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ABSTRAK

Glukosa darah adalah gula yang terdapat dalam darah yang terbentuk dari
karbohidrat dalam makanan dan disimpan sebagai glikogen di hati dan otot. Otot
akan menggunakan glukosa pada aliran darah sebagai bahan bakar jadi semakin
digunakan akan semakin rendah kadar gula darah. Penyakit diabetes tipe Il
termasuk penyakit degenerative yang terjadi akibat resistensi insulin. Salah satu
upaya yang dilakukan UPT Puskesmas Bangsal untuk mencegah timbulnya
komplikasi dari penyaki DM adalah melalui kegiatan senam pada kelompok
prolanis

Penelitian ini menggunakan metode pra eksperimen bertujuan untuk
mengetahui apakah senam prolanis berpengaruh terhadap kadar glukosa acak
yang dilakukan terhadap 30 responden di UPT Puskesmas Bangsal terbagi
menjadi 2 kelompok yang diberi perlakuan berbeda yaitu kelompok I melakukan
senam dan kelompok Il tidak senam kemudian dibulan berikutnya dibalik
kelompok I tidak melakukan senam dan kelompok Il melakukan senam

Hasil pemeriksaan GDA pada bulan Februari 2020 pada kelompok | yang
melakukan senam rata-rata terdapat peningkatan kadar GDA sebesar 6,13 mg/dl.
Pada kelompok Il yang tidak melakukan senam rata-rata terdapat peningkatan
39,53 mg/dl. Pada bulan Maret kelompok | tidak senam rata-rata kadar GDA
terdapat peningkatan sebesar 34,67 mg/dl. Pada kelompok Il yang melakukan
senam rata-rata kadar GDA meningkat 9,40 mg/dl.Berdasarkan hasil statistic uji
post hoc didapatkan hasil sebagai berikut: Pada kelompok | yang melakukan
senam terdapat perbedaan dengan kelompok Il yang tidak senam di bulan yang
sama (p=0,000 < 0,05). Pada kelompok | yang melakukan senam terdapat
perbedaan ketika tidak melakukan senam pada bulan berikutnya (p=0,000 < 0,05).
Tetapi tidak terdapat perbedaan dengan kelompok Il yang melakukan senam di
bulan berikutnya (p=0,622 > 0,05) Pada kelompok Il yang tidak melakukan senam
terdapat perbedaan dengan kelompok | yang melakukan senam dibulan yang sama
(p=0,000 < 0,05). Terdapat perbedaan juga ketika melakukan senam di bulan
berikutnya (p=0,000 < 0,05). Tetapi tidak ada perbedaan dengan kelompok | yang
tidak melakukan senam di bulan berikutnya (p=0,463 > 0,05). Hasil tersebut
menunjukkan bahwa pelaksanaan senam prolanis berpengaruh pada kadar gula
darah acak peserta prolanis yang menderita DM tipe Il di UPT Puskesmas
Bangsal Kab. Mojokerto.

Kata kunci: DM Tipe 2, Prolanis, Senam



ABSTRACT

Blood glucose is sugar found in the blood that is formed from
carbohydrates in food and stored as glycogen in the liver and muscles. The muscle
will use glucose in the bloodstream as fuel so the more it is used the lower blood
sugar levels will be. Type Il diabetes includes degenerative diseases that occur
due to insulin resistance. One of the efforts carried out by the UPT Puskesmas
Bangsal to prevent complications from DM disease is through gymnastics
activities for the prolanist group

This study used a pre-experimental method aimed to find out whether
prolanis exercises affect the random glucose levels carried out on 30 respondents
in the Public Health Unit UPT Puskesmas Bangsal divided into 2 groups that were
treated differently namely group | did gymnastics and group Il did gymnastics
then in the following month behind group I do not do gymnastics and group Il do
gymnastics

The results of glucose examination in February 2020 in group | who did
gymnastics on average there was an increase in glucose levels of 6.13 mg / dl. In
group Il who did not do gymnastics on average there was an increase of 39.53 mg
/ dl. In March, group I did not exercise. The average glucose level increased by
34.67 mg / dl. In group Il who did gymnastics, the average glucose level increased
by 9.40 mg / dl. Based on the post hoc test statistic results were obtained as
follows: In group I who did gymnastics, there were differences with group Il who
did not gymnastics in the same month (p = 0,000 <0.05). In group | who did
gymnastics there was a difference when not doing gymnastics the following
month (p = 0,000 <0.05). But there was no difference with group Il who did
gymnastics the following month (p = 0.622> 0.05) In group Il who did not do
gymnastics, there was a difference with group |1 who did gymnastics in the same
month (p = 0,000 <0.05). There is also a difference when doing gymnastics in the
following month (p = 0,000 <0.05). But there was no difference with group | who
did not do gymnastics in the following month (p = 0.463> 0.05). These results
indicate that the implementation of prolanist exercises affects the random blood
sugar levels of prolanist participants who suffer from type Il Diabetes Militus in
UPT Puskesmas Bangsal Health Center,in Mojokerto.

Keywords: DM Type I, Prolanis, Gymnastics
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