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ABSTRAK 

 
Pengembangan Edukasi Perawatan Kaki Dengan Permainan  

Interaktif: Game Terhadap Tingkat Pengetahuan Dan 

Motivasi Pada Penderita Diabetes Melitus  

Di Pukesmas Petanahan 
 

Latar Belakang: Diabetes adalah penyakit metabolik kronis yang ditandai dengan 

peningkatan kadar glukosa darah. Komplikasi diabetes melitus terbagi menjadi 2 

yaitu komplikasi kronis dan akut. Sering terjadi ulkus diabetik salah satu 

pencegahannya dengan perawatan kaki. Penting menyadarkan tingkat pengetahuan 

dan motivasi untuk mencegah terjadinya komplikasi dengan edukasi permainan 

interaktif:game. 

Tujuan: Mengetahui Pengembangan Edukasi Perawatan Kaki dengan Permainan 

Interaktif: Game terhadap Tingkat Pengetahuan dan Motivasi pada Penderita 

Diabetes Melitus di Pukesmas Petanahan. 

Metode: Penelitian ini menggunakan penelitian kuantitatif. Desain penelitian yang 

digunakan Pre experiment dengan menggunakan pendekatan One Group Pretest-

Posttest Design. Populasi 47, sampel yang digunakan 47 orang menggunkan total 

sampling. Instrumen yang digunakan permainan interaktif: game, kuisioner 

pengetahuan, dan kuisioner motivasi. Analisis menggunakan uji Wilcoxon. 

Hasil: Hasil uji normalitas menggunakan shapiro-wilk didapatkan hasil dengan 

nilai signifikan yang tidak normal yaitu 0,000 (0.000<0,005). Dan hasil penelitian 

menggunakan uji wilcoxon didapatkan nilai signifikan yaitu 0,000 (0,000<0,005). 

Hasilnya terdapat pengaruh edukasi perawatan kaki dengan permainan interaktif: 

game terhadap tingkat pengetahuan dan motivasi pada penderita diabetes melitus 

Karena adanya game wordwall ini dapat meningkatkan kognitif seseorang. 

Kesimpulan: Terdapat pengaruh pengembangan Edukasi perawatan kaki dengan 

permainan interaktif: game efektif untuk meningkatkan tingkat pengetahuan dan 

motivasi. 

Rekomendasi: Penelitian selanjutnya diharapkan dapat melakukan penelitian 

lanjutan tentang metode permainan inetraktif: game dengan metode yang berbeda 

dan dikenakan subjek yang lebih luas. 

Kata Kunci: Perawatan kaki, permainan interaktif:game, diabetes melitus, tingkat 

pengetahuan, motivasi 
 ---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------  

1)Mahasiswa Keperawatan Program Sarjana, Universitas Muhammadiyah 
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ABSTRACT 

 

Development Of Foot Care Education With Interactive 

 Games: Games On The Level Of Knowledge And 

Motivation In Diabetes Mellitus Patients  

At Petanahan Pukesmas 

 

Background: Diabetes is a chronic metabolic disease characterized by increased 

blood glucose levels. Complications of diabetes mellitus are divided into 2, namely 

chronic and acute complications. One way to prevent diabetic ulcers is by taking 

foot care. It is important to raise awareness of the level of knowledge and 

motivation to prevent complications with educational interactive games: games. 

Objective: To determine the development of foot care education using interactive 

games: Games on the level of knowledge and motivation in diabetes mellitus 

sufferers at the Petanahan Community Health Center. 

Methods: This research uses quantitative research. The research design used was 

Pre-experiment using the One Group Pretest-Posttest Design approach. Population 

47, sample used was 47 people using total sampling. Instruments used in interactive 

games: games, knowledge questionnaires, and motivation questionnaires. Analysis 

uses the Wilcoxon test. 

Results: The research results of the normality test using Shapiro-Wilk showed 

results with an abnormally significant value, namely 0.000 (0.000<0.005). And the 

results of research using the Wilcoxon test obtained a significant value of 0.000 

(0.000<0.005). The results showed the effect of foot care education with interactive 

games: games on the level of knowledge and motivation in diabetes mellitus 

sufferers. Because this wordwall game can improve a person's cognitive abilities. 

Conclusion: There is an influence on the development of foot care education with 

interactive games: games are effective for increasing the level of knowledge and 

motivation. 

Recommendation: Future research is expected to carry out further research on 

interactive game methods: games with different methods and subject to a wider 

range of subjects. 

