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PENGARUH LATIHAN RANGE OF MOTION (ROM) TERHADAP 

SENSITVITAS KAKI PADA PASIEN DIABETES MELITUS TIPE 2 

DI PUSKESMAS PURBARATU KOTA TASIKMALAYA 

 

ABSTRAK 

 

Ahmad Yuniadi, Syaukia Adini 

Program Studi Pendidikan Profesi Ners 

Poltekkes Kemenkes Tasikmalaya 

 

Diabetes Melitus (DM) tipe 2 merupakan penyakit metabolik kronis yang dapat 

menyebabkan komplikasi neuropati perifer diabetik yang ditandai dengan 

penurunan sensitivitas kaki. Penurunan sensitivitas kaki meningkatkan risiko 

terjadinya ulkus diabetikum, infeksi, gangren, hingga amputasi. Salah satu 

intervensi nonfarmakologis yang dapat dilakukan untuk meningkatkan sensitivitas 

kaki adalah latihan Range of Motion (ROM). Karya ilmiah ini bertujuan untuk 

mengetahui pengaruh latihan ROM terhadap sensitivitas kaki pada pasien DM tipe 

2 di Puskesmas Purbaratu Kota Tasikmalaya. Metode yang digunakan adalah studi 

kasus pada dua pasien DM tipe 2 yang mengalami penurunan sensitivitas kaki. 

Pengkajian sensitivitas kaki dilakukan menggunakan monofilament test sebelum 

dan sesudah intervensi. Latihan ROM diberikan selama 5 hari berturut-turut 

dengan frekuensi 2 kali sehari dan durasi 15–30 menit setiap sesi. Gerakan yang 

dilakukan meliputi fleksi, ekstensi, abduksi, adduksi, dan rotasi pada ekstremitas 

bawah. Hasil studi menunjukkan adanya peningkatan sensitivitas kaki pada kedua 

pasien setelah diberikan latihan ROM. Pada pasien pertama, nilai monofilament 

test meningkat dari 5 menjadi 7, sedangkan pada pasien kedua meningkat dari 6 

menjadi 9. Selain itu, keluhan kesemutan, kebas, dan nyeri pada kaki berkurang. 

Kadar glukosa darah sewaktu juga mengalami penurunan, yaitu dari 243 mg/dL 

menjadi 213 mg/dL pada pasien pertama dan dari 223 mg/dL menjadi 187 mg/dL 

pada pasien kedua. Hasil ini menunjukkan bahwa latihan ROM dapat membantu 

memperbaiki sirkulasi darah perifer dan fungsi saraf sensorik. Dapat disimpulkan 

bahwa latihan ROM efektif meningkatkan sensitivitas kaki pada pasien DM tipe 2 

dan dapat dijadikan sebagai intervensi keperawatan nonfarmakologis untuk 

membantu mencegah komplikasi neuropati perifer diabetik. 

 

Kata kunci: Diabetes Melitus Tipe 2, Range of Motion (ROM), sensitivitas kaki, 

neuropati diabetik, monofilament test. 
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THE EFFECT OF RANGE OF MOTION (ROM) EXERCISES ON FOOT 

SENSITIVITY IN PATIENTS WITH TYPE 2 DIABETES MELLITUS AT 

THE PURBARATU COMMUNITY HEALTH CENTER IN 

TASIKMALAYA CITY 

 

ABSTRACT 

 

Ahmad Yuniadi, Syaukia Adini 

Professional Nursing Education Program 

Tasikmalaya Public Health Polytechnic, Ministry of Health 

 

Type 2 diabetes mellitus (DM) is a chronic metabolic disease that can lead to 

complications such as diabetic peripheral neuropathy, characterized by decreased 

foot sensitivity. Reduced foot sensitivity increases the risk of diabetic ulcers, 

infections, gangrene, and even amputation. One nonpharmacological intervention 

that can be used to improve foot sensitivity is Range of Motion (ROM) exercises. 

This study aims to determine the effect of ROM exercises on foot sensitivity in 

patients with type 2 diabetes at the Purbaratu Community Health Center in 

Tasikmalaya City. The method used was a case study of two patients with type 2 

diabetes who experienced a decrease in foot sensitivity. Foot sensitivity was 

assessed using the monofilament test before and after the intervention. Range of 

motion (ROM) exercises were performed for 5 consecutive days, twice daily, for 

15–30 minutes per session. The movements included flexion, extension, 

abduction, adduction, and rotation of the lower extremities. The study results 

showed an increase in foot sensitivity in both patients after undergoing ROM 

exercises. In the first patient, the monofilament test score increased from 5 to 7, 

while in the second patient it increased from 6 to 9. In addition, complaints of 

tingling, numbness, and pain in the legs decreased. Random blood glucose levels 

also decreased, from 243 mg/dL to 213 mg/dL in the first patient and from 223 

mg/dL to 187 mg/dL in the second patient. These results indicate that ROM 

exercises can help improve peripheral blood circulation and sensory nerve 

function. It can be concluded that ROM exercises are effective in improving foot 

sensitivity in patients with type 2 diabetes and can be used as a 

nonpharmacological nursing intervention to help prevent complications of 

diabetic peripheral neuropathy. 

Keywords: Type 2 Diabetes Mellitus, Range of Motion (ROM), foot sensitivity, 

diabetic neuropathy, monofilament test. 
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