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and PT pulse checks are simple examinations and can be

caregiver, Ipswich touch test, performed by non-professionals.

check dorsalis pedis and posterior Objective: to determine the description of caregiver

tibial pulses knowledge about IpTT and DP and PT pulse checks.

Method: This study used a cross-sectional design. The

CORRESPONDENCE sampling technique used was purposive sampling, the
number of samples was 59.

Email:bubunjuhelnita@gmail.com Results: caregivers have insufficient knowledge about IpTT
and also still have insufficient knowledge about DP and PT
pulse examinations.

Conclusion: Caregivers have insufficient knowledge about
IpTT to detect neuropathy and PT and DP examinations to
detect PAD.

. INTRODUCTION mengalami peningkatan prevalensi kasus

DM. Pada tahun 2007 prevalensi DM sebesar
sebesar 7 juta (Shaw, Sicree and Zimmet,
2010). Sulawesi  selatan = mengalami
Diabetes Federation (IDF) mencatat peningkatan dari 1,6% ditahun 2013 menjadi
prevalensi DM secara global sebanyak 138% pada tahun 2018 serta} Kota Makassar
537 juta pada tahun 2021 dan di tahun 2018 menempati urutan kec_jua
diprediksikan akan mengalami dengan prevalensi kasus diabetes melltqs
peningkatan sebesar 783 juta pada tahun S€Panyak 1,73% setelah Kabupaten Wajo
2045 (IDF, 2021). Indonesia sebagai (RISKESDAS, 2018). Berdasarkan data
salah satu dari sepuluh negara dengan sekunder yang diperoleh ditemukan jumlah

kasus DM tertinggi (IDF, 2021), juga populasi penderita diabetes mellitus pada
’ ’ tahun 2020 sebesar 22.476 jiwa dari 47

Diabetes Melitus (DM) merupakan
salah satu penyakit kronis yang memiliki
prevalensi terus meningkat. International
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puskesmas di kota Makassar. Kasus
diabetes mellitus di Puskesmas Antang
Perumnas berada pada urutan pertama
dengan penderita diabetes sebesar 1.333
jiwa (Hartika, 2022). Tingginya prevalensi
DM yang berkelanjutan lama dan tidak
terkontrol bisa menimbulkan komplikasi.

Salah satu komplikasi yang paling
sering di temuai adalah luka kaki diabetes
(LKD) (Amelia, 2018). Luka kaki diabetes
terjadi karena adanya gangguan
persarafan, gangguan sirkulasi, dan
infeksi pada tungkai kaki bawah yang
berakibat munculnya suatu kelainan. Luka
pada pasien diabetes mellitus dapat
terjadi akibat pembentukan plak-plak
trombus di pembuluh darah arteri atau
bisa disebut aterosklerosis. Aterosklerosis
yang terjadi pada kaki diabetes juga
menyebabkan gangguan pembuluh darah
sehingga meningkatkan risiko terjadinya
infeksi dan menyebabkan luka kaki yang
akan sulit sembuh (Pardede, 2022).
Kondisi luka kaki diabetes yang semakin
parah dapat menyebabkan kecacatan
kaki permanen. Pada kebanyakan kasus,
infeksi parah harus ditangani dengan
amputasi kaki untuk memutus
penyebaran infeksi ke area tubuh lainnya.
Dampak terburuk dari luka kaki diabetes
adalah kematian (Ndosi et al.,, 2018).
Angka kejadian luka kaki diabetes yang
didapatkan dari beberapa pusat berkisar
17% sampai 32% dan laju amputasi
berkisar 15% sampai 20% (Mineoka,
2019). Untuk menghindari keparahan,
maka  penting untuk  mengetahui
penyebab terjadi LKD.

Penyebab utama LKD adalah neuropati
dan peripheral artheri disease (PAD).
Penelitan  sebelumnya  melaporkan
prevalensi  neuropati di  Yordania
sebanyak 396 dari 1003 kasus (Khawaja
et al., 2018), di Ghana terdapat 47 dari
240 pasien (Yeboah et al., 2018), di Afrika
Tenggara sebanyak 75 dari 90 pasien DM
(Ede et al.,, 2018). Laporan prevalensi
PAD di Spanyol sebanyak 3.81% (Rio et

al., 2017), di India pada tahun 2019 sebanyak
120 dari 196 pasien, tahun 2020 sebanyak
299 dari 1148 (Janbakhsh et al., 2021).Di
Indonesia prevalensi neuropati sebanyak
38% dan PAD sebanyak 19% (Tarigan et al.,
2015).Hal ini menunjukkan bahwa
pendeteksian neuropati dan PAD penting
untuk segera dilakukan untuk mencegah lebih
dini terjadi LKD.