Keywords: Foot care, interactive games: games, diabetes mellitus, level of 

knowledge, motivation 
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BAB 1 

PENDAHULUAN 

 

A. LATAR BELAKANG 

Diabetes adalah penyakit metabolik kronis yang ditandai dengan 

peningkatan kadar glukosa darah (atau gula darah). Diabetes mellitus yang 

paling umum adalah diabetes tipe 2, yang terjadi ketika tubuh menjadi resisten 

terhadap insulin atau tidak menghasilkan cukup insulin (Who, 2023).Istilah 

“diabetes” menurut Yunani ialah melewati dan “mellitus” kata Latin ialah 

manis. Apollonius pertama kali menggunakan istilah "diabetes", yang berasal 

dari Memphis dan digunakan sekitar tahun 250 hingga 300 SM. Selama 

peradaban dibeberapa negara salah satunya Mesir Kuno, kata "diabetes 

mellitus" meluas. Banyak cara sudah dilakukan selama bertahun-tahun untuk 

mengatasi diabetes yang berkembang. Namun, hingga saat ini, diabetes masih 

merupakan penyakit jangka panjang yang paling umum di seluruh dunia. 

Diabetes melitus adalah penyebab kematian tertinggi ketujuh di Amerika 

Serikat (Amit Sapra; Priyanka Bhandari., 2023). Penurunan produksi insulin 

endogen menyebabkan kondisi kronis yang dikenal sebagai diabetes. Diabetes 

mellitus tipe 1 juga dikenal sebagai diabetes mellitus tergantung insulin 

(IDDM). Sebaliknya, peningkatan kadar gula darah merupakan ciri khas 

diabetes tipe 2, suatu kondisi kronis yang tidak bergantung pada insulin 

menurut Longmore 2014 dalam  (Rizky Putra Abimanyu et al., 2023). 

Menurut International Diabetes Federation (IDF), akan ada 537 juta 

orang yang hidup dengan diabetes melitus pada tahun 2021. Mereka 

memperkirakan jumlah tersebut akan meningkat menjadi 783 juta dalam 24 

tahun ke depan (IDF Diabetes Atlas, n.d. 2021). Indonesia diperkirakan 

memiliki 8,4 juta penderita diabetes pada tahun 2000, dan pada tahun 2030, 

jumlah tersebut diperkirakan akan meningkat menjadi 21,3 juta. Diabetes 

mempengaruhi 19,46 juta orang di Indonesia. Terjadi pertumbuhan sebesar 

81,8% dari tahun 2019 hingga tahun ini. Setelah Tiongkok, India, Pakistan, dan 



2 
 

 
 

Universitas Muhammadiyah Gombong 

Amerika Serikat, Indonesia merupakan negara dengan populasi pasien diabetes 

tertinggi kelima di dunia. Faktanya, di antara sepuluh negara teratas dalam hal 

jumlah kasus, Indonesia adalah satu-satunya negara di Asia Tenggara. 

Indonesia mengalami peningkatan jumlah orang yang didiagnosis menderita 

diabetes. Pada tahun 2019 yang lalu (Idf, 2021). Peningkatan dari 1,5% pada 

hasil Riskesdas tahun 2013 menjadikan prevalensi diabetes melitus di 

Indonesia menjadi 2% berdasarkan diagnosis dokter pada usia 15 tahun. 

Namun demikian, prevalensi diabetes melitus meningkat dari 6,9% pada tahun 

2013 menjadi 8,5% pada tahun 2013. 2018 seperti dilansir tes gula darah. Dari 

apa yang kami ketahui, hanya sekitar seperempat penderita diabetes yang 

mengetahui bahwa mereka mengidap penyakit tersebut. Antara tahun 2013 dan 

2018, terjadi peningkatan pada kelompok usia 45–54, 55–64, 65–74, dan di 

atas 75 tahun (kemenkes, 2020). Dari profil Kesehatan kabupaten kebumen 

tahun  jumlah penyandang DM 2020 sebanyak 13.091 penderita dan 

berdasarkan data yang ada didalam kecamatan Petanahan sebanyak 576 

penderita (DinKes Kebumen, 2020). 

Kelainan DM yang tidak terkendali dapat menyebabkan kerusakan 

tubuh yang parah, terutama saraf dan pembuluh darah, Karena kekurangan 

glukosa sementara sel sangat membutuhkannya, kelainan DM yang tidak 

terkendali dapat menyebabkan kerusakan tubuh yang parah, terutama saraf dan 

pembuluh darah. Karena munculnya jarang diketahui, perawatan DM tipe 2 

sering ditunda. Penanganan dimulai setelah penyakit ini berkembang dan 

menyebabkan komplikasi menurut Alhidayati 2021 dalam (Rahmayunita et al., 

2023). Komplikasi diabetes mellitus terbagi menjadi dua kategori: komplikasi 

akut (misalnya, hipoglikemia dan hiperglikemia) dan komplikasi kronis 

(misalnya, penyakit kardiovaskuler, stroke, dan dyslipidemia). Komplikasi 

vaskular kronis termasuk mikrovaskular dan makrovaskular menurut Okti Sri 

Purwanti 2020 dalam (Hermawan et al., 2023). Selain itu, akan ada 

peningkatan konsekuensi sekunder, salah satunya adalah ulkus kaki diabetik. 

