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ABSTRAK 

PENGARUH KOMBINASI BUERGER ALLEN EXERCISE 

(BAE) DAN RANGE OF MOTION (ROM) TERHADAP 

 NILAI ANKLE BRACHIAL INDEX (ABI) PADA 

PASIEN DIABETES MELITUS TIPE 2 DI WILAYAH  

PUSKESMAS MANGKUBUMI 

Latar belakang: Kota Tasikmalaya mengalami peningkatan jumlah pasien DM 

sebesar 73% pada tahun 2022 (Dinkes Kota Tasikmalaya). Hal ini berpengaruh 

besar pada peningkatan komplikasi DM diantaranya neuropati diabetik dan ulkus 

diabetik. Terapi aktivitas fisik yang dapat dilakukan sebagai upaya pencegahan 

komplikasi DM adalah Buerger Allen Exercise dan Range Of motion. Pemeriksaan 

penunjang yang dapat dilakukan adalah pengukuran Ankle Brachial Index. Tujuan: 

Penelitian ini betujuan untuk mengetahui pengaruh kombinasi Buerger Allen 

Exercise dan Range Of Motion terhadap nilai Ankle Brachial Index pada pasien 

diabetes melitus tipe 2 di wilayah puskesmas mangkubumi. Metode: Quasy-

Experimental dengan menggunakan Pretest Posttest Control Group Design. 

Pengambilan sampel menggunakan purposive sampling dengan jumlah sampel 42 

orang yang dibagi menjadi 19 orang pada kelompok intervensi dan 19 orang pada 

kelompok kontrol. Data dikumpulkan menggunakan lembar observasi kemudian 

dianalisis menggunakan uji t dependen dan uji t independen dengan tingkat 

signifikan 0,05. Hasil: Hasil penelitian ini menunjukan terdapat perbedaan rerata 

nilai Ankle Brachial Index sebelum dan sesudah diberikan Buerger Allen Exercise 

dan Range Of Motion pada kelompok intervensi yaitu 0.586 menjadi 1.033 dengan 

p-value 0.000. Sedangkan pada kelompok kontrol yang diberikan Range Of Motion 

yaitu sebesar 0.662 menjadi 0.814 dengan p-value 0.000. Hasil uji statistic terdapat 

perbedaan yang signifikan rerata perubahan nilai Ankle Brachial Index antara 

kelompok intervensi dan kontrol dengan p-value 0.000. Kesimpulan : Penelitian 

ini menunjukan bahwa kombinasi Buerger Allen Exercise dan Range Of Motion 

mampu meningkatkan nilai Ankle Brachial Index pada pasien Diabetes Melitus 

Tipe 2. 

Kata Kunci : Ankle Brachial Index, Buerger Allen Exercise, Diabetes Melitus, 

Range Of Motion 
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ABSTARCT 

THE EFFECT OF THE COMBINATION OF BUERGER ALLEN EXERCISE 

(BAE) AND RANGE OF MOTION (ROM) ON THE VALUE OF ANKLE 

BRACHIAL INDEX (ABI) IN TYPE 2 DIABETES MELLITUS PATIENTS 

 IN THE PUSKESMAS MANGKUBUMI  

 

Background: Tasikmalaya City has experienced an increase in the number of DM 

patients by 73% in 2022 (Dinkes Kota Tasikmalaya). This has a major effect on 

increasing DM complications including diabetic neuropathy and diabetic ulcers. 

Physical activity therapy that can be done to prevent DM complications is the 

Buerger Allen Exercise and Range Of Motion. Supporting examination that can be 

done is the measurement of the Ankle Brachial Index.  Objective: This study aims 

to determine the effect of the combination of Buerger Allen Exercise and Range Of 

Motion on the value of  Ankle Brachial Index in type 2 diabetes mellitus patients in 

the Mangkubumi health center area.  Method: Quasy-Experimental using Pretest 

Posttest Control Group Design.  Sampling using purposive sampling with a sample 

of 42 people divided into 19 in the intervention group and 19 in the control group. 

Data were collected using observation sheets and then analyzed using dependent t-

tests and independent t-tests with a significant level of 0.05. Results: This study 

showed a difference in the average value of the Ankle Brachial Index before and 

after Buerger Allen Exercise and Range Of Motion in the intervention group from 

0.586 to 1.033 with a p-value of 0.000. While in the control group given Range Of 

Motion was 0.662 to 0.814 with a p-value of 0.000. The results of statistical tests 

showed a significant difference in the average change in Ankle Brachial Index 

values between the intervention and control groups with a p-value of 0.000.  

Conclusion: This study shows that the combination of Buerger Allen Exercise and 

Range Of Motion can increase the value of the Ankle Brachial Index in patients 

with Type 2 Diabetes Mellitus. 

Keywords: Ankle Brachial Index, Buerger Allen Exercise, Diabetes Mellitus, 

Range Of Motion  
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