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ABSTRAK

Diabetes Mellitus (DM) Tipe Il merupakan salah satu penyakit kronis yang
prevalensinya semakin meningkat setiap tahun di Indonesia. Salah satu
penanganan non-farmakologis yang terbukti efektif adalah aktivitas fisik
terstruktur seperti jalan kaki. Penelitian ini bertujuan untuk
menggambarkan penerapan aktivitas fisik jalan kaki terhadap kadar gula
darah pada pasien DM Tipe Il di UPT Puskesmas Tuntungan Kecamatan
Pancur Batu. Metode penelitian ini menggunakan studi kasus deskriptif
dengan dua responden laki-laki berusia di atas 50 tahun yang didiagnosis
DM Tipe Il. Intervensi dilakukan berupa jalan kaki selama 7 hari berturut-
turut dengan durasi 15-30 menit per sesi. Hasil pengukuran menunjukkan
penurunan kadar gula darah yang signifikan pada kedua responden.
Responden pertama mengalami penurunan kadar gula darah dari 351
mg/dl menjadi 222 mg/dl, sedangkan responden kedua dari 245 mg/dI
menjadi 155 mg/dl. Selain penurunan kadar gula darah, responden juga
melaporkan perbaikan kondisi fisik dan psikis, seperti meningkatnya
kebugaran, kualitas tidur, dan semangat beraktivitas. Hasil ini mendukung
aktivitas jalan kaki sebagai intervensi non-farmakologis sederhana yang
dapat diterapkan secara rutin untuk membantu mengendalikan kadar gula
darah pada pasien DM Tipe Il. Diharapkan temuan ini menjadi dasar
edukasi dan motivasi bagi pasien dan keluarga dalam pengelolaan
diabetes.

Kata Kunci: Diabetes Mellitus Tipe Il, aktivitas fisik, jalan kaki, kadar gula
darah.



APPLICATION OF WALKING PHYSICAL ACTIVITY ON BLOOD GLUCOSE
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ABSTRACT

Type |l Diabetes Mellitus (DM) is a chronic disease whose prevalence is
increasing every year in Indonesia. One non-pharmacological management
proven to be effective is structured physical activity such as walking. This
study aimed to describe the application of walking physical activity on
blood glucose levels in Type || DM patients at the Tuntungan Community
Health Center in Pancur Batu Sub-district. The research method used a
descriptive case study with two male respondents over 50 years old
diagnosed with Type Il DM. The intervention involved walking for 7
consecutive days with a duration of 15-30 minutes per session. The
measurement results showed a significant decrease in blood glucose
levels in both respondents. The first respondent experienced a reduction in
blood glucose levels from 351 mg/dl to 222 mg/dl, while the second
respondent's level dropped from 245 mg/dl to 155 mg/dl. In addition to
the decrease in blood glucose levels, the respondents also reported
improvements in their physical and psychological conditions, such as
increased fitness, sleep quality, and enthusiasm for daily activities. These
results support walking as a simple non-pharmacological intervention that
can be routinely implemented to help control blood glucose levels in Type
Il DM patients. It is hoped that these findings will serve as a basis for
education and motivation for patients and families in diabetes
management.

Keywords: Type |l Diabetes Mellitus, Physical Activity, Walking, Blood
Glucose Level,
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