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ABSTRAK

Diabetes melitus tipe II merupakan penyakit kronis yang berisiko tinggi menimbulkan
komplikasi apabila pengendalian glikemik tidak optimal, sehingga diperlukan pendekatan
terapi yang komprehensif. Tingginya angka komplikasi meskipun telah diberikan terapi
farmakologis menjadi alasan dipilihnya topik ini, dengan fokus pada terapi aktivitas fisik
sebagai intervensi nonfarmakologis yang aman dan mudah diterapkan. Penelitian ini bertujuan
untuk menganalisis efektivitas terapi aktivitas fisik dalam pencegahan komplikasi diabetes
melitus tipe II. Metode yang digunakan adalah systematic literature review dengan pendekatan
PRISMA, melalui penelusuran artikel pada database EBSCO, PubMed, ScienceDirect, dan
Wiley menggunakan kerangka PICOS. Artikel yang direview merupakan penelitian dengan
desain randomized controlled trial dan quasi-eksperimental yang dipublikasikan pada tahun
2021-2025. Hasil analisis menunjukkan bahwa terapi aktivitas fisik seperti latihan aerobik,
latihan resistensi, kombinasi aerobik dan resistensi, senam kaki diabetes, jalan kaki terstruktur,
serta yoga memberikan pengaruh positif terhadap pengendalian kadar glukosa darah,
peningkatan sensitivitas insulin, perbaikan fungsi otot dan mobilitas, serta penurunan risiko
komplikasi seperti neuropati, kaki diabetik, dan gangguan kardiovaskular. Aktivitas fisik yang
dilakukan secara terstruktur dan berkelanjutan terbukti lebih efektif dibandingkan aktivitas
tidak terprogram. Kesimpulan penelitian ini menunjukkan bahwa terapi aktivitas fisik
merupakan intervensi nonfarmakologis yang efektif dan direkomendasikan untuk
diintegrasikan dalam asuhan keperawatan sebagai upaya pencegahan komplikasi pada
penderita diabetes melitus tipe II.

Kata Kunci: Terapi Aktivitas Fisik, Diabetes Melitus Tipe II, Komplikasi, Terapi
Nonfarmakologis.

ABSTRACT
Type 2 diabetes mellitus is a chronic disease with a high risk of developing complications when
glycemic control is not optimal, thus requiring a comprehensive therapeutic approach. The
persistently high incidence of complications despite pharmacological therapy is the main
reason for selecting this topic, with a focus on physical activity therapy as a safe and easily
applicable non-pharmacological intervention. This study aimed to analyze the effectiveness of
physical activity therapy in preventing complications of type 2 diabetes mellitus. This research
employed a systematic literature review using the PRISMA approach by searching articles from
the EBSCO, PubMed, ScienceDirect, and Wiley databases based on the PICOS framework.
The reviewed articles consisted of randomized controlled trials and quasi-experimental studies
published between 2021 and 2025. The results of the review indicated that various forms of
physical activity therapy, including aerobic exercise, resistance training, combined aerobic
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and resistance exercise, diabetic foot exercises, structured walking programs, and yoga, had
positive effects on glycemic control, increased insulin sensitivity, improved muscle function and
mobility, and reduced the risk of complications such as neuropathy, diabetic foot disorders,
and cardiovascular disease. Structured and continuous physical activity was found to be more
effective than unstructured activity. In conclusion, physical activity therapy is an effective non-
pharmacological intervention and is recommended to be integrated into nursing care as a
strategy for preventing complications in patients with type 2 diabetes mellitus.

Keywords: Physical Activity Therapy, Type 2 Diabetes Mellitus, Complications, Non-
Pharmacological Therap.

A. PENDAHULUAN

Diabetes melitus tipe Il merupakan penyakit tidak menular dengan prevalensi yang terus
meningkat dan menjadi penyebab utama morbiditas serta mortalitas global. International
Diabetes Federation (2021) melaporkan bahwa 537 juta orang dewasa hidup dengan diabetes
pada tahun 2021 dan diproyeksikan meningkat menjadi 783 juta pada tahun 2045. Diabetes
berkontribusi signifikan terhadap kematian dan beban pembiayaan kesehatan, termasuk di
Indonesia yang menempatkan diabetes sebagai salah satu penyebab utama kematian akibat
penyakit tidak menular (Hidayat et al., 2021).

