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“Kami ridho Allah SWT sebagai
Tuhanku, Islam sebagai agamaku,
dan Nabi Muhammad sebagai

Nabi dan Rasul, Ya Allah,
tambahkanlah kepadaku ilmu
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FISIOTERAPI PADA DIABETUS MILLITUS

DIABETE

Sri Lestari, S.ST., MMR /



PENDAHULUAN

Riskesdas--> peningkatan prevalensi DM yang
6,9% (2013)----> 8,5% (2018) lebih dari 16 juta
orang
Risiko DM ----> penyakit kardiovaskular :
penyakit jantung koroner, stroke, dan penyempitan
pembuluh darah, Diabetic Cardiomyopathy, dll
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PENDAHULUAN

Aktivitas fisik dan diet adalah kunci untuk
mencegah diabetes. Dengan mengontrol kadar
gula darah

Latihan fisik selain untuk menjaga kebugaran
tetapi dapat menurunkan berat badan dan
membuat kerja insulin lebih optimal dalam
mengontrol gula darah dalam tubuh.
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PENDAHULUAN

Latihan fisik sebagai pengobatan diabetes
melitus
Namun tidak semua jenis latihan fisik dianjurkan
bagi pengidap diabetes melitus karena dapat
menimbulkan hal-hal yang tidak diharapkan
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TUJUAN PEMBELAJARAN
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Diabetus millitus

= Pengertian,

= Klasifikasi ,

. Manitestasi klinik,

. Diagnosis,

=  Patofisiologi.
Manajemen DM

=  Fisioterapi pd DM,

= Prinsip fisical exercise,

= Jenis exercise,

=  Fisioterapi dalam penelitian
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PENGERTIAN DM

Diabetes mellitus adalah suatu penyakit kronis
dimana organ pankreas tidak memproduksi cukup
insulin atau ketika tubuh tidak efektif dalam
menggunakannya (who, 2016)

Diabetes mellitus merupakan suatu kelompok
penyakitmetabolikdengankarakteristik
hiperglikemia yang terjadi karena kelainan sekresi
insulin, kerja insulin atau kedua-duanya ( Perkeni,
2015).
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FAKTOR RESIKO DM

Berdasarkan Penelitian Imelda (2018), mayoritas
penderita DM :

Usia >50 tahun

Jenis kelamin perempuan

Pola makan yg tdk sehat

Aktifitas kurang aktif

Memiliki riwayat keturunan DM
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Tabel 2.1 Klasifikas1 diabetes mellitus sesuai dengan penyebab atau etiologi (Perkem, 2011).

Tipe 1 Kemsakan sel beta pankreas, umumnya mengarah ke
defisiens1 insulin absolut, biasanya disebabkan oleh

autoimun dan 1diopatik.

Tipe 2 Bervariasi, bisa disebabkan oleh resistensi insulin yvang
disertal insulin relatif sampai dengan defek sekresi

insulin disertal resistensi msulin.

Tipe lain Bisa disebabkan oleh defek genetik fungsi beta, defek
genetik kerja insulin, penyakit endokrin pankreas, oleh
karena obat-obatan, infeksi, ataupun penyakit genetik

lainnya.

Diabetes mellitus gestasional Intoleransi glukosa yang timbul atau terdeteks: pada
kehamilan pertama dan gangguan toleransi glukosa

setelah terminasi kehamilan.
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MANIFESTASI KLINIS

Fveri = Hal ini disebabkan oleh karena kadar glukosa darah meningkat
Poliuri sampai melampaui daya serap ginjal terhadap glukosa sehingga
(banyak te:j;:adi osmotic diuresis yvang mana gula banyak menarik cairan dan
kencing) elektrolit sehingga klien' mengeluh banyak kencing,.

Polidipsi « Hal ini disebabkan pembakaran terlalu banyak dan kehilangan cairan
(banyvak banyak karena poliuri, sehingga untuk mengimbangi klien lebih
minum) banyvak minum.

» Hal ini disebabkan karena glukosa tidak sampai ke sel-sel mengalami
starvasi (lapar). Sehingga untuk memenuhinya klien akan terus

Polipagi
(banyak - - ;
makan. Tetapi walaupun klien banyak makan, tetap saja makanan

makan) tersebut hanya akan berada sampai pada pembuluh darah.
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MANIFESTASI DM

DM Tipe 1

Mempunyai riwayat perjalanan

Klinis yang akut. Poliuria, polidipsia,
nokturia, enuresis, penurunan berat
badan yang cepat dalam 2-6 minggu
sebelum diagnosis ditegakkan,
kadang kadang disertai polifagia dan
gangguan penglihatan
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MANIFESTASI DM

DM Tipe 2
Mengalami awitan manifestasi yang

lambat. Manifestasi yang biasa muncul
yaitu poliuria dan polidipsia, polifagia
jarang dijumpai dan penurunan berat
badan tidak terjadi.

Manifestasi lain juga akibat
hiperglikemia: penglihatan buram,
keletihan, parastesia, dan infeksi kulit
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DIAGNOSIS DM

* Dengan melihat manifestasi berupa gejala

DM

* Pemeriksaan kadar GDS >200 mg/dL, atau

kadar glukosa o
kadar glukosa c

arah puasa >126 mg/dL atau
arah 2 jam setelah dilakukan

test toleransi g

ukosa oral (75 gram glukosa

yang dilarutkan) makan > 200 mg/dL.

Pemeriksaan dilakukan minimal 2 kali dengan

Cald yang Sama.
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PATOFISOLOGIS DM
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DM Tipe I

Reaksi Aurtcimun
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Idiopatik, usia, genetik, dll
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APA SAJA KOMPLIK CASI
N AKIBAT DARI DIABETES?

