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B. Data Charting  

  

No Author, 

Tahun 

Judul Tujuan penelitian Desain 

penelitian 

Media 

Edukasi 

Educator  Konten Edukasi Hasil 
Intervensi  Kontrol 

1. Dincer & 

Bahçecik, 

2020. 

The effect of a 

mobile 

application 
on the foot care of 

individuals with 

type 2 diabetes: 

A randomised 
controlled study. 

 Mengembangkan 

pendidikan 

perawatan kaki 

diabetik bergerak 
yang didukung 

oleh  aplikasi 

animasi (M-DFCE) 

untuk digunakan 
oleh individu 

dengan DM tipe 2. 

 Mengidentifikasi 

pengaruhnya 

terhadap 
pengetahuan, self-

efficacy, dan 

perilaku perawatan 

kaki. 

RCT Video 

 

Perawat Aplikasi M-DFCE terdiri dari video 

animasi kartun dan berisi informasi dasar 

yang diperlukan untuk perawatan kaki. 
 

Naskah video itu dibagi ke dalam 

beberapa bagian:  

(1) Diabetes dan masalah kaki.  
(2) Perawatan kaki harian.  

(3) Jenis kaos kaki. 

(4) Jenis sepatu.  

(5) Perawatan kuku. 
(6) Hal yang perlu dipertimbangkan 

dalam kehidupan sehari-hari. 

Penyediaan materi 

pendidikan visual 

tercetak yang 
merinci kegiatan 

sehari-hari. 

Penyandang 

menerima 
pendidikan secara 

individu melalui 

metode pengajaran 

langsung, tanya 
jawab dan diskusi. 

 Skor  pengetahuan  awal kelompok 

intervensi (3.6, ± 0.87), sedangkan 

skor pengetahuan akhir (4.6, ± 1.21) 

(p = 0.001). 

 Tingkat efikasi diri perawatan kaki 

diabetik pada kelompok intervensi  

pada penilaian pertama (59, ± 13.4), 

penilaian akhir (76, ± 25.4) (p = 

0.001). 

 Skor perilaku perawatan kaki 

diabetik  sebelum intervensi (52, ± 

11.28), setelah satu bulan intervensi 

menjadi (63, ± 10.47) (p = 0.001).  

2. Rahaman 

et al., 
2018. 

Effectiveness of a 

Patient Education 
Module on 

Diabetic 

Foot Care in 

Outpatient 
Setting: An 

Open‑label 

Randomized 

Controlled Study. 

Menilai keefektifan 

modul pendidikan 
perawatan kaki  yang 

dikembangkan 

terhadap penyandang 

DM. 

RCT  Video 

 Pamflet

. 

Dokter Perawatan rutin. 

 
Diperlihatkan audiovisual pendek dan 

diberikan pamflet tentang perawatan kaki 

diabetik. 

Perawatan rutin 

yang terdiri dari 
pendidikan 

tentang 

kontrol glikemik, 

saran diet, 
olahraga, obat-

obatan, dan 

perawatan kaki 

yang diberikan 
oleh personel 

perawatan 

kesehatan di OPD 

 Skor pengetahuan  kelompok 

intervensi pada kunjungan pertama 

(9.8, ± 1.8), kedua (10.2, ± 1.6), dan 
ketiga (11.0, ± 1.7).  

 Skor latihan awal pada kedua 

kelompok (6.0, ± 1.9) dengan (6.6, ± 

2.0), pada kunjungan kedua (7.0, ± 

1.8) dengan (6.9, ± 1.8), dan pada 
kunjungan terakhir (7.6, ± 1.6), 

dengan (7.1, ± 1.7) (p < 0.001). 
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3. Moradi et 
al., 2019b. 

The effect of short 
message service 

(SMS) on 

knowledge and 

preventive 
behaviors of 

diabetic foot ulcer 

in patients with 

diabetes 
type 2. 

Mengevaluasi 
efektivitas intervensi 

pendidikan melalui 

mobile seluler pada 

pengetahuan 
perawatan kaki dan 

praktik perawatan 

kaki penyandang DM 

tipe 2. 

Quasi-
experiment 

Short 
Message 

Service 

(SMS) 

Perawat dan 
Dokter 

90 pesan selama tiga bulan, berisi:  

 Cek kaki harian untuk luka, 

kemerahan, dan lecet. 

 Mencuci dan mengeringkan kaki setiap 

hari. 

 Menggunakan krim pelembab untuk 

melindungi kaki dari kekeringan. 

 Gunakan sepatu dan penutup dengan 

benar. 

 Memotong kuku jari kaki dengan 

benar. tidak memotong ujung jari  kuku 

kaki.  

 Tidak menganggu kutil. 

 Mengunjungi dokter secara teratur. 

Hanya mendapat 
pelatihan rutin. 

 Kesadaran penyandang terkait 

perawatan kaki sebelum intervensi 
(11.21, ± 4.23) dan setelah 

intervensi  (16.13, ± 6.32)  (p < 

0.001).  