Neuropati diabetik, penyakit pembuluh darah perifer, dan infeksi luka yang 
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tidak terkontrol merupakan tiga penyebab utama ulkus kaki diabetik (Yammar 

et al., 2023). 

Perawatan kaki ini untuk memberi tahu penderita diabetes tentang 

faktor risiko yang menyebabkan ulkus diabetes dan mengurangi jumlah 

penderita yang beresiko tinggi mengalami komplikasi (Piuskosmas Fau, 2023). 

Setiap hari, penderita diabetes mengambil tindakan untuk merawat kaki 

mereka, termasuk memantau organ vital, menjaga kebersihan, memotong 

kuku, memilih alas kaki yang tepat, mencegah dan mengobati cedera kaki, dan 

banyak lagi. Merawat kaki Anda dengan baik dapat menurunkan kemungkinan 

amputasi sebesar 49–85% 7. Masyarakat harus disadarkan akan pentingnya 

menjalani gaya hidup sehat dan berhati-hati. Selain itu, edukasi tentang 

perawatan kaki merupakan komponen penting dalam mengelola diabetes 

melitus secara holistic (Fajeriani et al., 2019). 

Selain motivasi, teori perilaku L. Green menyatakan bahwa perilaku 

erat kaitannya dengan motivasi karena individu mempunyai keinginan untuk 

bertindak. “Moreve” (kata untuk dorongan manusia untuk bertindak atau 

berperilaku) dari sinilah kata “motivasi” berasal. Motivasi seseorang dalam 

memenuhi keinginan hidupnya itulah yang mendorongnya (Andilala, 2023). 

Pesatnya kemajuan teknologi di era globalisasi saat ini telah menyebabkan 

meningkatnya kebutuhan manusia. Teknologi dapat meningkatkan efektivitas 

dan efisiensi kerja manusia. Sektor yang memanfaatkan kemajuan teknologi 

saat ini antara lain kesehatan (Aristanto & Chandra, 2022). 

Baik sebagai hiburan yang menyenangkan maupun alat pembelajaran 

yang efisien, permainan interaktif bermanfaat. Hasilnya, permainan 

memberikan hiburan yang menyenangkan dan alat pembelajaran yang sangat 

baik. Pengguna dapat menjadi lebih terlibat dalam pembelajaran dan 

mendapatkan pengalaman yang lebih menyenangkan dengan bermain game 

interaktif. Rasa ingin tahu ini dapat digunakan untuk mengejar pendidikan yang 

menyenangkan (Suryana et al., 2023). Konten pembelajaran dapat disampaikan 

secara efektif dan memadai melalui media permainan interaktif. (Pramono et 

al., 2019). Jenis- jenis game diantarnya yaitu bisa Maze game, Puzzle game, 
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Fighting game, Racing game, Role playing game, Game edukasi (Baskoro & 

Ariadi, 2023). 

Game edukasi adalah jenis permainan yang dimaksudkan untuk 

membantu pemain belajar dengan cara yang interaktif dan menarik dengan 

menggabungkan elemen permainan dengan materi pelajaran. Tujuannya adalah 

untuk membuat konsep yang kompleks lebih mudah dipahami melalui cara 

yang menyenangkan dan terlibat (Sari, 2023). Belajar menggunakan media 

permainan untuk mengurangi aktivitas di luar rumah dan menggunakan 

smartphone agar lebih produktif di rumah. Permainan elektronik yang dibuat 

oleh pengembang kemudian menjadi media yang menggunakan komputasi 

komputer dan grafik untuk dimainkan pada perangkat keras yang disebut 

dengan permainan. Permainan sering digunakan setiap hari mulai dari anak-

anak hingga orang dewasa. Saat ini, permainan dapat digunakan sebagai sarana 

pembelajaran dan bukan sekedar hiburan (Rahman & Anugrah, 2022). 

Banyak akademisi telah mempelajari permainan edukatif sebagai alat 

pembelajaran; Penggunaan permainan edukatif dikatakan sangat bermanfaat 

karena medianya dapat diandalkan, dapat diterapkan, dan praktis, serta 90% 

siswa mampu menyelesaikan proses pembelajaran (Ainy, Wulandari, 2017). 

Penelitian mengenai game edukasi juga pernah dilakukan oleh (Koriaty & 

Agustani,2016) dengan tujuan untuk menciptakan pendekatan pembelajaran 

berbasis permainan untuk pendidikan dalam rangka meningkatkan minat siswa 

kelas X di SMK Negeri 7 Pontianak. Hasil penelitian menunjukkan bahwa: (1) 

Validasi permainan yang dilakukan oleh dua orang validator memperoleh skor 

sebesar 81,82% yang sangat baik sekali atau sangat layak. (2) Berdasarkan skor 

50% yang masuk dalam kategori sangat tinggi, terlihat bahwa minat siswa 

terhadap permainan pembelajaran cukup kuat. 

