.

Kata kunci: Diabetes Melitus, Perfusi Jaringan Perifer, Terapi Rendam Kaki
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Diabetes melitus atau yang sering diidentifikasi sebagai penyakit
gula darah yaitu keadaan medis dimana yang ditandai oleh suatu
kemunculan serangkaian gejala karena meningkatnya kadar gula darah.
Hal tersebut dikarenakan kurangnya insulin atau resistensi insulin dan
gangguan metabolisme lainya. Diabetes juga dapat menyebabkan
komplikasi, baik yang bersifat akut ataupun kronis. Penyakit ini juga
termasuk dalam Kkategori penyakit degenerative yang sangat sulit
disembuhkan atau bahkan tidak bisa disembuhkan tetapi dapat dikontrol
(Isniati, 2020). Diabetes tipe 1 diakibatkan karena kerusakan pancreas
yang menyebabkan berkurangnya produksi insulin. Pada seseorang yang
terkena diabetes tipe 1 harus menerima suntikan hormon insulin secara
rutin dan terjadwal untuk mempertahankan hidupnya. Walaupun jumlah
insulin  mencukupi, hal itu tidak berfungsi dengan efektif dalam
mengontrol kadar gula darah.

Oleh karena itu, pada penelitian ini lebih mengarah pada
penderita diabetes tipe 2 yang tidak bergantung dengan insulin.
Pathogenesis diabetes melitus tipe 2 umumnya diawali karena keberadaan
resistensi insulin yang secara bertahap meningkatkan tuntutan sel beta
untuk memproduksi insulin lebih banyak. Akan tetapi pada mereka yang
memiliki kerentanan terhadap diabetes melitus, sel beta akhirnya tidak
mampu mengimbangi resistensi insulin, yang mengakibatkan intoleransi
pada glukosa dan pada akhirnya muncul hiperglikemia serta gejala
diabetes yang lebih jelas. Kondisi ini dikenal sebagai resistensi insulin,
penyebab utama diabetes melitus tipe 2. Resistensi insulin seringkali
disebabkanoleh kelebihan berat badan, penuaan, dan kurangnya aktivitas
fisik.

1 Universitas Muhammadiyah Gombong



Penanganan keperawatan untuk diabetes mellitus (DM) dengan
risiko ketidakseimbangan kadar gula darah berfokus pada upaya menjaga
stabilitas gula darah. Penanganan farmakologis pada diabetes tipe 2
melibatkan penggunaan berbagai obat-obatan, seperti metformin,
sulfonilurea, agonis GLP-1, inhibitor SGLT-2, dan kadang-kadang insulin,
yang bertujuan untuk menjaga kestabilan kadar gula darah. Sementara itu,
terapi non-farmakologis lebih menekankan pada perubahan gaya hidup,
termasuk penerapan pola makan sehat (Telur, Kacang-kacangan, Alpukat,
Oatmeal, Labu, Yogurt, Jagung), peningkatan aktivitas fisik, pengontrolan
berat badan, pengelolaan stres, serta pemantauan gula darah secara teratur.
Salah satu pilihan yang dapat dimanfaatkan adalah terapi
tambahan dengan menerapkan terapi rendam air hangat guna menurunkan
kadar glukosa darah. Tanda-tanda seperti rasa lelah, sering merasa haus,
sering buang air kecil, dan perubahan dalam pola makan akan
diperhatikan. Pemeriksaan gula darah secara rutin juga dilakukan untuk
memantau fluktuasi kadar gula. Di sini, penerapan terapi rendam kaki
dengan air hangat. Terapi rendam kaki dengan air hangat memiliki
manfaat dalam meningkatkan sirkulasi darah, mengurangi ketegangan
otot, serta meningkatkan sensitivitas saraf perifer. Beberapa penelitian
menunjukkan bahwa terapi rendam kaki dengan air hangat dapat
membantu menurunkan kadar glukosa darah pada penderita DM (Kurnia
& Fitri, 2023). Perendaman kaki dengan air hangat dapat memicu
pelepasan oksida nitrat yang membantu merelaksasi pembuluh darah,
sehingga memperbaiki aliran darah dan meningkatkan penyerapan glukosa
oleh sel-sel tubuh.