Saat ini pemeriksaan standar untuk
mendeteksi neuropati adalah monofilament
tes. Penelitian sebelumnya melaporkan nilai
sensitivitas dan spesivisitas monofilament tes
adalah menyebutkan sensitivitas MF  27%—
67% dan spesivisitas 60%—77% (Pafili et al.,
2020). Untuk mendeteksi PAD menggunakan
pemeriksaan standar yaitu ABI (Weledji et al.,
2018) , memiliki reabilitas yang baik
(Brouwers et al., 2022). Monofilamen tes dan
ABI memerlukan instrument dan dilakukan
oleh tenaga professional yang tersertifikasi
sehingga sulit untuk diaplikasikan di
komunitas. Oleh karena itu dibutuhkan
metode yang sederhana, tidak menggunakan
instrument dan mudah untuk dilakukan.

Saat ini alternatif yang sederhana untuk
mendeteksi neuropati adalah Ipswich touch
test (IpTT) dan untuk mendeteksi PAD adalah
cek nadi dorsalis pedis (DP) dan posterior
tibialis (PT). Beberapa penelitian sebelumnya
melaporkan sensitivitas dan specifisitas IPTT
yaitu 85%, 92% dengan NPV (negative
predictive value) 99% dibandingkan dengan
VPT < 25 V (Madanat et al., 2015).
Pemeriksaan sederhana untuk mendeteksi
PAD menggunakan palpasi dorsalis pedis
(DT) dan posterior tibialis (PT) (Scott, 2013)
dan memiliki sensitivitas yang baik dalam
mendeteksi PAD (Aubert et al., 2013). Kedua
metode  tersebut merupakan  metode
sederhana yang tidak membutuhkan
peralatan khusus dan biaya dan dapat
dilakukan di  komunitas. Hal vyang
menguntungkan bahwa metode ini juga dapat
dilakukan oleh non professional termasuk
keluarga penderita DM (Bubun et al., 2023).
Oleh karena itu, salah satu cara efektif untuk
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mencegah LKD dengan memberdayakan
caregiver atau keluarga.

Pencegahan LKD merupakan hal yang
sederhana, namun sering terabaikan.
Dukungan keluarga merupakan hal
terpenting dalm pencegahan LKD. Oleh
karena itu tujuan dari penelitian ini adalah
untuk mengetahui Gambaran
pengetahuan caregiver tentang deteksi
dini risiko Iluka kaki diabetes untuk
mencegah LKD.

Il. METHODS

Penelitian ini menggunakan jenis
penelitian deskriptif kuantitatif dengan
desan cross sectional. Populasi Dari
penelitian ini adalah keluarga dari pasien
DM di Puskesmas Antang Perumnas
berjumlah 69 orang. Penentuan sampel
menggunakan Teknik purposive
sampling dan jumlah sampel di tentukan
menggunakan rumus slovin. Adapun
kriteria inklusi adalah keluarga dari
pasien diabetes mellitus yang tidak
memiliki luka kaki diabetes, keluarga
yang tinggal tetap bersama dengan
pasien DM vyang Dberusia 20-40
tahun.Penelitian dilakukan  pada 20
September 2022 di wilayah kerja
Puskesmas Perumnas Antang Makassar
dan kriteria ekslusi adalah keluarga yang
memiliki gangguan mental. Jumlah
responden pada penelitian ini adalah 59
orang.

Instrumen penelitian yang digunakan
adalah kuesioner pengetahuan IpTT dan
cek nadi DP dan PT yang di adaptasi dari
kuesioner Juhelnita Bubun (2019)
dengan nilai uji validasi 86% dan
crombach alpa 0,71. Pengumpulan data
diawali dengan penjelasan tentang
manfaat dan tujuan dari penelitian ini.
Selanjutnya meminta persetujuan
responden untuk menjadi responden
dalam penelitian ini.pembagian
kuesioner  dilakukan dan  diawali
responden mengisi data karakteristik dan
dilanjutkan dengan mengisi kuesioner.

Analisis data menggunakan analisa distribusi
frekuensi.

