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MOTTO HIDUP

“Allah mengangkat derajat orang-orang yang beriman dan orang-orang yang
berilmu beberapa derajat” (QS. Al-Mujadilah ayat 11).

“Dan Tuhanmu telah memerintahkan supaya kamu jangan menyembah selain Dia
dan hendaklah kamu berbuat baik padaibubapakmu dengan sebaik-baiknya. Jika
salah seorang di antara keduanya atau kedua-duanya sampai berumur lanjut
dalam pemeliharaanmu, maka sekali-kali janganlah kamu mengatakan kepada
keduanya perkataan “ah” dan janganlah kamu membentak mereka dan

ucapkanlah kepada mereka perkataan yang mulia.” (QS. Al Israayat23).

“Dan tolong-menolonglah kamu dalam (mengerjakan) kebaikan dan takwa, dan

jangan tolong-menolong dalam berbuat dosa dan pelanggaran. Dan bertakwalah

kamu kepada Allah, sesungguhnya Allah amat berat siksa-Nya” (OS. Al-Maidah
ayat 2).

“Sesungguhnya orang-orang yang beriman, mengerjakan amal soleh, mendirikan

sholat dan menunaikan zakat, mereka mendapat pahala di sisi Tuhannya. Tidak

ada kekhawatiran terhadap mereka dan tidak (pula) mereka bersedih hati.” (QS.
Al Bagarahayat277).

”Dan janganlah kamu memalingkan mukamu dari manusia (karena sombong)
dan janganlah kamu berjalan di muka bumi dengan angkuh. Sesungguhnya
Allah tidak menyukai orang-orang yang sombong lagi membanggakan diri”

(QS. Lugman ayat 18).
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Assalamu’alaiku Wr. Wh.

Alhamdulillahirobbil ‘alamin, segala puja dan puji syukur penulis panjatkan

kehadirat Allah SWT yang telah memberikan nikmat serta karunia-Nya sehingga

penulis dapat menyelesaikan Karya Tulis [lmiah dengan judul “Gambaran Tingkat

Pengetahuan Keluarga Tentang Perawatan Kaki Diabetes Melitus Di Rumah Sakit
PKU Muhammadiyah Y ogyakarta Unit 2”.
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Putra, Puput Bayu (2015).Gambaran Tingkat Pengetahuan Keluarga Tentang
Perawatan Kaki Diabetes Melitus Di PKU Muhammadiyah Yogyakarta Unit 2
Pembimbing:Yanuar Primanda, S.Kep., Ns., MNS., HNC

INTISARI

Ulkus kaki DM merupakan komplikasi DM yang dapat mengakibatkan amputasi,
bahkan kematian. Kondisi ini dapat dicegah dengan perawatan kaki mandiri dan
dibantu keluarga. Hal tersebut dapat dilakukan secara maksimal jika keluarga
memiliki pengetahun yang baik tentang perawatan kaki DM.

Tujuan penelitian ini adalah mengetahui gambaran tingkat pengetahuan keluarga
tentang perawatan kaki DM di Rumah Sakit PKU Muhammadiyah Yogyakarta
Unit 2.

Penelitian ini adalah penelitian deskriptif kuantitatif. Pengambilan sampel adalah
accidental sampling. Responden berjumlah 33 orang, dilakukan dari Bulan April-
Juni 2015. Uji validitas menggunakan Coefficient Correlation Biserialyaitu r
hitung > r tabel (0,444) dan uji reliabilitas menggunakan Kuder-Richardson(KR
20) yaitu r > 0,6. Analisa data menggunakan deskriptif dengan hasil frekuensi dan
prosentase.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar responden adalah anak
(36,4%), perempuan (60,6%), lulus SMA (42,4%), bekerja wiraswasta (39,4%),
berpenghasilan< 1.200.000(51,5%), tidak pernah mendapat penyuluhan tentang
perawatan kaki (87,9%). Rata-rata responden berusia 41 tahun dan lama merawat
anggota keluarga 1 tahun. Sebagian besar tingkat pengetahuan keluarga tentang
perawatan kaki DM adalah cukup (63,6%).

Tingkat pengetahuan keluarga tentang perawatan kaki DM sebagian besar masuk
dalam kategori cukup. Perawat disarankanmemberikan pendidikan kesehatan
tentang perawatan kaki terkait penggunaan pelembab, waktu pemeriksaan kaki,
penyebab ulkus, pertolongan luka dan penggunaan alas kaki kepada
keluarga.Penelitian selanjutnya dapat meneliti faktor-faktor yang mempengaruhi
pengetahuan keluarga tentang perawatan kaki diabetes melitus.

Kata Kunci: Keluarga, Perawatan Kaki, Diabetes Melitus.
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Putra, Puput Bayu (2015).Level Of Family Knowledge About Diabetes Mellitus
Foot Care In PKU Muhammadiyah Yogyakarta Unit 2 Hospital
Adviser:Yanuar Primanda, S.Kep., Ns., MNS., HNC

ABSTRACT

One of DM complications is feet ulcer that could cause amputation, even death.
This condition can be prevented with independent foot care and family support. It
can be done properly if the family have good knowledge about DM foot care.

The aim of this study was to know the description of the family knowledge level
about DM foot care at PKU Muhammadiyah Yogyakarta Unit 2 Hospital.

This study was descriptive quantitative. Sampling method was accidental
sampling. The total of respondents were 33 people and were picked between
April-June 2015. Validity test used Coeffecient Correlation Biserial was r count >
r tabel (0,444) and reliability test used Kuder Richardson (KR20) was r > 0,6.
Data analyse used descriptive with frequency result and percentage.

The result of this study was mostly children (36,4%), female (60,6%), high school
graduate (42,4%), entrepreneur (39,4%), outcome < 1.200.000 (51,5%), never
received health education about foot care (87,9%). Respondent evenly aged 41
year-old and been taking care of the family member for 1 year. Most of the family
knowledge level about DM foot care was adequate (63,6%).

Family knowledge level about DM foot care was mostly in adequate category.
Nurses were suggested to deliver health education about moisturizer usage, foot
examination time, ulcer causation, wound help and footwear to the family. Next
research could examine factors that influence family knowledge about DM foot
care.

Keywords: Family, Foot Care, Diabetes Mellitus
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