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ABSTRAK

Luka Kaki Diabetes (LKD) merupakan salah satu penyakit diabetes yang disebabkan oleh
gangguan sirkulasi darah vena dan arteri. Buerger Allen Exercise adalah salah salah satu terapi
modalitas dengan gerakan postural aktif untuk meningkatkan sirkulasi pembuluh darah vena dan
arteri di ekstermitas bawah. Peningkatan sirkulasi kaki diukur menggunakan metode Ankle Brakial
Indeks (ABI). Tujuan penelitian ini untuk menilai pengaruh Buerger Allen Exercise terhadap
sirkulasi ekstermitas bawah pasien LKD yang menjalani perawatan luka modrn di Rizky Wound
Care Centre Kota Palu. Desain penelitian yang digunakan adalah quasi experiment dengan
pendekatan one grup Pre test and Post test, populasi dalam penelitian ini berjumlah 14 orang dan
sampel berjumlah 10 responden dengan tekhnik pengambilan sampel Purposive Sampling. Hasil
analisa data menggunakan uji Paired sample t-test di peroleh nilai p= 0,001 (p < 0,05). Kesimpulan
dari penelitian ini adalah ada pengaruh Buerger Allen Exercise terhadap peningkatan sirkulasi
ektermitas bawah pada pasien luka kakai diabetes di Rizky Wound Care Centre Kota Palu. Saran
diharapkan hasil penelitian ini dapat menjadi bahan dan masukan sebagai intervensi

nonfarmakologis dalam peningkatan sirkulasi ektermitas bawabh.

Kata Kunci : Buerger Allen Exercise, Sirkulasi, Luka Kaki Diabetik.



ABSTRACT

Diabetic Foot Ulcer is one of the diabetic complication due to circulation disorder of both vein and
artery. Buerger Allen Exercise is one of modality therapy by active postural movement to improve
the circulation of both vein and artery of lower extremities. Improvement of foot circulation
measured by Ankle Brakial Indeks (ABI) method. The aim of research to obtain the effect of
Buerger Allen Exercise toward the lower extremities circulation for foot wounds of type ii diabetes
mellitus patients in Rizky Wound Care Center Palu. This research used quasi experiment design
with one grup Pre test and Post test approached, total of population was 14 people, but sampling
only 10 respondents that taken by Purposive Sampling technique. The Paired sample t-test of data
analyses result found p value = 0,001 (p <0,05). Conclusion of research mentioned that have effect
of Buerger Allen Exercise toward the lower extremities circulation for foot wounds of type ii
diabetes mellitus patients in Rizky Wound Care Center Palu. Suggestion, it wishes that the result of
research could be references for nonpharmacological intervention in improving the lower

extremities circulation.

Keyword: Buerger Allen Exercise, Circulation, Diabetic foot ulcer
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Secara global penyebab utama kematian adalah penyakit tidak menular
(PTM). Diabetes Melitus salah satu penyakit tidak menular (PTM) yang
menjadi masalah kesehatan sangat serius. Diabetes merupakan salah satu
ancaman utama bagi kesehatan manusia pada abad 21. Penelitian yang
dilakukan dinegara berkembang banyak mengatakan data terakhir
menunjukan justru peningkatan tertinggi jumlah pasien Diabetes Melitus
(DM) ada di negara Asia Tenggara termaksuk Indonesia. Pada penderita DM
dapat terjadi komplikasi pada semua tingkat sel dan semua tingkatan
anatomik™.

Komplikasi yang terjadi pada penderita DM adalah terjadinya luka
yang dapat menyebabkan infeksi pada ekstremitas bawah, jaringan nekrotik
pada luka, kelainan pada kaki hingga berujung amputasi pada anggota tubuh
yang mengalami luka, hal ini menjadikan Luka Kaki Diabetes (LKD) sebagai
penyumbang angka kecacatan sebanyak 25% dan 16% angka kematian pada
penderita DM. Penderita DM memiliki risiko 12-24% terkena luka kaki
diabetik yang di curigai akibat dari ketidak efektifan aliran darah kapiler,
vena dan arteri pada ekstremitas bawah?.