Ill. RESULT
Hasil penelitan menunjukkan data
karakteristik
Tabe 1
Distribusi Frekuensi Data karakteristik

Karakteristik n %

Usia (tahun)

17 - 25 2 10

26-35 24 40,7

36-45 14 237

46-50 13 220
Hub dengan pasien

Pasangan 5 8.5

Anak 43 72.9

Saudara 3 5.1

Cucu 4 6.8

Menantu 2

Orang Tua 2 3.4
Jenis Kelamin

Perempuan 47 79.7

Laki-Laki 12 20.3
Pendidikan Terakhir

SD 3 5.1

SMP 1 1.7

SMA 49 83.1

Sarjana 6 10.2

Pekerjaan

Tidak Bekerja 37 62.7

Wiraswasta 18 30.5

PNS 4 6.8
Lama pasien menderita
diabetes

=212 bulan 36 61.0

13-24 bulan 10 16.9

< 24 bulan 13 220
Pemberian edukasi

Pernah 0.0 0

Tidak Pernah 59 100

Pada table 1 menunjukkan bahwa
mayoritas usia responden adalah pada
rentang usia 26-35 tahun (40.7%);
berdasarkan hubungan dengan pasien yang
terbanyak adalah sebagai anak sebanyak 43
orang (72.9%); jenis kelamin di dominasi oleh
Perempuan sebesar 47 (79.7%); Pendidikan
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terakhir paling banyak pada Tingkat SMA
sebanyak 49 (83.1%); mayoritas
responden tidak bekerja sebanyak 37
(62.7%);lama menderita DM paling
banyak lebih dari 12 bulan sebanyak 36
orang (61%);dan renponden belum
pernah mendapat edukasi tentang
deteksi dini LKD sebanyak 59 orang
(100%).

Tabel 2 Gambaran pengetahuan
caregiver tentang pemeriksaan IpTT
Pemeriksaan n %
IpTT
Baik 0 0
Cukup 0 0
Kurang 59 100
Total 59 100

Gambaran pengetahuan caregiver
tentang pemeriksaan IpTT kurang
sebanyak 59 orang (100%) (Tabel 2)

Tabel 2 Gambaran pengetahuan
caregiver tentang pemeriksaan nadi
dorsalis pedis dan posterior tibialis

(Pratama et al, 2021). Kurangnya
pengetahuan caregiver/ keluarga dalam
melakukan pencegahan LKD disebabkan
kurangnya edukasi tentang pencegahan LKD
terutama tentang pemeriksaan IPTT dan

pemeriksaan nadi Dp dan PT. Teori Dale
1964 dalam Nursalam & Efendi
(2008),melaporkan bahwa dengan

mendengar dan membaca sebuah informasi
sangat mendukung menyerap informasi dan
menyimpan dalam memori belajar.

Hal lain yang menyebabkan kurangnya
pengetahuan keluarga/caregiver adalah
tingkat pendidikan.Tingkat pendidikan SMA
(tingkat pendidikan sedang) berperan dalam
menentukan pengalaman dalam melihat
suatu obyek yang sama. Selain itu factor lain
yang berperan terhadap  gambaran
pengetahuan adalah pelaku atau faktor pada
pihak yang mempunyai pengalaman, faktor
obyek atau target yang dipersepsikan dan

faktor situasi dimana pengalaman itu
dilakukan (Notoadmodjo, 2012).
V. CONCLUSION

Gambaran pengetahuan caregiver

Pemeriksaan n %
Nadi DP dan PT

tentang IpTT dan pemeriksaan nadi DP dan
PT di wilayah kerka Puskesmas Perumnas
Antang masih kurang. Adapun Faktor yang

Baik 0 0 berpengaruh adalah caregiver belum pernah
Cukup 0 0 mendapat edukasi tentang |IpTT dan
Kurang 59 100 Pemeriksaan nadi DP dan PT untuk
Total 59 100 mendeteksi risiko LKD.

Gambaran pengetahuan caregiver
tentang pemeriksaan nadi DP dan PT
kurang sebanyak 59 orang (table 3).

IV. DISCUSSION
Gambaran pengetahuan caregiver

tentang pemeriksaan IpTT adalah
kurang. Penelitian sebelumnya juga
melaporkan bahwa pengetahuan

keluarga tentang pencegahan luka kaki
diabetes masih kurang (Masuneneng et
al., 2018) Sejalan dengan hal itu
penelitian lain juga melapor bahwa
pengetahuan  caregiver = melakukan
perawatan kaki diabetic masih kurang
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