Secara patofisiologis, diabetes melitus tipe II ditandai oleh resistensi insulin dan
gangguan sekresi insulin yang menyebabkan hiperglikemia kronis (Garcia et al., 2020).
Hiperglikemia yang tidak terkontrol meningkatkan risiko komplikasi mikrovaskular dan
makrovaskular, seperti neuropati, nefropati, retinopati, serta penyakit kardiovaskular (Korsa et
al., 2020). Komplikasi tersebut berdampak pada penurunan kualitas hidup, peningkatan risiko
kecacatan, hingga kematian, sehingga pengendalian glikemik optimal menjadi kunci
pencegahan komplikasi.

Penatalaksanaan diabetes melitus tipe II meliputi terapi farmakologis dan
nonfarmakologis. Meskipun terapi farmakologis efektif menurunkan kadar HbA ¢, perubahan
gaya hidup tetap menjadi komponen esensial dalam pengendalian penyakit (Arivazhahan,
2021). Aktivitas fisik merupakan salah satu pilar utama terapi nonfarmakologis yang terbukti
meningkatkan sensitivitas insulin dan memperbaiki kontrol glikemik (Soelistijo et al., 2024).
Latihan aerobik, resistensi, maupun kombinasi keduanya dilaporkan efektif menurunkan kadar
glukosa darah serta memperbaiki fungsi metabolik (Takenami et al., 2021; Piralaiy et al.,
2025). Selain itu, latihan spesifik seperti latithan kaki pada pasien neuropati diabetik
menunjukkan manfaat dalam meningkatkan mobilitas dan menurunkan risiko ulkus kaki
(Monteiro et al., 2022; Ferreira et al., 2024).

Meskipun berbagai penelitian telah mengevaluasi efektivitas aktivitas fisik pada
penderita diabetes melitus tipe I, sebagian besar studi berfokus pada jenis latihan tertentu dan
belum memberikan sintesis komprehensif mengenai perannya dalam pencegahan komplikasi.
Oleh karena itu, diperlukan kajian literatur yang sistematis untuk mengintegrasikan temuan
penelitian terkait efektivitas berbagai bentuk terapi aktivitas fisik dalam mencegah komplikasi
diabetes melitus tipe II. Berdasarkan uraian tersebut, tujuan penelitian ini adalah untuk
menganalisis efektivitas berbagai bentuk terapi aktivitas fisik dalam pencegahan komplikasi
diabetes melitus tipe II berdasarkan bukti ilmiah terkini.
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B. METODE PENELITIAN

Penelitian ini menggunakan desain systematic literature review dengan pendekatan
PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses). Penelitian
dilaksanakan pada bulan November 2025 hingga Januari 2026 melalui penelusuran artikel
ilmiah pada database EBSCO, PubMed, ScienceDirect, dan Wiley. Strategi pencarian
menggunakan kerangka PICOS (Population, Intervention, Comparison, Outcome, Study
Design) dengan kata kunci: “Physical Activity Therapy” AND “Type 2 Diabetes Mellitus”
AND “Diabetes Complications” AND (“Blood Glucose” OR “Glycemic Control”). Kriteria
inklusi meliputi: (1) artikel terbit tahun 2021-2025; (2) berbahasa Inggris; (3) tersedia full text;
(4) desain Randomized Controlled Trial (RCT) atau quasi-experimental; dan (5) membahas
terapi aktivitas fisik dalam pencegahan komplikasi Diabetes Melitus Tipe II. Kriteria eksklusi
meliputi desain cross-sectional, artikel sebelum tahun 2021, serta artikel yang tidak relevan
dengan fokus penelitian.

Hasil identifikasi awal diperoleh 646 artikel, kemudian dilakukan proses seleksi
berdasarkan kriteria inklusi dan eksklusi menggunakan diagram PRISMA hingga diperoleh 9
artikel yang memenuhi syarat untuk dianalisis. Populasi dalam artikel yang direview adalah
pasien dewasa dengan Diabetes Melitus Tipe II, termasuk subkelompok lansia, pasien obesitas,
neuropati perifer diabetik, nefropati diabetik, dan pasien dengan risiko komplikasi kaki
diabetik. Jumlah sampel pada masing-masing penelitian berkisar antara 10—120 responden.