Berdasarkan hasil studi pendahuluan pada tanggal 15 Juni 2024 

didapatkan data yang mengikuti kegiatan prolanis diwilayah kerja Pukesmas 

Petanahan sebanyak sebanyak 47 orang yang mengikuti kegiatan prolanis 

diabetes militus. Hasil wawancara kepada 10 orang 90% banyak yang belum 

tau cara melakukan perawatan kaki dan 10 % sudah tau cara melakukan 
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perawatan kaki. Hasil wawancara juga peserta sudah pernah diberi edukasi oleh 

dokter melalui ceramah tetapi belum pernah diberi edukasi mengenai 

perawatan kaki. Dari 70 % peserta  memiliki kebiasaan kurang menjaga 

kebersihan kaki dan 30 % sudah lebih menjaga kebersihan kaki. Berdasarkan 

Uraian diatas mendorong peneliti untuk melakukan penelitian “Pengembangan 

Edukasi Perawatan Kaki Dengan Permainan Interaktif : Game Terhadap 

Tingkat Pengetahuan Dan Motivasi Pada Penderita Diabetes Melitus Di 

Pukesmas Petanahan”. 

B. RUMUSAN MASALAH 

Dari hasil penulusuran teori, serta fenomena yang ada, penulis merumuskan 

masalah sebagai berikut : “Pengembangan Edukasi Perawatan Kaki dengan 

Permainan Interaktif: Game  terhadap Tingkat Pengetahuan dan Motivasi pada 

Penderita Diabetes Melitus di Pukesmas Petanahan” 

C. TUJUAN 

1. Tujuan Umum 

Mengetahui Pengembangan Edukasi Perawatan Kaki dengan Permainan 

Interaktif: Game terhadap Tingkat Pengetahuan dan Motivasi pada 

Penderita Diabetes Melitus di Pukesmas Petanahan. 

2. Tujuan Khusus 

a. Mengetahui pengetahuan sebelum memberikan edukasi perawatan 

kaki dengan permainan interaktif: game pada penderita diabtes 

melitus di Pukesmas Petanahan. 

b. Mengetahui pengetahuan sesudah memberikan edukasi perawatan 

kaki dengan permainan interaktif: game pada penderita diabtes 

melitus di Pukesmas Petanahan. 

c. Mengetahui motivasi sebelum memberikan edukasi perawatan kaki 

dengan permainan interaktif: game pada penederita diabtes melitus di 

Pukesmas Petanahan. 

d. Mengetahui motivasi sesudah memberikan edukasi perawatan kaki 

dengan permainan interaktif: game pada penderita diabtes melitus di 

Pukesmas Petanahan. 
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e. Mengidentifikasi pengaruh pengembangan edukasi perawatan kaki 

dengan permianan interaktif: Game terhadap tingkat pengetahuan 

pada penderita diabtes militus di Pukesmas Petanahan. 

f. Mengidentifikasi pengaruh pengembangan edukasi perawatan kaki 

dengan permianan interaktif: Game terhadap motivasi pada penderita 

diabtes militus di Pukesmas Petanahan. 

D. MANFAAT PENELITIAN 

1. Bagi Pengembangan Ilmu Pengetahuan 

Untuk memastikan bahwa perawat memberikan perawatan yang 

profesional dan kompeten, penulis penelitian ini percaya bahwa perawat 

akan memperoleh informasi baru darinya. 

2. Manfaat bagi Praktisi  

a. Bagi Peneliti 

Hasil penelitian ini dapat berfungsi sebagai landasan untuk proyek 

penelitian di masa depan dan sebagai sumber informasi tambahan dan 

keahlian di bidangnya. 

b. Tempat peneliti 

Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui pengaruh permainan 

interaktif terhadap pengetahuan dan motivasi pasien diabetes melitus 

di Puskesmas Petanahan. Temuan ini harus memberikan informasi 

tambahan bagi perawat dan responden dalam upaya mereka 

mengembangkan program pendidikan perawatan kaki. 

c. Masyarakat  

Sebagai bahan pengetahuan dan motivasi untuk masyarakat yang bisa 

membantu khususnya untuk penderita diabetes melitus melalui 

edukasi. 

E. KEASLIAN PENELITIAN 

Tabel 1.1 Keaslian Penelitian 
Nama 

peneliti dan 

tahun judul 

Judul penelitian Metode 

penelitian 

Hasil penelitian Persamaan 

dan 

perbedaan 

(Talley et al., 

2019) 

Kaizen: Permainan 

Interaktif untuk 

Penelitian ini 

menggunakan 

Analisis kualitatif 

Peserta sangat 

positif terhadap 

pendidikan 

Persamaan 

dengan 

penelitian ini 
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Edukasi Pasien 

Diabetes 

kami 

menggunakan 

platform 

permainan 

interaktif, yang 

dikenal sebagai 

Kaizen Education 

responden 9 

kelompok fokus 

yang mencakup 33 

peserta dewasa 

(usia >18) yang 

menderita 

diabetes 

gamified dan 

merasa 

diberdayakan 

untuk 

memimpin 

diskusi dengan 

penyedia 

layanan 

kesehatan 

mereka tentang 

pendidikan 

perawatan 

mandiri diabetes 

adalah sama-

sama 

mengambil 

terkait edukasi 

diabtes militus  

 

