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ABSTRAK 

Diabetes mellitus merupakan penyakit kronis yang terjadi karena pankreas tidak 

dapat menghasilkan cukup insulin. Penatalaksanaan penyakit diabetes mellitus 

secara non farmakologis dapat dilakukan dengan cara edukasi, latihan olahraga, 

dan diet. Latihan fisik yang dapat menurunkan kadar glukosa darah salah satunya 

adalah dengan senam diabetes. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui pengaruh 

senam diabetes terhadap kadar gula darah 2 jam post prandial pada penderita 

diabetes mellitus tipe II di UPTD Puskesmas Sukawati II. Penelitian ini 

menggunakan desain penelitian pra experimental design dengan jenis penelitian 

yang digunakan adalah one-group pre-post test design dengan jumlah sampel 

sebanyak 35 orang yang dipilih melalui teknik purposive sampling sesuai kriteria 

inklusi. Pengukuran kadar gula darah dalam penelitian ini mengunakan Glucose 

Testing. Data dianalisis menggunakan uji paired t-test untuk membandingkan 

hasil pengukaran kadar gula darah sebelum dan setelah senam diabetes. Hasilnya 

didapatkan terjadi penurunan rata-rata kadar gula darah dari 238,83 mg/dL (pre 

test) menjadi 219,09 mg/dL (post test) dengan p value = 0,0001 (p < 0,05) 

sehingga dapat disimpulkan bahwa ada pengaruh senam diabetes terhadap kadar 

gula darah 2 jam post prandial pada penderita diabetes mellitus tipe II di UPTD 

Puskesmas Sukawati II. 

Kata Kunci : diabetes mellitus, kadar gula darah, senam diabetes, postprandial 
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ABSTRACT 

Diabetes mellitus is a chronic disease that occurs because the pancreas cannot 

produce enough insulin. Non-pharmacological management of diabetes mellitus 

can be done by education, exercise, and diet. One of the physical exercises that 

can reduce blood glucose levels is diabetes gymnastics. The purpose of this study 

was to determine the effect of diabetic gymnastics on blood sugar levels 2 hours 

post prandial in patients with type II diabetes mellitus at UPTD Puskesmas 

Sukawati II. This study used a pre experimental design with the type of research 

used was a one-group pre-post test design with a sample size of 35 people selected 

through purposive sampling technique according to inclusion criteria. 

Measurement of blood sugar levels in this study using Glucose Testing. Data were 

analyzed using paired t-test to compare the results of blood sugar levels before 

and after diabetic gymnastics. The results showed a decrease in average blood 

sugar levels from 238.83 mg/dL (pre test) to 219.09 mg/dL (post test) with p value 

= 0.0001 (p<0,05) so it can be concluded that there is an effect of diabetic 

gymnastics on blood sugar levels 2 hours post prandial in patients with type II 

diabetes mellitus at UPTD Puskesmas Sukawati II. 

Keywords : diabetes mellitus, blood sugar levels, diabetic exercise, postprandial 
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