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ABSTRAK 

 
Diabetes merupakan penyakit metabolik yang berlangsung kronik ditandai dengan 

tingginya kadar darah glukosa sebagai akibat gangguan sekresi insulin, aktivitas insulin 

atau kedua-duanya yang dapat menyebabkan masalah serius dan prevalensi meningkat 

secara cepat. Diabetes yang tidak dikendalikan dengan baik akan mengakibatkan berbagi 

komplikasi, salah satunya adalah ulkus diabetikum.Tujuan penelitian adalah untuk 

mengetahui hubungan antara pengetahuan dan perilaku terhadap derajat luka kaki pada 

pasien diabetes mellitus.Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif yang menggunakan 

metode deskriptif korelasi.  Penelitian dilakukan pada Bulan Mei - Juli 2015. Pengumpulan 

data dengan cara menyebarkan kuesioner kepada 66 pasien rawat inap di Ruang Medikal 

Bedah Rumah Sakit Mitra Keluarga Bekasi Timur dan Bekasi Barat, dengan kasus diabetes 

mellitus yang disertai Luka pada kaki, menggunakan uji Chi square. Hasil penelitian 

menunjukkan, responden berusia > 50 tahun 63,6%, responden laki-laki lebih banyak dari 

perempuan yaitu 54,5%, responden berpendidikan tinggi 77,3%, lama menderita DM > 4 

tahun 74.2%, jenis pengobatan yang digunakan adalah anti diabetik oral (ADO) yang 

digunakan 62,1%, 53% responden  berpengatahuan baik, 59,1%, responden dengan luka 

diabet pada kaki derajat I 34,8%,  responden berkelakuan baik terhadap derajat luka kaki. 

Analisa bivariat menunjukkan tidak ada hubungan antara derajat luka kaki pasien DM tipe 

2 dengan pengetahuan ( nilai p = 0,674 ), dan perilaku (nilai  p  = 0,745 ) terhadap  derajat 

luka kaki pada pasien diabetes mellitus. Berdasarkan hasil penelitian diharapkan para 

petugas Rumah Sakit untuk memberikan pendidikan kesehatan serta motivasi penedrita 

DM agar aktif dalam melakukan perawatan kaki, dengan cara kontrol ke Rumah Sakit atau 

Klinik diabetes mellitus secara rutin, melakukan perawatan kaki serta perawatan luka kaki 

dengan optimal. 
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ABSTRACT 

Diabetes is a chronic metabolic disease that is taking place, marked by high levels of 

glucose as a result of impaired insulin secretion, insulin activity or both which can cause 

serious problems and the prevalence increases rapidly. Diabetes which is not well 

controlled will lead to various complications, one of them is a diabetic ulcer.The purpose 

of this study was to determine the relationship between knowledge and behavior on the 

degree of foot wounds in patients with diabetes mellitus. This research used a quantitative 

research descriptive correlative method. It was conducted in May through July 2015. Data 

collection is done by distributing questionnaires to 66 patients hospitalized in the medical-

surgical East and West Mitra Keluarga Bekasi Hospital, with cases of diabetes mellitus 

with wound on the legs, using the chi square test. The results showed that respondents aged 

> 50 years 63.6 % , male respondents more than women , namely 54.5 % , 77.3 % of 

respondents are highly educated , long-suffering DM > 4 years of 74.2 % , the type of 

treatment used is oral anti- diabetic ( ADO ) used 62.1 %, the result of the study showed 

53% of respondent had good knowledge, and 59.1% of respondent behaved well on the 

degree of leg wound. Bivariate analysis showed that there is no relationship between 

knowledge (p = 0.674), and behavior (p = 0.745) towards the degree of foot wounds in 

patients with diabetes mellitus. Based on the results of the study are expected to hospital 

officials to provide health education and motivation to people with diabetes in order to be 

active in doing foot care, blood sugar control to a hospital or special clinic diabetes 

mellitus. 
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