Variabel independen adalah terapi aktivitas fisik, meliputi latihan aerobik, latihan
resistensi, kombinasi aerobik dan resistensi, latihan kaki—pergelangan kaki, yoga, serta latihan
berbasis rumah (home-based exercise). Variabel dependen adalah pencegahan komplikasi
Diabetes Melitus Tipe II, yang diukur melalui parameter klinis seperti kadar HbAlc, glukosa
darah puasa, sensitivitas insulin, fungsi ginjal (GFR dan rasio albumin—kreatinin urin),
kekuatan otot, mobilitas, serta risiko ulkus kaki diabetik. Instrumen pengukuran dalam studi
yang direview meliputi pemeriksaan laboratorium (HbA1c, glukosa darah puasa, profil lipid),
pengukuran antropometri (BMI, lingkar pinggang), uji kekuatan otot, uji kecepatan berjalan
(gait speed), evaluasi tekanan plantar, serta kuesioner kualitas hidup terkait diabetes.

Analisis data dilakukan secara sintesis kualitatif (narrative synthesis) dengan
mengelompokkan hasil berdasarkan jenis intervensi dan luaran klinis. Data disajikan dalam
bentuk tabel ringkasan karakteristik penelitian untuk mengidentifikasi efektivitas terapi
aktivitas fisik dalam mencegah komplikasi Diabetes Melitus Tipe II.

C. HASIL DAN PEMBAHASAN

Berdasarkan proses seleksi artikel menggunakan alur PRISMA, diperoleh sembilan
artikel dengan desain Randomized Controlled Trial (RCT) dan quasi-eksperimental yang
memenuhi kriteria inklusi. Karakteristik penelitian menunjukkan variasi jenis intervensi,
meliputi latihan aerobik, latihan resistensi, latihan kombinasi aerobik—resistensi, latihan kaki-
pergelangan, latihan resistensi intensitas rendah, home-based resistance training, serta yoga.
Mayoritas penelitian melaporkan luaran berupa perubahan HbAlc, glukosa darah puasa,
sensitivitas insulin, fungsi ginjal, kekuatan otot, mobilitas, serta faktor risiko komplikasi kaki
diabetik.
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Tabel 1. Ringkasan Hasil Review Artikel

Resistance Training

otot lansia

No Jenis Terapi Efek Utama Implikasi Pencegahan
Komplikasi
1 Latihan Kombinasi Meningkatkan fungsi sel Menurunkan risiko
(Aerobik + beta dan sensitivitas komplikasi mikro dan
Resistensi) insulin makrovaskular
2 Latihan  Resistensi Menurunkan HbAlc dan Mencegah progresivitas
Periodik memperbaiki GFR nefropati diabetik
3 Latihan Kaki & Meningkatkan kekuatan Mencegah ulkus dan
Pergelangan dan stabilitas berjalan amputasi
4  Home-based Meningkatkan ~ massa Mencegah sarkopenia dan
Resistance Exercise otot dan fungsi fisik risiko jatuh
5 Low Intensity Menurunkan HbAlc Aman untuk  pasien
Resistance Training pada lansia dengan komorbid
6 Yoga Meningkatkan regulasi Menurunkan risiko
glukosa dan menurunkan  kardiovaskular
stres
7  Program Digital Foot Menurunkan tekanan Mengurangi risiko
Exercise plantar kapalan dan luka kaki
8 Elastic Band Meningkatkan kekuatan Mencegah disabilitas fisik