 Skor rata-rata perilaku pencegahan 

DFU sebelum intervensi (38.50, ± 

10.7) dan setelah intervensi (54.28 

± 8.61) (p < 0.001). 

4. Adarmouc

h et al., 

2017. 

Short-term 

effectiveness of a 

culturally tailored 

educational 

intervention 

on foot self-care 

among type 2 

diabetes patients 
in Morocco. 

 Menilai efektivitas 

intervensi SME 

(Self-management 

education) yang 

disesuaikan secara 
budaya pada 

pengelolaan  

praktik perawatan 
kaki penyandang 

DM tipe 2. 

Mengidentifikasi 

faktor yang terkait 
dengan variasi 

praktik. 

Quasi-

experiment 
 Power 

Point 

 Video  

 

Dokter  Perawatan kaki umum (mencuci, 

mengeringkan, dan menghindari panas 

atau dingin). 

 Perawatan kuku. 

 Penggunaan dan pilihan sepatu. 

 Penggunaan kaos kaki. 

 Apa yang harus dilakukan jika terjadi 

cedera. 
 

PowerPoint yang menyajikan gambaran 

umum tentang DM. 

 
Video naratif dengan menggunakan  

pendekatan budaya dengan menampilkan 

seorang individu yang melakukan 

aktivitas sehari-hari seperti mandi, pergi 
tidur, memotong kuku, memakai kaos 

kaki, atau memakai sandal saat berjalan di 

rumah. 

NA (Not 

Available). 

Skor perawatan kaki rata-rata 

meningkat dari (3.5, ± 2.9 hari) 

menjadi (5.9, ± 1.8 hari), dan satu 

bulan setelah intervensi rata-rata (2.4, ± 

3.1 hari) (p < 0.001). 

 

 

 
 

5. Sari et al., 

2016. 

Pengaruh 

Program Edukasi 

Perawatan Kaki 

Mengidentifikasi 

pengaruh program 

edukasi perawatan 

Quasi-

experiment 
 Modul 

 Telepon 

 

 

Perawat  Minggu I, identifikasi perawatan kaki 

yang telah dilakukan dan memberikan 

edukasi perawatan kaki dengan cara 

melibatkan keluarga meliputi faktor 

Mendapatkan 

intervensi rutin 

yang diberikan 

 Perilaku perawatan kaki post test  

pada kelompok intervensi (84.69, ± 

4.49)  lebih tinggi dibanding pre test 

(49.50, ± 9.40) (p = 0.000). 
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Berbasis Keluarga 
terhadap 

Perilaku 

Perawatan Kaki 

pada Penyandang 
Diabetes Melitus 

Tipe 2. 

kaki berbasis keluarga 
terhadap perilaku 

perawatan kaki 

penyandang DM. 

 
 

risiko komplikasi kaki, cara 
membersihkan kaki, dan perawatan 

kuku dengan menggunakan media 

modul. 

 Minggu II, edukasi tentang pemilihan 

alas kaki, pencegahan dan pengelolaan 
cedera pada kaki kepada responden dan 

keluarga. 

 Minggu III,  tindak lanjut intervensi 

melalui telepon kepada keluarga 

dengan melakukan identifikasi perilaku 
perawatan kaki yang sudah dilakukan, 

mengingatkan kepada penyandang dan 

keluarga tentang materi edukasi 

perawatan kaki yang telah diberikan. 

 Minggu IV dan Minggu V, berkunjung 

ke rumah penyandang, melakukan tatap 

muka dengan penyandang dan keluarga, 

melakukan identifikasi tentang 

perawatan kaki yang dijalankan 
penyandang, mengidentifikasi kesulitan 

yang dihadapi oleh penyandang dalam 

menjalankan perawatan kaki serta 

melakukan observasi pada kebersihan 
kaki, perawatan kuku kaki, dan 

pemilihan alas kaki.  

 Minggu VI, evaluasi kembali tentang 

perawatan kaki dan melakukan 

observasi pada kebersihan kaki, 
perawatan kuku kaki, dan pemilihan 

alas kaki.  

oleh petugas 
puskesmas 

 Perilaku perawatan kaki pada 

kelompok kontrol sebelum intervensi 
(51.33, ± 8.58) sesudah intervensi 

(49.50, ± 9.40) (p = 0.219). 

6. Sharoni et 

al., 2017. 

A self-efficacy 

education 

programme on 

foot self-care 
behaviour among 

older 

Menilai kelayakan, 

akseptabilitas, dan 

potensi dampak self-

efficacy program 
pendidikan tentang 

Quasi-

experimenta

l 

Presentasi 

seminar 

dan 

pamflet 

Perawat  

 

Responden menerima informasi 

dari presentasi PowerPoint (PPT) (lisan 

dan informasi visual) dan pamflet (tertulis 

dan visual informasi).  
 