Perbedaan 

dengan peneliti 

ini adalah 

metode 

penelitian , 

waktu, tempat, 

dan sampel 

penelitian 

,responden 

(Fajeriani et 

al., 2019) 

Edukasi 

Meningkatkan 

Pengetahuan 

Tentang Perawatan 

Kaki Pada 

Penderita Diabetes 

Melitus Di 

Kelurahan 

Cempaka 

Penelitian ini 

merupakan 

penelitian 

eksperimental 

menggunakan 

metode pre 

experimental 

dengan posttest. 

Teknik sampling 

didalam penelitian 

ini menggunakan 

simple random 

sampling yang 

didapatkan 30 

sampel. Instrumen 

penelitian 

menggunakan 

kuesioner 

demografi, SAP 

(Satuan Acara 

Penyuluhan) dan 

kuesioner 

pengetahuan 

perawatan kaki 

Untuk 

menghindari 

masalah kaki 

diabetik, yang 

dapat 

menyebabkan 

kecacatan atau 

kematian pada 

penderita 

diabetes melitus, 

penelitian ini 

dapat membantu 

mendanai dan 

mempromosikan 

program 

pendidikan yang 

mengajarkan 

masyarakat 

bagaimana cara 

merawat kaki 

mereka dengan 

benar secara 

teratur. 

Ketertarikan 

mereka yang 

sama terhadap 

pendidikan 

diabetes 

melitus 

merupakan 

benang merah 

yang terdapat 

pada kedua 

penelitian 

tersebut. 

 

Perbedaan 

dengan peneliti  

ini adalah 

Metode 

penelitian,  

waktu, tempat, 

dan sampel 

penelitian 

,responden 

(Zulfah, 2023) Pemanfaatan   

Media   Game   

Edukasi   

Wordwall   Untuk 

Meningkatkan 

Minat Belajar 

Siswa 

Peneliti 

melakukan 

Penelitian 

Tindakan Kelas 

(PTK) sebagai 

upaya untuk 

menciptakan suatu 

pembelajaran 

yang aktif, kreatif 

dan inovatif yang 

dapat 

meningkatkan 

minat belajar 

matematika siswa 

melalui 

pemanfaatan 

Media 

permainan 

edukasi 

Wordwall 

mungkin 

menarik minat 

siswa, menurut 

temuan 

penelitian. 

Analisis lembar 

observasi minat 

belajar siswa 

menunjukkan 

bahwa minat 

belajar siswa 

terus meningkat 

Persamaan 

dengan peneliti 

ini adalah sama 

sama 

menggunakan 

permainan 

interaktif yaitu 

game edukasi 

menggunakan 

wordwall 

 

Perbedaan 

dengan peneliti 

ini adalah 

waktu, tempat, 

sampel 
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media wordwall 

dalam 

pembelajaran 

selama tiga 

siklus, yaitu 

78% pada siklus 

I, 83,6% pada 

siklus II, dan 

91% pada siklus 

III yang 

termasuk dalam 

kategori baik. 

penelitian 

,responden, 

dan metode 

penelitian 

(Pembelajaran 

& Haniel, 

2024) 

Pemanfaatan      

Media Word   

Wallguna  

Meningkatkan   

Motivasi   Belajar      

Siswa Pada   

Bidang   Studi   

Matematika   Sdn   

18 Gunung Agung 

Penelitian ini  

adalah  PTK  

dengan  metode 

meliputi  siklus  

prapembelajaran  

dan  pembelajaran  

siklus  I  dan  II. 

Dalam 

pembelajan 

ditemukan 

peningkatan  

jumlah  siswa  

dan  siswa 

dengan  kategori  

senang  dalam  

pembelajaran  

menggunakan 

aplikasi itu 

mencapai   18 

orang (90 %), 

artinya sungguh 

banyak siswa 

dan siswa 

dengan predikat 

/ kategori  

senang  dalam  

belajar. 

Persamaan  

Dengan 

peneliti ini 

sama sama 

menggunakan 

game 

wordwall. 

 

Perbedaan  

dengan peneliti 

ini adalah 

metode 

penelitian,  

waktu, tempat, 

dan sampel 

penelitian 

,responden 
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Lampiran 4 Kuisioner Penelitian 

LEMBAR KUISIONER TINGKAT PENGETAHUAN DAN MOTIVASI 

PERAWATAN KAKI DIABETES MELITUS 

Petunjuk Pengisian : 

1. Bacalah dengan cermat dan teliti pada setiao item pertanyaan 

2. Pilih salah satu jawaban yang menurut Bapak/Ibu/saudara paling sesuai 

dengan konsisi yang dialami dengan memberi tanda ceklist √ pada 

pilihan yang dipilih 

3. Isilah titik-titik yang tersedia dengan jawaban yang benar 

A. Karakteriktik responden 

Nama  : ............................................. 

