
PENERAPAN TERAPI OTOT PROGRESIF DALAM 

MENURUNKAN KADAR GULA DARAH  PADA KELUARGA 

DIABETES MILITUS DI WILAYAH PUSKESMAS 

PADAMARA 

 

 

 

 

 

 

 

 

KARYA TULIS ILMIAH 

 

 

 

 

YUYUN WAHYUNINGSIH 

1511010068 

 

 

 

         

 

 

PROGRAM STUDI DIII KEPERAWATAN  

FAKULTAS ILMU KESEHATAN 

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH PURWOKERTO  

 2018  

 



i

syarat menyelasaikan

.

1511010068

2018

PENERAPAN TERAPI OTOT..., Yuyun Wahyuningsih, Fakultas Ilmu Kesehatan UMP, 2018



PENERAPAN TERAPI OTOT..., Yuyun Wahyuningsih, Fakultas Ilmu Kesehatan UMP, 2018



 
 

 

 

 

 

PENERAPAN TERAPI OTOT..., Yuyun Wahyuningsih, Fakultas Ilmu Kesehatan UMP, 2018



 

PENERAPAN TERAPI OTOT..., Yuyun Wahyuningsih, Fakultas Ilmu Kesehatan UMP, 2018



 

PENERAPAN TERAPI OTOT..., Yuyun Wahyuningsih, Fakultas Ilmu Kesehatan UMP, 2018



vi 

 

MOTTO 

 

Membanggakan hati atau membenarkan nalar 

Mencintai raga atau merindukan jiwa 

Menghidupkan cinta atau mengawetkan rindu 

Yakinlah, hidup hanya pilihan ganda yang harus diselesaikan. 

       (Yuyun_W14) 
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ABSTRAK 

 

Pendahuluan  : Diabetes Melitus merupakan salah satu penyakit akibat fungsi atau 

struktur dari jaringan atau organ tubuh yang secara progresif menurun dari waktu ke 

waktu karena usia atau gaya hidup.  Diabetes adalah salah satu penyakit yang tidak 

menular yang akan meningkat jumlahnya dimasa yang akan datang. 

Tujuan : Karya tulis ilmiah ini yaitu untuk menggambarkan terapi relaksasi otot 

progresif dalam menurunkan kadar gula darah pada keluarga  dengan diabetes militus 

di wiayah puskesmas Padamara. 

Metode : Karya tulis ilmiah ini menggunakan desain studi kasus. Penulis melakukan 

intervensi keperawatan pada tanggal 21 – 28 Mei 2018 di wilayah Puskesmas 

Padamara Purbalingga. Jumlah klien dua responden yang telah memenuhi kriteria 

inklusi dan eklusi dengan masalah keperawatan yaitu Diabetes Militus. Pengumpulan 

data berupa wawancara, pengecekan langsung gula darah puasa , dan melalui 

dokumen yang sebelumnya sudah ada. 

Hasil: Hasil penelitian mennunjukan adanya perbandingan penurunan kadar gula 

darah pada responden dengan perbedaan karakteristik, terdapat penurunan kadar gula 

darah setelah dilakukan terapi otot progresif. 

Kesimpulan:Pemberian  terapi otot progresif pada penderita diabetes militus terbukti 

mampu memberikan hasil berupa  penurunan kadar  gula darah.  

Kata Kunci: Diabetes militus,Terapi Otot Progresif 
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ABSTRACT 

 

Introduction: Diabetes melitus is a disease caused by the function or structure of 

tissues or organs that progressively decrease over time due to age or lifestyle. 

Diabetes is one of the non-communicable diseases that will increase in the future. 

Objectives: This study aimed to describe progresive muscle relaxation therapy in 

reducing blood sugar levels on families with diabetes Miletus in Puskesmas (Primary 

Health Care Center) Padamara.   

Methods: It was a case study. It was conducted on May 21-28, 2018 in Puskesmas 

Padamara. There where two respondents having inclusion and axclusion criteria of 

Diabetes Miletus. Data of this study were collected by using interviews, direct 

checking of fasting blood sugar, and documents that already existed before. 

Results: The results showed that there was comparision of the decrease in sugar levels 

of the respondents having different characteristics. There was a decrease in blood 

sugar levels after progressive muscle therapy. 

Conclusion: Provision of progressive muscle therapy on diabetic patients was able  to 

decrease blood sugar levels. 

Keywords: Diabetes Miletus, Progressive Muscle Therapy 
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ABSTRAK 

 

Pendahuluan  : Diabetes Melitus merupakan salah satu penyakit akibat fungsi atau 

struktur dari jaringan atau organ tubuh yang secara progresif menurun dari waktu ke 

waktu karena usia atau gaya hidup.  Diabetes adalah salah satu penyakit yang tidak 

menular yang akan meningkat jumlahnya dimasa yang akan datang. 

Tujuan : Karya tulis ilmiah ini yaitu untuk menggambarkan terapi relaksasi otot 

progresif dalam menurunkan kadar gula darah pada keluarga  dengan diabetes militus 

di wiayah puskesmas Padamara. 

Metode : Karya tulis ilmiah ini menggunakan desain studi kasus. Penulis melakukan 

intervensi keperawatan pada tanggal 21 – 28 Mei 2018 di wilayah Puskesmas 

Padamara Purbalingga. Jumlah klien dua responden yang telah memenuhi kriteria 

inklusi dan eklusi dengan masalah keperawatan yaitu Diabetes Militus. Pengumpulan 

data berupa wawancara, pengecekan langsung gula darah puasa , dan melalui 

dokumen yang sebelumnya sudah ada. 

Hasil: Hasil penelitian mennunjukan adanya perbandingan penurunan kadar gula 

darah pada responden dengan perbedaan karakteristik, terdapat penurunan kadar gula 

darah setelah dilakukan terapi otot progresif. 

Kesimpulan:Pemberian  terapi otot progresif pada penderita diabetes militus terbukti 

mampu memberikan hasil berupa  penurunan kadar  gula darah.  

Kata Kunci: Diabetes militus,Terapi Otot Progresif 
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ABSTRACT 

 

Introduction: Diabetes melitus is a disease caused by the function or structure of 

tissues or organs that progressively decrease over time due to age or lifestyle. 

Diabetes is one of the non-communicable diseases that will increase in the future. 

Objectives: This study aimed to describe progresive muscle relaxation therapy in 

reducing blood sugar levels on families with diabetes Miletus in Puskesmas (Primary 

Health Care Center) Padamara.   

Methods: It was a case study. It was conducted on May 21-28, 2018 in Puskesmas 

Padamara. There where two respondents having inclusion and axclusion criteria of 

Diabetes Miletus. Data of this study were collected by using interviews, direct 

checking of fasting blood sugar, and documents that already existed before. 

Results: The results showed that there was comparision of the decrease in sugar levels 

of the respondents having different characteristics. There was a decrease in blood 

sugar levels after progressive muscle therapy. 

Conclusion: Provision of progressive muscle therapy on diabetic patients was able  to 

decrease blood sugar levels. 

Keywords: Diabetes Miletus, Progressive Muscle Therapy 
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