Selain itu, hasil studi juga menunjukkan bahwa pasien yang rutin
melakukan terapi rendam kaki mengalami penurunan kadar gula darah
yang signifikan. Dalam sebuah penelitian, pasien dengan kadar glukosa
darah tinggi yang menjalani terapi kombinasi rendam air hangat
mengalami penurunan kadar gula darah yang cukup signifikan,

menunjukkan efektivitas metode ini dalam pengelolaan DM. Namun,
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masih banyak penderita DM yang belum mengetahui manfaat terapi ini
sebagai salah satu metode pengendalian kadar glukosa darah. Oleh karena
itu, diperlukan edukasi serta penelitian lebih lanjut mengenai efektivitas
terapi rendam kaki untuk membantu pasien DM dalam mengelola kondisi
mereka secara lebih optimal. Pada individu dengan diabetes, aliran darah
menuju area kaki sering mengalami hambatan akibat kerusakan pada
sistem pembuluh darah dan jaringan saraf. Gangguan ini dapat
menimbulkan berbagai gejala seperti kaki terasa dingin, cepat lelah, serta
munculnya luka yang sulit sembuh. Salah satu metode yang dapat
membantu mengatasi masalah ini adalah merendam kaki dalam air hangat,
yang berfungsi meningkatkan suhu permukaan kulit dan jaringan di
sekitarnya. Peningkatan suhu ini memicu pelebaran pembuluh darah
(vasodilatasi), sehingga membantu memperlancar peredaran darah ke area
kaki. Dengan aliran darah yang lebih baik, pengiriman oksigen dan zat gizi
ke jaringan menjadi lebih maksimal, dan proses pengeluaran limbah
metabolik dari sel-sel juga berjalan lebih efisien. Maka dari itu,
perendaman kaki tidak hanya memberi efek menenangkan, tetapi juga
dapat digunakan sebagai terapi tambahan yang mendukung perawatan kaki
pada pasien diabetes, terutama dalam mencegah munculnya komplikasi
serius seperti luka diabetes (ulkus diabetikum).

Berdasarkan latar belakang ini, penelitian mengenai terapi rendam
kaki dengan air hangat diharapkan dapat memberikan kontribusi dalam
pengelolaan diabetes mellitus, khususnya dalam meningkatkan aliran
darah serta meningkatkan kualitas hidup penderita. Dalam konteks
pelayanan kesehatan, khususnya di komunitas dengan keterbatasan akses
terhadap perawatan medis lanjutan, intervensi sederhana seperti ini
menjadi sangat bermanfaat. Pasien tidak memerlukan alat khusus atau
obat-obatan tambahan untuk melakukannya, namun tetap bisa memperoleh
manfaat fisiologis yang nyata, terutama dalam hal memperbaiki sirkulasi

darah dan menjaga kesehatan kaki secara menyeluruh.
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B. Rumusan Masalah

Bagaimana pengaruh terapi rendam kaki dengan air hangat dalam

melancarkan sirkulasi darah pada penderita Diabetes Melitus tipe 2?

C. Tujuan

1. Tujuan Umum

Dapat mengetahui secara khusus efek dari terapi rendam kaki

dengan air hangat untuk melancarkan sirkulasi darah pada penderita

diabetes melitus tipe 2.

2. Tujuan Khusus

a.

D. Manfaat

Mendekripsikan hasil data pengkajian pada pasien diabetes
melitus.

Mendeskripsikan masalah keperawatan yang muncul pada pasien
diabetes melitus.

Mendeskripsikan intervensi keperawatan untuk mengatasi masalah
keperawatan pada pasien diabetes melitus.

Mendeskripsikan Implementasi keperawatan pada pasien diabetes
melitus.

Mendeskripsikan hasil evaluasi keperawatan pada pasien diabetes
melitus.

Mendeskripsikan penerapan tindakan terapi rendam kaki dengan
air hangat untuk menurunkan kadar gula pada pasien diabetes

melitus.

