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ABSTRAK 

 

“Asuhan Keperawatan Keluarga dengan Pemberian Edukasi Melalui 

Demonstrasi mengenai Aktivitas Fisik Jalan Kaki untuk Meningkatkan 

Kemampuan Keluarga dalam Merawat Anggota Keluarga yang Mengalami 

Diabetes Melitus di Wilayah Puskesmas Tamansari Kota Tasikmalaya” 

 

Noni Juantikaˡ 

Dr. Siti Badriah, M.Kep., Ners, Sp. Kep. Kom² 

Drs. Unang Arifin Hidayat, M.Kes³ 

 

Diabetes Melitus merupakan penyakit kronis yang disebabkan oleh 

ketidakmampuan tubuh untuk memproduksi hormon insulin Saat ini Indonesia 

berada di posisi kelima dengan jumlah penderita diabetes sebanyak 19,47 juta dari 

179,72 juta penduduk. Tujuan dari penulisan karya tulis ilmiah ini  untuk 

memberikan gambaran asuhan keperawatan keluarga dengan pemberian edukasi 

melalui demonstrasi aktivitas fisik jalan kaki untuk meningkatkan kemampuan 

keluarga dalam merawat anggota keluarga yang mengalami Diabetes Melitus. 

Diabetes Mellitus merupakan tingginya kadar glukosa darah yang disebabkan oleh 

ketidakmampuan pankreas dalam mengsekresi insulin. Tanda gejala Diabetes 

Melitus diantaranya poliuria, polifagia dan polidipsia. Metode Penelitian karya 

tulis ilmiah ini yaitu menggunakan metode desain studi kasus kualitatif yaitu 

menganalisa penerapan aktivitas visik jalan kaki oleh keluarga untuk menurunkan 

kadar gula darah selama 5 hari dengan frekuensi 1 kali dalam sehari selama 30 

menit, pengambilan data dilakukan sebelum dan sesudah dilakukan edukasi 

melalui demontrasi aktivitas fisik jalan kaki. Hasil penelitian didapatkan 

peningkatan kemandirian keluarga dalam merawat anggota keluarga dengan 

Diabetes Melitus yaitu berada pada kemandirian tingkat III dengan 6 kriteria. 

Kesimpulannya bahwa edukasi melalui demomstrasi aktivitas fisik jalan kaki 

efektif untuk meningkatkan kemampuan keluarga dalam merawat anggota 

keluarga yang mengalami Diabetes Melitus, tetapi tergantung pada pemahaman 

keluarga yang dapat mempengaruhi keberhasilan terapi. bagi peneliti selanjutnya 

diharapkan dapat meningkatkan metode edukasi tentang penerapan aktivitas fisik 

jalan kaki kepada keluarga agar keluarga lebih maksimal dalam melakukan 

aktivitas fisik jalan kaki, sehingga didapatkan hasil yang maksimal. 

 

Kata Kunci : Diabetes Melitus, Kemampuan, Aktivitas Fisik, Jalan Kaki. 
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ABSTRACT 

 

"Family Nursing Care by Providing Education Through Demonstrations on 

Walking Physical Activities to Improve Families' Capabilities in Caring for 

Family Members Experiencing Diabetes Mellitus in the Tamansari Health 

Center, Tasikmalaya City" 

 

Noni Juantikaˡ 

Dr. Siti Badriah, M.Kep., Ners, Sp. Kep. Kom² 

Drs. Unang Arifin Hidayat, M.Kes³ 

 

Diabetes Mellitus is a chronic disease caused by the body's inability to produce 

the hormone insulin Currently Indonesia is in fifth position with the number of 

diabetics as many as 19.47 million out of 179.72 million population. The purpose 

of writing this scientific paper is to provide an overview of family nursing care by 

providing education through demonstrations of walking physical activity to 

improve family ability to care for family members who have Diabetes Mellitus. 

Diabetes Mellitus is a high blood glucose level caused by the inability of the 

pancreas to secrete insulin. Signs and symptoms of Diabetes Mellitus include 

polyuria, polyphagia and polydipsia. The research method of this scientific paper 

is to use a qualitative case study design method, namely analyzing the application 

of walking physical activity by the family to reduce blood sugar levels for 5 days 

with a frequency of 1 time a day for 30 minutes, data collection is carried out 

before and after education through demonstration of walking physical activity. 

The results showed an increase in family independence in caring for family 

members with Diabetes Mellitus, which is at level III independence with 6 

criteria. The conclusion is that education through demonstration of walking 

physical activity is effective for improving the ability of families to care for family 

members with Diabetes Mellitus, but depends on family understanding which can 

affect the success of therapy. for further researchers, it is hoped that it can 

improve educational methods about the application of walking physical activity to 

families so that families are maximized in doing walking physical activity, so that 

maximum results are obtained. 

 

Keywords: Diabetes Mellitus, Ability, Physical Activity, Walking. 
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