Komplikasi
Diabetes
berkembang untuk waktu yang lama, hal itu dapat mempengaruhi
secara pembuluh darah, saraf, mata, ginjal dan sistem kardiovaskular.
bertahap. - -

Ketika terlalu banyak gula menetap dalam aliran darah

<>

Komplikasi termasuk serangan
Jjantung dan stroke, infeksi kaki
yang berat (menyebabkan gangren,
dapat mengakibatkan amputasi).
gagal ginjal stadium akhir dan
disfungsi seksual.

komplikasi Diabetes meningkat tajam.
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MANAJEMEN DM

Penatalaksanaan DM terbagi menjadi lima
manajemen vyaitu :

* Diet atau manajemen nutrisi,
* Latihan atau exercise,

 Pemantauan atau monitoring terhadap
glukosa dan keton,

e Terapi farmakologis dan
* Pendidikan atau edukasi.
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MANAJEMEN LATIHAN /EXERCISE
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Fisisoterapi berdasarkan hasil
penelitian

» Penelitian yg di Ikk di Puskemas Pacar Keling

. Surabaya oleh Putri, 2016, dg hasil :latihan fisik

. berhubungan dengan rata-rata kadar glukosa darah.
. Latihan fisik vang dilakukan 3 kali 30 menit per

i minggu dapat menurunkan risiko kadar glukosa

' darah yang tidak terkontrol

'» Penelitian dyg di Ikk di puskesmas Kecamatan

. Pontianak Kaslsel, oleh Putri, 2019, dg hasil : Terjadi
i penurunan kadar gula darah setelah dilakukan

' senam chair exercise pada penderita DM
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Fisisoterapi berdasarkan hasil
penelitian

e Penelitian yg di Ikk oleh Kurniawan dkk, 2016
membuktikan : Olahraga yang sifatnya aerobik
menurunkan kadar HbA1C dan meningkatkan
sensitivitas insulin. Kombinasi olahraga akan
menambah perbaikan HbA1C.

e Penelitian yg di Ikk oelh Karundeng, 2016 dg hasil
penilitian menunjukkan adanya pengaruh senam
kaki diabetes terhadap perubahan kadar gula pasien
diabetes mellitus tipe 2 diwilayah kerja puskesmas
Enemawira.
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LATIHAN ( EXERCISE)

Untuk menangani pasien diabetes melitus

me
lati

alui fisioterapi cukup melakukan program
nan atau aktifitas fisik dengan intensitas

SEC

ang selama 30 menit hampir setiap hari. Jika

rutin dilakukan, maka program itu akan dapat
mengontrol tingkat gula darah pasien. Bahkan,
nantinya si pasien bisa tidak ketergantungan lagi
terhadap suntik insulin.
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|
Sebelum berlatih melakukan | Tidak ' Latihanfisik | Apabila menggunakan
pemeriksaan kadar glukesa darah | mefakukan | fobaiknya 1 insulin maka tidak boleh
maka tidak boleh berfatih dan | sebelum  tubuh yang bergerak
» 250 mg/dL latihan fisik ditunda | Sarapan 7\ N (ebih banyak

Latihan fisik dengan Melakukan latihan fisik
pakaian yang sesvai pada tempat yang aman
dan lengkap seperti seperti tempat berpijak
menggunakan alas kaki yang rata dan tidak
berbatu-batu.

Latihan fisik terdiri dari
pemanasan (10 menit),
latihan inti (30 menit) &
pendinginan (10 menit)
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Prinsip Latihan fisilk:

* Pasien DM yang mengikuti latihan yang
panjang harus memeriksa kadar glukosa

darahnya sebelum, selam
periode latihan tersebut.

a dan sesudah

* Pasien DM harus memakan camilan setiap -

1 jam yang mengandung

karbohidrat

* Jenis olah raga yang dianj

urkan yaitu olahraga

vang bersifat rekresional maupun profesional
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Lanjutan....cccasss:

Tidak melakukan latihan fisik sebelum sarapan.
Latihan fisik sebaiknya 1 jam setelah makan.

Apabila menggunakan insulin maka tidak boleh

disuntikkan pada bagian tubuh yang bergerak lebih
banyak.

Latihan fisik dengan pakaian yang sesuai dan
lengkap seperti menggunakan alas kaki yang nyaman.

Melakukan latihan fisik pada tempat yang aman

seperti tempat berpijak yang rata dan tidak
berbatu-batu.
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TIPS LATIHAN FISIK

UNTUK PENYANDANG DIHBETES

Dilakukan di tﬁn'ipat yang aman dan nyaman dan menggunakan pal‘-r.ala.n yang sesuvai.

Pemilihan jenis latihan fisik dapat disesvaikan kondisi fisik dan latihan fisik yang digemari.

ST Jenis latihan fisik antara lain: -
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QS. Asy-Syu'ara: 80
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dan apabila aku sakit, Dialah yang
menuyembuhkan aku,
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Doa Setelah Belajar :
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Artinya : YaAlloh, tunjukkanlah kepada kami kebenaran,
agarkami dapat mengikutinya. Tunjukkanlah kepada kami
keburukan agar kami dapat menjauhinya.

/‘ - \ T, T /'/’_"‘-"\ TR \ ,—-/*‘ﬂ-\ S



Universitas ‘Aisyiyah
Yogyakarta

TERIMAKASIH

/3030730356 360610003 R0 30 0

VENTENCVER VENTENCTERCYEIVENCTEINCE