Karya Tulis lImiah ini diharapkan bermanfaat bagi:

a) Masyarakat

Dapat digunakan sebagai terapi non-farmakologis yang dapat

dilakukan secara mandiri oleh penderita diabetes melitus tipe 2 untuk

membantu menurunkan kadar gula darah serta meningkatkan sirkulasi

darah dan kesehatan kaki. .

b) Bagi institusi Pendidikan
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Sebagai sumber pengetahuan ilmiah mengenai terapi
alternatif dalam pengelolaan diabetes, khususnya terkait dengan
manfaat terapi rendam kaki air hangat dalam menurunkan kadar
glukosa darah, serta sebagai kontribusi akademis dalam bidang
kesehatan dan keperawatan.

c) Bagipenulis

Hasil tinjauan literatur ini diharapkan dapat memperluas
wawasan dan pengalaman peneliti dalam memahami efektivitas terapi
rendam kaki air hangat sebagai metode alternatif dalam pengelolaan
diabetes melitus tipe 2, serta memberikan kontribusi dalam

pengembangan penelitian di bidang kesehatan.
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LAMPIRAN
Lampiran 1

Standar Operasional Prosedur (SOP)

Standar operasional prosedur (SOP) Terapi Rendam Kaki

No | Prosedur tetap Terapi rendam kaki dengan air hangat

1. Pengertian Terapi rendam air hangat bermanfaat untuk

memperlancar aliran darah serta sirkulasi perifer,

meningkatkan sensitivitas kaki dan melenturkan
struktur otot

2. Tujuan 1. Menurunkan kadar gula darah
2. Meningkatkan sensitivitas insulin

3. Mengurangi risiko Komplikasi Diabetes

3. Indikasi Penderita Diabetes Melitus

4. Kontraindikasi 1. Stres berlebih
2. Kurang Olahraga atau Aktivitas Fisik
3. Konsumsi Makanan Tinggi Gula

4. Kurang Olahraga atau Aktivitas Fisik
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Persiapan alat

Siapkan alat Termometer, Wadah besar atau
baskom, Dua helai handuk, Tempat air atau termos
berisi air panas .

Prosedur

Tahap Orientasi

1. Memberisalam, memperkenalkan diri

2. Menjelaskan tujuan, manfaat, indikasi dan
tindakan yang akan dilakukan

3. Meminta persetujuan kepada responden untuk
dilakukan tindakan

Tahap Kerja

1. Campurkan air dingin dan panas, lalu
periksa suhunya menggunakan termometer
(kisaran 30°C-37°C), isi baskom hingga
setengahnya.

2. Dudukan pasien dengan posisi kaki
menggantung ke bawah dan pastikan
tempat duduk stabil serta aman.

3. Masukkan kaki hingga betis ke dalam air
dan biarkan selama sekitar 10 menit.

4. Setelah waktu perendaman selesai (10
menit), angkat kaki dan keringkan
menggunakan handuk.

Evaluasi

1. Tanyakan respon responden setelah
dilakukanya tindakan

2. Mencatat hasilnya

3. Rapikan alat

4. Dokumentasikan
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Lampiran 2

PENJELASAN UNTUK MENGIKUTI PENELITIAN (PSP)

1. Kami adalah peneliti berasal dari Universitas Muhammadiyah Gombong
Program Studi Diploma 11l Keperawatan dengan ini meminta anda untuk
berpatisipasi dengan sukarela dalam penelitian yang berjudul Asuhan
Keperawatan Melalui Penerapan Rendam Kaki Dengan Rebusan Air
Hangat Pada Penderita Diabetes Melitus Untuk Meningkatkan Sirkulasi
Darah Di Desa Kuntili Kecamatan Sumpiuh.

2. Tujuan dari penelitian studi kasus ini adalah untuk menggambarkan
asuhan keperawatan keluarga dengan masalah keperawatan Diabetes
Melitus dengan penerapan terapi rebusan air daun kersen yang dapat
memberikan manfaat berupa menurunkan kadar gula darah. Penelitian ini
berlangsung selama 3 kali pertemuan dalam satu minggu.

3. Prosedur pengambilan bahan data dengan cara wawancara terpimpin
dengan menggunakan pedoman wawancara yang akan berlangsung kurang
lebih 10-15 menit. Cara ini mungkin menyebabkan ketidaknyamanan
tetapi anda tidak perlu khawatir karena penelitian ini untuk kepentingan
pengembangan asuhan atau pelayanan keperawatan.

4. Keuntungan yang anda peroleh dalam keikutsertaan anda pada penelitian
ini adalah anda turut terlibat aktif mengikuti perkembangan asuhan atau
tindakan yang diberikan.