World Health Organization (WHO 2018) mengatakan bahwa
prevalensi diabetes melitus di dunia tahun 2018 mencapai 7,3 miliyar dan
diprediksi akan meningkat pada tahun 2040 menjadi 9 miliyar. Indonesia juga
menghadapi situasi ancaman diabetes serupa dengan dunia. International
Diabetes Federation (IDF) Atlas 2018 melaporkan bahwa epidemi diabetes
melitus di Indoneseia masih menunjukkan kecenderungan meningkat
menyebutkan Indonesia saat ini berada pada posisi ke-6 di dunia dengan
kejadian DM di dunia yaitu sebanyak 16,2 juta jiwa yang dapat berpotensi

akan mengalami komplikasi®.



Berdasarkan Hasil Riset Keshatan Dasar (Riskesdas) tahun 2018
prevalensi DM mengalami peningkatan yang cukup signifikan, dilaporkan
dari 6,9% pada tahun 2013 menjadi 8,5% di tahun 2018. Profinsi Sulawesi
Tengah berada diurutan ke-10 dengan angka kejadian DM 3,1%.* Menurut
data profil kesehatan Sulawesi Tengah pada tahun 2019 prevalensi jumlah
penduduk yang menderita Diabetes Melitus yang tertinggi yaitu di Kabupaten
Parigi Moutong sebesar 33.873 jiwa dengan jumlah yang mendapat
pelayanan kesehatan sebesar 6.747 jiwa (19,9%). Jumlah penduduk yang
menderita Diabetes Melitus yang terendah yaitu di Kabupaten Banggai Laut
sebesar 5.175 jiwa dengan jumlah yang mendapat pelayanan kesehatan
sebesar 213 (4,1%). Kota Palu sendiri berada pada urutan kedua dengan
jumlah 27.005 jiwa dengan yang mendapat pelayanan Kesehatan sebesar
4.533.° Berdasarkan data dari Rizky Wound Care Centre (RWCC) kota Palu
jumlah pasien yang menjalani perawatan luka kaki diabetes (LKD) dari bulan
Oktober-Desember 2021 yang menjalani perawatan luka kaki diabetes 3
bulan terakhir sebanyak 97 orang.

Luka Kaki Diabetik (LKD) dapat menyebakan angka mobirditas
semakin meningkat hal ini juga merupakan penyebab utama pasien rawat
inap sekitar 20% penderita DM dirawat pada Rumah Sakit. Komplikasi LKD
dapat juga menyebabkan gangren, infeksi bahkan dapat berakhir amputasi.
Tingkat amputasi anggota ektemitas bawah pada pasien DM vyaitu 15 kali
lebih tinggi dari pada pasien tanpa diabetes dengan perkiraan sekitar 50% -
70% °.

Perawat mempunyai peran penting untuk mengatasi kejadian LKD
sehingga dapat menurunkan angka kejadian komplikasi LKD, dintaranya
adalah dapat melakukan pencegahan gangguan sirkulasi exteremitas pada
penderita LKD menentukan faktor resiko LKD, memberi pengetahuan terkait
LKD, melakukan screening kaki dan kontrol gula darah, perawatan luka serta
edukasi senam kaki yang teratur. Buerger Allen Exercise adalah senam kaki
yang direkomendasikan pada penderita LKD ’.

Buerger Allen Exercise merupakan Latihan kaki yang pertama kali di
temukan oleh oleh Leo Buerger dan Arthur (Buerger,1926;Allen1930) yang



bertujuan untuk memperbaiki sirkulasi ekstremitas bawah.? salah satu terapi
modalitas yang dilakukan dengan berbagai variasi gerakan postural aktif di
area plantar kaki, latihan ini dapat dilakukan ditempat tidur dengan
meninggikan kaki dan gaya gravitasi sehingga setiap tahapan gerakan dapat
dilakukan dengan teratur. Terapi Buerger Allen Exercise dapat membantu
meningkatkan sirkulasi oksigen, nutrisi kedalam pembuluh darah arteri dan
vena, memperkuat dan memaksimalkan Kkerja orot-otot ekstremitas,
mencegah terjadinya kelainan bentuk kaki dan memperlancar sirkulasi
sehingga membantu proses penyembuhan LKD °.