Alamat : ............................................. 

Umur :  ..................... tahun 

Jenis kelamin :     ( ) Laki-laki ( ) Perempuan 

Pendidikan : .............................................. 

Lama Menderita DM : ............................................... 

Pekerjaan : ............................................... 

B. Kuisioner tingkat pengetahuan 

No Pertanyaan Benar Salah 

1. Pemeriksaan kaki pada penderita diabetes 

mellitus dilakukan setiap hari 

  

2. Pemeriksaan kaki penderita diabetes mellitus 

meliputi telapak kaki, sela jari kaki, bagian 

depan kaki dan tumit 

  

3. Kaki penderita diabetes mellitus dicuci 

menggunakan air dingin dan sabun 

  

4 Setelah dicuci, kaki penderita diabetes mellitus 

dikeringkan dengan cara diangin anginkan 

  

5. Untuk menjaga kelembapan kaki, penderita   
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diabetes bisa mengoleskan pelembab pada kaki 

secara merata termasuk sela jari kaki 

6. Minyak kayu putih bisa digunakan untuk 

menjaga kaki penderita diabetes mellitus tetap 

lembab 

  

7. Cara memotong kuku kaki penderita diabetes 

mellitus adalah sejajar dengan ujung jari dan 

lurus serta tidak terlalu pendek 

  

8. Waktu yang paling tepat saat memotong kuku 

adalah sebelum mandi 

  

9. Alas kaki penderita diabetes adalah sepatu atau 

sandal yang loggar dan terbuat dari bahan yang 

lembut 

  

10. Sandal jepit merupakan alas kaki yang paling 

tepat untuk penderita diabetes 

  

11. Salah satu cara mencegah terjadinya trauma 

pada kaki adalah tidak memotong kuku kaki 

untuk menghindari luka 

  

12. Kegemukan merupakan salah satu pemicu 

terjadinya luka kaki diabetes 

  

13. Pada saat kaki penderita diabetes Mellitus 

mengalami kapalan, tindakan yang perlu 

dilakukan adalah merendam dalam air hangat 

dan menggosok dengan batu apung 

  

14. Ramuan tradisional merupakan salah satu cara 

untuk mengobati luka lecet pada penderita 

diabetes 

  

15. Berkonsultasi ke pukesmas atau dokter jika 

kulit mengalami pecah-pecah 
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No Pernyataan komponen 

perawatan kaki 

Sangat 

tidak 

setuju 

Tidak 

setuju 

setuju Sangat 

setuju 

1 Saya akan melakukan 
pemeriksaan secara teratur 
setiap hari 

    

2 Saya akan mencuci kaki 

setiap hari menggunakan air 

bersih yang hangat dan sabun 

    

3 Setelah kaki dicuci, saya akan 

mengeringkan dengan handuk 

    

4 Saya akan memberikan 

lotion/minyak pada kaki 

secara merata termasuk sela 

jari kaki agar tampak lembab 

    

5 saya akan memoting kuku 

kaki sejajar dengan ujung jari 

dan lurus menggunakan 

guntung kuku 

    

6 Saya tidak perlu 

menggunakan alas kaki ketika 

didalam rumah 

    

7 Saya akan memberisihkan 

bagian dalam sepatu/sandal 

terhadap benda asing seperti 

kerikil atau benda lainnya 

sebelum memakinya 

    

8 Menurut saya, merokok 

diperbolehkan pada penderita 
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diabetes karena tidak 

mempengaruhi kesehatan 

9 Menurut saya, kaki kapalan 

pada penderita diabetes 

merupakan hal yang biasa 

sehingga tidak perlu 

penanganan khusus 

    

10 Menurut saya lecet pada kaki 

boleh dibarkan karena akan 

sembuh dengan sendirinya 

    

 

KISI-KISI KUISIONER TINGKAT PENGETAHUAN 

Parameter  Jumlah 

soal 

No Soal  Jenis Soal 

Pemeriksaan kaki 2 1, dan 2 No 1 : Positif 

No 2 : Positif 

Menjaga kebersihan kaki 2 3 dan 4 No 3 : Negatif 

No 4 : Negatif 

Memelihara kelembapan  

kulit kaki 

2 5 dan 6 No 5 : Negatif 

No 6 : Negatif 

Pemotongan kuku yang 

benar 

2 7 dan 8 No 7 : Positif 

No 8 : Negatif 

Pemilihan alas yang 

sesuai  

2 9 dan 10 No 9 : Positif 

No 10 : Negatif 

Pencegahan cedera kaki 3 11, 12, dan 

13 

No 11 : Negatif 

No 12 : Positif 

No 13 : Positif 

Manajemen awal mula 

cedera kaki 

2 14 dan 15 No 5 : Negatif 

No 6 : Positif  

 