5. Nama dan jati diri anda beserta seluruh informasi yang saudara sampaikan
akan tetap dirahasiakan.

6. Jika saudara membutuhkan informasi sehubungan dengan penelitian ini,
silahkan menghubungi peneliti pada nomo Hp: 085842619879

Peneliti

Fitria Ayu Permata
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Lampiran 3

INFORMED CONSENT

(Persetujuan Menjadi
Partisipan)

Saya yang bertanda tangan dibawah ini menyatakan bahwa saya telah
mendapat penjelasan secara rinci dan telah mengerti mengenai penelitian yang
akan dilakukan oleh Fitria Ayu prmata dengan judul “Asuhan Keperawatan
Melalui Penerapan Rendam Kaki Dengan Rebusan Air Hangat Pada Penderita
Diabetes Melitus Untuk Meningkatkan Sirkulasi Darah”.

Saya memutuskan setuju untuk ikut berpartisipasi pada penelitian ini
secara sukarela tanpa paksaan. Bila selama penelitian ini saya menginginkan
mengundurkan diri, maka saya dapat mengundurkan sewaktu-waktu tanpa saksi

apapun.

Sumpiuh,

Saksi Yang memberikan persetujuan

Peneliti

(Fitria Ayu Permata)
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Lampiran 4

LEMBAR KONSULTASI KTl

PROGRAM STUDI KEPERAWATAN PROGRAM
DIPLOMA TIGA
FAKULTAS ILMU KESEHATAN
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH GOMBONG

LEMBAR KONSULTASI
BIMBINGAN KARYA TULIS ILMIAH
NAMA MAHASISWA : Fitria Ayu Permata
NIM/NPM :202201036
NAMA PEMBIMBING : Bambang Utoyo, S.Kep., Ns., M.Kep.
o | TANBBAL | "oy bl [hASISWA PEMBIAING
14
1. | November |ACC Judul KTI M @_’
2024 —
16
2. | November | Konsul BAB 1 J‘« @_
2024
20
3. | November |ACCBAB I AM @,,
2024 - o
20
4. | November Konsul BAB 2 N &'
2024 4’/—‘_4
I
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o o, | Konsul Revisi ﬁ_ﬁ
5. November BAL S h\{t
2024 @"
26 KonsulRevisi | —~— ——fF—— |
6. November BAB 2 dan ; ;
2024 Konsul BAB 3 J“’ S
28 Konsul Revisi
7 November BAB 2 dan BAB
2024 3 d\y\' % 6/
8. 29 ACC BAB 2
November .
. Revisi BAB 3 @,
L il
9. | 3 Desember | ACC dan Lanjut
2024 turnitin e’vf &
10. | 21 April Konsul BAB 4
2025 é\k @
/
11. |28 April Revisi BAB 4 5\/{
2025 @'/‘
s Konsul revisi
12. | 2 Mei 202
BAB 4 A\K (>
=
13. | 15Mei 2025 | ACC BAB 4 dan
konsul BAB 5 -
14. | 13 Mei 2025 | Konsul BAB S
dan Abstrak
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15. | 14 Mei 2025 | Revisi BAB 5 dan
Abstrak M &,
S
16. | 16 Mei 2025 | ACC Sidang d}f
Mengetahui,

Ketua Program Studi Keperawatan Program Diploma III

Universitas Muhammadiyah Gombong



Lampiran 5

LEMBAR KONSULTASI ABSTRAK

PROGRAM STUDI KEPERAWATAN PROGRAM DIPLOMA TIGA
FAKULTAS ILMU KESEHATAN
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH GOMBONG

ﬁ_—

LEMBAR KONSULTASI
BIMBINGAN ABSTRAK
NAMA MAHASISWA - Fitria Ayu Permata
NIM/NPM -202201036
NAMA PEMBIMBING ~ : Khamim Mustofa..S.Pd. M Pd
REKOMENDASI PARAF P
NO TANGGAL PEMBIMBING MAHASSISWA | PE G
1 T-z Juni 2025 (evding sile , ’ ‘
PR it R
3 |25 Juni 2025 Has been
' revused o Acc

Mengetahui,
Ketua Program Studi Keperawatan Program Diploma I1I

gt
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Lampiran 6

LEMBAR OBSERVASI PENGUKURAN KADAR GULA DARAH

NO Nama Umur Pengukuran kadar gula darah

kadar gula sebelum sesudah
darah sebelum diberi terapi(hari ke

diberiterapi 3)
(hari ke 0)

1.