Menurut penelitian sebelumnya yang di laukan oleh Azrizal Dkk 2018,
Buerger Allen Exercise dilakukan hingga 17-23 menit, terapi ini dilakukan
selama dua kali sehari dengan jarak per enam jam selama 3 minggu. Dengan
hasil di temukan nilai rata-rata sirkulasi ABI di ekstermitas bawah pada
penderita LKD sebelum intervensi 0,84, sedangkan nilai rata-rata sirkulasi
ABI ekstermitas bawah pada penderita LKD sesudah intervensi terjadi
peningkatatan yaitu 0,95, dengan nilai p Value = 0,000 yang artinya bahwa
Buerger Allen Exercise memiliki pengaruh dalam meningkatkan sirkulasi
ekstermitas bawah pada pasien luka kaki diabetes melitus .

Berdasarkan hasil wawancara dengan Direktur Risky Wound Care
Centre Kota Palu pada tanggal 8 Januari 2022, penderita DM dengan LKD
setiap tahunnya bertambah dimana di tahun 2020 berjumlah 186 jiwa, pada
tahun 2021 berjumlah 232 jiwa dan bahkan ada beberapa pasien kejadian
lukanya berulang di tempat yang sama dan ada juga LKD di tempat yang
berbeda. Saat ini terdapat 14 orang pasien yang sedang di lakukan perawatan
dengan kasus luka pada kaki atau LKD. Perawatan LKD di RWCC
menggunakan metode perawatan luka Modern (metode Moisturbalance).
Setiap pasien yang datang diajarkan penanganan serta pencegahan
komplikasi dari luka, seperti diet DM, control gula darah, namun ada
beberapa pasien yang memang pemahaman serta penerimaannya belum
cukup baik, sehinggga banyak komplikasi atau kejadian LKD terjadi
berulang kembali. Hasil wawancara dengan 3 orang pasien yang mengalami
kejadian LKD, mereka mengatakan bahwa setelah melakukan perawatan, tim



RWCC hanya memberikan edukasi tentang penanganan atau control gula
darah, tetapi tindakan Buerger Allen Exercise LKD belum pernah diajarkan
atau dilakukan di RWCC.

Berdasarkan masalah diatas maka, peneliti tertarik untuk melakukan
penelitian tentang pengaruh Buerger Allen Exercise terhadap sirkulasi
ekstermitas bawah pada pasien Luka kaki diabetes melitus tipe Il di Rizki
Wound Care Centre Kota Palu.

B. Rumusan Masalah

Berdasarkan latar belakang di atas maka rumusan masalah dalam
penelitian ini adalah apakah ada pengaruh Buerger Allen Exercise terhadap
sirkulasi ekstermitas bawah pada pasien Luka kaki diabetes melitus tipe 11 di
Rizki Wound Care Centre Kota Palu?

C. Tujuan Umum Penelitian
1. Tujuan Umum
Tujuan umum dilakukan penelitian ini adalah teranalisis pengaruh
Buerger Allaen Exercise terhadap sirkulasi ekstermitas bawah pada
pasien luka kaki diabetes melitus tipe 1l di Rizki Wound Care Centre
Kota Palu.
2. Tujuan Khusus
a. Diketahuinya nilai sirkulasi LKD ekstermitas bawah sebelum di
lakukan terapi Buerger Allen Exercise
b. Diketahuinya nilai sirkulasi LKD ekstermitas bawah sesudah di
lakukan terapi Buerger Allen Exercise
c. Diketahinya pengaruh sirkulasi sebelum dan sesudah dilakukan

terapi Buerger Allen Exercise pada ektermitas bawah dengan LKD.



D. Manfaat Penelitian

1.

Bagi Ilmu Pengetahuan

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi referensi atau
sebagai bahan bacaan, guna menambah wawasan dan ilmu pengetahuan
bagi mahasiswa.
Bagi Masyarakat

Penelitian ini kiranya dapat menambah wawasan dan juga ilmu
pengetahuan tentang pengaruh Buerger Allaen Exercise terhadap
sirkulasi ekstermitas bawah agar bisa diterapkan pada anggota keluarga
yang mengalami LKD.
Bagi Instansi Meneliti

Penelitian ini kiranya dapat menjadi bahan informasi dan masukan
bagi RWCC Kota Palu terkait dengan pengaruh Buerger Allaen Exercise
terhadap sirkulasi ekstermitas bawah sehingga pasien LKD dapat
mendapatkan pelayanan keperawatan dengan baik dan pasien LKD yang
datang di RWCC mendapatkan pengetahuan tentang cara mengatasi

komplikasi LKD dengan baik.
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