9  Multicomponent
Exercise 12 minggu

Meningkatkan mobilitas
dan fleksibilitas

Mencegah  kekambuhan
kaki diabetik

Hasil studi menunjukkan bahwa latihan kombinasi aerobik dan resistensi memberikan
dampak metabolik paling optimal. Piralaiy et al. (2025) melaporkan peningkatan signifikan
pada sekresi insulin fase pertama dan kedua serta efektivitas glukosa, yang mencerminkan
perbaikan fungsi sel B pankreas. Temuan ini menunjukkan bahwa latihan kombinasi berperan
dalam menurunkan risiko komplikasi mikrovaskular dan makrovaskular melalui pengendalian
glikemik yang lebih stabil. Latihan resistensi periodik juga terbukti efektif dalam pencegahan
komplikasi nefropati. Li et al. (2025) menemukan bahwa latihan beban selama 12 minggu
secara signifikan menurunkan HbAlc, memperbaiki profil lipid, serta meningkatkan laju
filtrasi glomerulus (GFR) pada pasien dengan nefropati diabetik. Perbaikan fungsi ginjal ini
berkontribusi dalam mencegah progresivitas kerusakan glomerulus. Pada komplikasi neuropati
dan kaki diabetik, latihan spesifik ekstremitas bawah menunjukkan hasil signifikan. Vratna et
al. (2022) membuktikan bahwa program latithan multikomponen selama 12 minggu
meningkatkan kekuatan otot dan fleksibilitas pergelangan kaki pada pasien diabetic foot dalam
remisi. Hasil serupa juga dilaporkan oleh Ferreira et al. (2024) dan Monteiro et al. (2022), yang
menunjukkan bahwa foot—ankle therapeutic exercise memperbaiki kecepatan berjalan,
menurunkan tekanan plantar, serta mengurangi risiko ulkus dan amputasi. Latihan resistensi
intensitas rendah pada lansia juga memberikan manfaat klinis. Takenami et al. (2021)
melaporkan bahwa low-intensity resistance training mampu menurunkan HbAlc dan
meningkatkan kekuatan otot tanpa meningkatkan risiko kardiovaskular. Selain itu, latihan
berbasis rumah (Ozairi et al., 2023) efektif meningkatkan kepatuhan pasien dan memperbaiki
fungsi fisik jangka panjang. Yoga sebagai terapi mind-body juga menunjukkan potensi
pencegahan komplikasi. Chattopadhyay et al. (2023) melaporkan bahwa program YOGA-DP
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aman, feasible, dan berkontribusi dalam meningkatkan metabolisme glukosa serta sensitivitas
insulin. Yoga berperan dalam modulasi stres dan keseimbangan sistem saraf otonom, yang
berkaitan dengan penurunan risiko komplikasi kardiovaskular. Secara fisiologis, aktivitas fisik
meningkatkan translokasi GLUT4 ke membran sel otot, sehingga meningkatkan ambilan
glukosa independen insulin dan memperbaiki resistensi insulin (Flores et al., 2023). Kombinasi
latihan aerobik dan resistensi memberikan efek sinergis terhadap kontrol metabolik, komposisi
tubuh, dan fungsi vaskular (Dong et al., 2023). Latihan fisik juga berperan dalam menekan
inflamasi sistemik dan memperbaiki profil lipid, yang merupakan determinan penting
komplikasi makrovaskular pada diabetes melitus tipe II.

Dengan demikian, hasil literature review ini menegaskan bahwa terapi aktivitas fisik
yang dilakukan secara terstruktur, terprogram, dan berkelanjutan merupakan strategi non-
farmakologis yang efektif dalam pencegahan komplikasi Diabetes Melitus Tipe II. Latihan
kombinasi aerobik-resistensi direkomendasikan sebagai intervensi utama karena memberikan
manfaat metabolik, vaskular, neuromuskular, dan fungsional secara simultan.

D. KESIMPULAN DAN SARAN

Berdasarkan hasil systematic literature review terhadap 9 artikel penelitian, terapi
aktivitas fisik terbukti efektif dalam mencegah dan mengurangi risiko komplikasi pada
penderita Diabetes Melitus Tipe II. Berbagai bentuk latihan seperti aerobik, resistensi,
kombinasi aerobik—resistensi, latihan kaki-pergelangan, yoga, serta latihan berbasis rumah
menunjukkan perbaikan kontrol glikemik (HbA1c dan glukosa darah), peningkatan sensitivitas
insulin, perbaikan fungsi otot dan vaskular, serta penurunan risiko komplikasi mikrovaskular
dan makrovaskular. Latihan kombinasi aerobik dan resistensi merupakan intervensi yang
paling konsisten memberikan manfaat komprehensif karena mampu menargetkan aspek
metabolik dan fungsional secara simultan. Oleh karena itu, terapi aktivitas fisik yang
terstruktur dan berkelanjutan direkomendasikan untuk diintegrasikan dalam asuhan
keperawatan sebagai intervensi nonfarmakologis pada pasien Diabetes Melitus Tipe II, serta
diperlukan penelitian lanjutan dengan desain longitudinal dan jumlah sampel yang lebih besar
guna mengevaluasi efektivitas jangka panjang dan pengembangan program berbasis teknologi
untuk meningkatkan kepatuhan pasien. impulan dan saran ditarik dari hasil dan bahasan
dengan mengacu pada tujuan penelitian.
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