2.

3.
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Lampiran 7

FORMAT PENGKAJIAN ASUHAN KEPERAWATAN

A. PENGKAJIAN

1. ldentitas

1) Pasien

a.

=3

o o

> e oo

Nama Pasien :

Tempat, Tanggal Lahir :
umur :

Jenis Kelamin :

Agama :

Pendidikan :
Pekerjaan :

Alamat :

2) Penanggungjawab Pasien

a.

o

c
d.

€.

f.

g.

Nama :

Umur :

Pendidikan :

Pekerjaan :

Alamat :

Hubungan dengan pasien :

Status perkawinan :

2. Riwayat penyakit

a. Kesehatan Pasien

1) Keluhan utama saat pengkajian

2) Riwayat Kesehatan Sekarang

3) Riwayat kesehatan Dahulu

4) Riwayat Kesehatan Keluarga

5) Genogram

3. Kesehatan fungsional
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Nutrisi- metabolik
Sebelum dikaji :

Selama dikaji :

. Eliminasi

Sebelum dikaji:

Selama dikaji:

. Aktivitas /Latihan

Sebelum dikaji:

Selama dikaji:

. Pola tidur

Sebelum dikaji:
selama dikaji:
Pola persepsi
Sebelum dikaji:

Selama dikaji:

Pola Toleransi terhadap stress-koping

Sebelum dikaji:

Selama dikaji:

. Pola hubungan peran
Sebelum dikaji:

Selama dikaji:

Kognitif dan persepsi
Sebelum dikaji:

Selama dikaji:

Persepsi diri-konsep diri
Sebelum dikaji:

Selama dikaji:

Pola Reproduksi dan kesehatan
Sebelum dikaji:

Selama dikaji:

. Keyakinan dan Nilai
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Sebelum dikaji:
Selama dikaji:

4. Pemeriksaan fisik

a. Kesadaran umum
1) Kesadaran :
2) Tanda Vital : TD = Nadi =, Suhu = RR = Spo2 =
b. Pemeriksaan Secara Sistematik (Cephalo — Caudal)

1) Kulit
2) Kepala
3) Leher
4) Abdomen
- Inspeksi :
- Perkusi :
- Palpasi :
- Auskultasi :
5) Ekstermitas :
Atas :
Bawah :
7) Dada
a. Paru
- Inspeksi :
- Palpasi :
- Perkusi :
- Auskultasi :
b. Jantung
- Inspeksi :
- Palpasi :
- Perkusi :
- Auskultasi

5. Pemeriksaan penunjang
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6. Terapiobat

B. Analisa Data

No. Tanggal

Data

Problem

Etiologi

1 DS:
DO:

C. DIAGNOSA KEPERAWATAN

D. INTERVENSI

Dx

No. Diagnosa

Kriteria
hasil

Intervensi

TTD

A. IMPLEMENTASI

No. Waktu
Dx

Implementasi

Respon pasien

TTD

B. EVALUASI

Waktu

No.Dx

Evaluasi
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Lampiran 8
LEMBAR CEK PLAGIASI

e ———

UNIVERSITAS MUITAMMADIVAH GOMBONG
PERPUSTAKAAN 3

M. Yos Sudarso No, 461, Telp. /Fax. (0287) 472433 awa:m. 5441
Website : https://library.unimugo.ac. ]
E-mall : lib.unimugo gmall.com

SURAT PERNYATAAN CEK SIMILARITY/PLAGIASI

Yang bertandy tangan di bawah ini:

Nama : Sawiji, M.Sc¢
NIK 1 96009
Jabatan : Kepala UPT Perpustakaan, Multimedia, SIM, dan IT

Menyatakan bahwa karya tulis di bawah ini sudah lolos uji cek similarity/plagiasi:

Judul : .
“Atuhan koperawoton melatii RnofRRGpen rfendam Koki  dengan
air hangat pada Rndovita Diobeter Malituc Urpule  Meninglcot ar
Circulasi darow
Nama ‘Fitria Ayy Rermota
NIM 12022010306

Program Studi: D3 keprawaton
Hasil Cck TU%

Gombong, ' . YA€ ..292%,

____Mengetahui,
Kepala UPT Perpustakaan, Multimedia, SIM, dan IT

Pustakawan
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