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ABSTRAK

Meningkatnya kasus diabetes melitus setiap tahunnya menjadi masalah
kesehatan yang sangat penting untuk diatasi karena dapat menyebabkan
komplikasi serius yang berujung pada kematian. Teknik relaksasi otot progresif
menjadi salah satu aktifitas fisik yang dapat dilakukan pada penderita DM Tipe 2
untuk menjaga kestabilan kadar gula darah.

Penelitian ini bertujuan untuk mengidentifikasi pengaruh sebelum dan
sesudah dilakukan teknik relaksasi otot progresif terhadap kestabilan kadar gula
darah pada penderita Diabetes Melitus Tipe 2 di Puskesmas Tuntungan
Kecamatan Pancur Batu. Jenis penelitian Kuantitatif dengan desain Pre-
experimental, one group pre test and post test dengan jumlah sampel 41 dengan
teknik Slovin. Instrumen penelitian menggunakan lembar observasi kadar gula
darah dan alat glucometer yang dilakukan 2 kali selama 2 minggu, dengan durasi
15-30 menit.

Hasil penelitian menunjukkan rata-rata kadar gula darah sebelum dilakukan
teknik relaksasi otot progresif di Puskesmas Tuntungan Kecamatan Pancur Batu
adalah 170.6 mg/dL. Dan setelah diberikan teknik relaksasi otot progresif pada
Minggu ke-1 didapati rata-rata kadar gula darah adalah 152.3 mg/dL dan rata-
rata kadar gula darah pada minggu ke-2 adalah 133.7 mg/dL. Berdasarkan hasil
uji Wilcoxon diperoleh p-value 0.000 < 0.05 sehingga didapatkan adanya
pengaruh teknik relaksasi otot progresif terhadap kestabilan kadar gula darah
pada penderita DM Tipe 2.

Bagi Puskesmas Tuntungan Kecamatan Pancur Batu diharapkan untuk
tetap menjadikan teknik relaksasi otot progresif sebagai intervensi dalam
penatalaksanaan diabetes melitus tipe 2.

Kata Kunci : Diabetes Melitus Tipe 2, KGD,Teknik relaksasi otot progresif
Daftar Bacaan : 46 (2013-2023)
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THE EFFECTS OF PROGRESSIVE MUSCLE RELAXATION IN BLOOD
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ABSTRACT

The increased number of diabetes melitus cases yearly had become critical
health problem that needed to be solved as diabetes could cause serious
complications even death. Progressive muscle relaxation became one of physical
activities that can be done by DM type 2 sufferer to maintain blood sugar level.

This research aimed to identify before and after effects of progressive
muscle relaxation on maintaining blood sugar level in diabetes melitus type 2
sufferers in UPT Puskesmas Tuntungan, Pancur Batu Regency. This was
guantitative research with pre-experimental design, one group pre-test and post-
test with 41 samples and used Slovin’s technique analysis. Research also used
instruments in form of blood sugar level sheets and glucometer that were used
twice during 2 weeks, and done in 15-30 minutes duration.

The results of this research shown that blood sugar levels before progressive
muscle relaxation activity in Puskesmas Tuntungan Pancur Batu Regency were
170.6 mg/dL And 152.3 mg/dL average after doing progressive muscle relaxation
technique and in the second week, blood sugar levels were 133.7 mg/dL.
According to the Wilcoxon’s test, it was acquired that the p-value of 0.000 < 0.05,
therefore concluded that there were effects caused by progressive muscle
relaxation towards blood sugar level stability in DM type 2 sufferer.

The researcher hoped that Puskesmas Tuntungan in Pancur Batu Regency
can maintain this progressive muscle relaxation technique as an interventive
action in managing type 2 diabetes melitus cases.

Keywords : Diabetes Melitus Type 2, KGD, Progressive Muscle Relaxation
Technique
References : 46 (2013-2023)
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