 
 

 
 

Universitas Muhammadiyah Gombong 

KISI-KISI KUISIONER MOTIVASI  

Parameter Jumlah 

Soal 

No Soal Jenis Soal 

Pemeriksaan kaki 1 1 No 1 : Positif 

Menjaga kebersihan kaki 2 2 dan 3 No 2 : Positif 

No 3 : Positif  

Memelihara kelembapan 

kulit kaki 

1 4 No 4 : Negatif 

Pemotongan cedera kaki 1 5 No 5 : Positif 

Pencegahan cedera kaki 3 6, 7 dan 8 No 6 : Negatif 

No 7 : Positif 

No 8 : Negatif  

Manajemen awal mula 

cedera kaki 

2 9 dan 10 No 9 : Negatif 

No 10 : Negatis 
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Lampiran 5 Instrumen Penelitian 

 

LEMBAR INFORMASI DAN KETERSEDIAAN MENJADI RESPONDEN  

Lembar Penjelasan Peneliti 

Assalamualaikum Wr. Wb 

Nama   : Uni Isnaeni  

NIM    : 2021020119 

Judul penelitian  : Pengembangan Edukasi Perawatan Kaki Dengan 

Permainan Interaktif : Game Terhadap Tingkat 

Pengetahuan dan Motivasi pada Penderita Diabetes 

Melitus di Pukesmas Petanahan. 

Saya Uni Isnaeni dari Universitas Muhammadiyah Gombong. Saya ingin 

mengajak anda untuk berpartisipasi dalam penelitian saya untuk mengikuti kegiatan 

edukasi Perawatan Kaki Dengan Permainan Interaktif : Game Terhadap Tingkat 

Pengetahuan dan Motivasi pada Penderita Diabetes Melitus di Pukesmas 

Petanahan. 

Tujuan Penelitian 

Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui pengembakan edukasi 

permainan interaktif; game dengan tingkat pengetahuan dan motivasi pada 

penderita Dm. 

Keikutsertaan Sukarela 

Partisipasi anda dalam penelitian ini adalah sukarela tanpa paksaan. Anda 

berhak menolak keikutsertaan dan berhak pula untuk mengundurkan diri dari 

penelitian ini, meskipun anda sudah menyatakan bersedia untuk berpartisipasi. 

Tidak akan ada kegiatan atau sanksi apapun ( termasuk kehilangan perawatan 

kesehatan atau terapi yang seharusnya anda terima). Jika anda ingin mengundurkan 

diri dalam penelitian ini anda dapat melakukan kapanpun. 

Lama Penelitian, Prosedur Penelitian dan Tanggung Jawab Partisipan 

Prosedur dilakukan selama 1x pertemuan dengan mengisi kuisioner tingkat 

pengetahuan yang berisi 15 pertanyaan dan kuisioner motivasi yang berisi 10 
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pertanyaan. Dalam proses penelitian jika ada partisipan yang ingin mengundurkan 

diri, peneliti tidak akan mamaksakan parsitipan untuk melanjutkan proses 

penelitian. 

Manfaat Penelitian 

Partisipasi anda dalam penelitian ini dapat memberikan manfaat untuk anda 

yaitu menambah referensi bagi penelitian berikutnya dan memberikan informasi 

ilmiah mengenai “ Pengembangan Edukasi Perawatan Kaki Dengan Permainan 

Interaktif : Game Terhadap Tingkat Pengetahuan dan Motivasi pada Penderita 

Diabetes Melitus di Pukesmas Petanahan”. 

Resiko Ketidaknyamanan 

Prosedur penelitian ini memiliki resiko ketidaknyamanan yaitu menyita 

waktu anda selama kegiatan EDUKASI. 

Kerahasiaan  

Saya menjamin kerahasiaan seluruh data dan tidak akan mengeluarkan atau 

mempublikasi informasi tentang diri anda tanpa ijin langsung dari anda sebagai 

partisipan. 

Klasifikasi  

Jika anda memiliki pertanyaan apapun seputar prosedur penelitian atau 

membutuhkan tambahan informasi, Anda dapat menghubungi saya Uni Isnaeni 

dengan nomor telepon 089634871372. 

Terimakasih, Wassalamualaikum Wr.Wb 

               Peneliti  

 

Uni Isnaeni  
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Lampiran 6 Persetujuan Responden 

 

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN 

Setelah membaca dan memahami penjelasan pada lembar 

permohonan menjadi responden, saya yang bertanda tangan di bawah ini: 

Nama :  

Umur :  

Alamat :  

Jenis Kelamin : Dengan ini menyatakan bersedia sebagai responden 

dalam penelitian yang berjudul judul “Pengembangan Edukasi Perawatan 

Kaki Dengan Permainan Interaktif: Game Terhadap Tingkat Pengetahuan 

Dan Motivasi  Pada Penderita Diabetes Mellitus Di Pukesmas Petanahan” 

yang diteliti oleh mahasiswa Program Studi Keperawatan Program Sarjana 

Universitas Muhammadiyah Gombong 

Nama :Uni Isnaeni 

Nim    :2021020119 

Saya memahami bahwa penelitian ini tidak berakibat negatif dan 

merugikan bagi saya, oleh karena itu saya bersedia menjadi responden 

dalam penelitian ini. Apabila saya merasa tidak nyaman, maka saya berhak 

mundur dari penelitian ini dan tidak ada paksaan dari pihak manapun.  

    

Gombong,……………2024 

                 Responden 

 

   

(……………………) 
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Lampiran 7 Hasil Uji Plagiarism 
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Lampiran 8 Lembar Bimbingan 
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Lampiran 9 Lembar Etik 
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Lampiran 10 Surat Pernyataan Ketua Peneliti 
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Lampiran 11 Surat Penelitian 
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Lampiran 12 Lembar balasan penelitian 
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Lampiran 13 Wordwall 
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Lampiran 14 Karakteristik Responden 

Karakteristik jenis kelamin, umur, pendidikan, pekerjaan, lama menderita diabtes 

melitus Responden. 

jenis kelamin 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Laki-laki 11 23.4 23.4 23.4 

Perempuan 36 76.6 76.6 100.0 

Total 47 100.0 100.0  

umur 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 47 tahun- 57 tahun 13 27.7 27.7 27.7 

58 tahun- 68 tahun 27 57.4 57.4 85.1 

69 tahun-80 tahun 7 14.9 14.9 100.0 

Total 47 100.0 100.0  

 

pendidikan 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Sd 6 12.8 12.8 12.8 

Smp 10 21.3 21.3 34.0 

Sma 28 59.6 59.6 93.6 

D4 2 4.3 4.3 97.9 

S1 1 2.1 2.1 100.0 

Total 47 100.0 100.0  
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pekerjaan 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Irt 21 44.7 44.7 44.7 

Petani 15 31.9 31.9 76.6 

Pedagang 9 19.1 19.1 95.7 

guru 1 2.1 2.1 97.9 

pensiunan 1 2.1 2.1 100.0 

Total 47 100.0 100.0  

 

 

lama menderita 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 1 tahun-5 tahun 22 46.8 46.8 46.8 

6 tahun-10 tahun 23 48.9 48.9 95.7 

11 tahun -15 tahun 2 4.3 4.3 100.0 

Total 47 100.0 100.0  
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Lampiran 15 Hasil pretest dan posttest 

pretest pengetahuan 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 0-56 33 70.2 70.2 70.2 

57-75 9 19.1 19.1 89.4 

76-100 5 10.6 10.6 100.0 

Total 47 100.0 100.0  

 

posttest pengetahuan 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 0-56 3 6.4 6.4 6.4 

57-75 4 8.5 8.5 14.9 

76-100 40 85.1 85.1 100.0 

Total 47 100.0 100.0  

 

pretest motivasi 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 0-33 12 25.5 25.5 25.5 

34-66 29 61.7 61.7 87.2 
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67-100 6 12.8 12.8 100.0 

Total 47 100.0 100.0  

 

posttest motivasi 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 0-33 2 4.3 4.3 4.3 

34-66 4 8.5 8.5 12.8 

67-100 41 87.2 87.2 100.0 

Total 47 100.0 100.0  

 

Lampiran 16 Hasil Uji Normalitas Data  

Tests of Normality 

 

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

pretest pengetahuan .426 47 .000 .621 47 .000 

posttest pengetahuan .502 47 .000 .435 47 .000 

pretest motivasi .327 47 .000 .768 47 .000 

posttest motivasi .511 47 .000 .400 47 .000 

a. Lilliefors Significance Correction 
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Lampiran 17 Hasil Uji Wilcoxon 

Ranks 

 N Mean Rank Sum of Ranks 

posttest pengetahuan - 

pretest pengetahuan 

Negative Ranks 2a 7.00 14.00 

Positive Ranks 39b 21.72 847.00 

Ties 6c   

Total 47   

posttest motivasi - pretest 

motivasi 

Negative Ranks 0d .00 .00 

Positive Ranks 35e 18.00 630.00 

Ties 12f   

Total 47   

a. posttest pengetahuan < pretest pengetahuan 

b. posttest pengetahuan > pretest pengetahuan 

c. posttest pengetahuan = pretest pengetahuan 

d. posttest motivasi < pretest motivasi 

e. posttest motivasi > pretest motivasi 

f. posttest motivasi = pretest motivasi 

 

Test Statisticsa 
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posttest 

pengetahuan - 

pretest 

pengetahuan 

posttest 

motivasi - 

pretest 

motivasi 

Z -5.640b -5.417b 

Asymp. Sig. (2-

tailed) 

.000 .000 

a. Wilcoxon Signed Ranks Test 

b. Based on negative ranks. 
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Lampiran 18 Dokumentasi  

 

 

 

 