NA (Not 

Available). 
 Perilaku foot self-care kelompok 

kontrol (47.00, ± 9.21) dan kelompok 

intervensi (68.00, ± 6.23) (p = 0.001) 

 Self-efficacy perawatan kaki (efficacy 

expectation) kelompok nontrol 
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patients with 
diabetes in a 

public longterm 

care institution, 

Malaysia: a 
Quasiexperimenta

l 

Pilot Study. 

peningkatan  perilaku 
perawatan kaki 

diantara penyandang 

diabetes yang lebih 

tua di institusi 
perawatan publik 

jangka panjang. 

Topik program intervensi ini adalah 
perawatan kaki untuk penyandang DM 

yang lebih tua. Konten PPT dan pamflet 

adalah faktor risiko DM, komplikasi kaki, 

pemeriksaan kaki sendiri, pemeriksaan 
kaki harian dan kebersihan kaki, 

perlindungan, dan pencegahan komplikasi 

kaki. 

 
Paket perawatan kaki yang terdiri dari  

pamflet jalan kaki, perawatan diri, 

gunting kuku, losion berbahan dasar air, 

dan  handuk kecil diberikan kepada 
masing-masing responden setelah 

seminar. 

(29.90, ± 8.68) dan kelompok 
intervensi (43.68, ± 4.94) (p = 0.001). 

 Foot care outcome expectation 

sebelum intervensi (19.58, ±4.26) dan 

setelah intervensi (25.97, ± 3.43) (p = 

0.001). 

 Pengetahuan tentang perawatan kaki 

sebelum intervensi (6.68, ± 2.90) dan 

setelah intervensi (9.97, ± 1.35) (p = 

0.001). 

 

7. Anumah 

et al., 

2020. 

Impact of 

Diabetes Foot 

Care Education 

on Amputation 
Rate in the 

University 

of Abuja 

Teaching 
Hospital, Nigeria. 

Untuk mengetahui 

dampak pendidikan 

perawatan kaki  

Penyandang DM dan 
staff perawatan 

kesehatan tentang 

hasil komplikasi kaki 

DM di rumah sakit. 

Quasi- 

experiment 

Selebaran 

dengan 

gambar 

ilustrasi 
berwarna-

warni. 

Perawat dan 

dokter. 

Pelatihan manajemen perawatan kaki: 

 Pemeriksaan kaki harian. 

 Kebersihan kaki. 

 Bagaimana melakukan pedikur. 

 Penggunaan alas kaki.  

 

Pelatihan juga didukung oleh selebaran 

dengan gambar ilustrasi berwarna-warni, 
disesuaikan dengan konten lokal. 

NA (Not 

Available). 
 Pada awal program, 70% dari 

penyandang tidak memiliki 

pengetahuan tentang pendidikan 

perawatan kaki. Hanya 13.5% yang 

tahu bahwa bisa jadi DFU 
berhubungan dengan diabetes jangka 

panjang, kerusakan saraf, 

penyumbatan pembuluh darah, 

kelainan bentuk kaki, dan glukosa 
darah yang tidak terkontrol. 

 92% penyandang lebih memilih 

pengobatan rumahan, pengobatan 

herbal, atau ahli kimia jika terjadi 

ulkus. Setelah program, 77% akan 
mencari perawatan rumah sakit 

sebagai pilihan pertama, dan tingkat 

amputasi menurun dari 50% pada 

tahun 2009 menjadi 10% tahun 2017. 

8. Kasanah 

& Umam, 
2019. 

Efektifitas 

pendidikan 
kesehatan dengan 

media video 

Mengetahui 

efektivitas media 
video terhadap 

perawatan kaki 

penyandang DM. 

Pra-

eksperimen 
 

 Video 

 Leaflet 

Perawat  Video berdurasi 11 detik mengenai 

praktik perawatan kaki diabetes. 

 Media pendukung berupa leaflet untuk 

dibawa pulang responden. 

NA (Not 

Available). 
 Nilai pre test (5.72, ± 2.097) dengan 

post test I (11.81, ± 2.519) (p < 0.00). 
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Terhadap 
perawatan kaki 

penyandang 

diabetes mellitus. 

 Nilai post test I (11.81, ± 2.519) 

dengan post test II (16.40, ± 2.612 (p 
< 0.00). 

 Nilai pre post (5.72, ± 2.097) dengan 

post test II (16.40, ± 2.612)   (p < 

0.00). 

9. Hamzah et 

al., 2020. 

The Effectiveness 

Of Foot Care 

Education Video 
In Makassar 

Language To 

Increase Patients’ 

Knowledge 
Related Foot Care 

In Community 

Mengetahui 

efektivitas video 

edukasi perawatan 
kaki berbahasa 

Makassar terhadap 

peningkatan 

pengetahuan 
penyandang DM 

dalam perawatan kaki. 

Pra-

eksperimen 

Video 

berbahasa 

Makassar 

Perawat  Video edukasi perawatan kaki berbahasa 

Makassar dengan durasi lima menit 15 

detik. 

NA (Not 

Available). 

Perbedaan pengetahuan sebelum dan 

setelah diberikan intervensi, rata-rata 

nilai pre test (19.15) dan nilai post test 
(41.85) (p = 0.001). 

10. Iriani et 

al., 2018. 

Efektivitas peer 

group diabetes 

self care 

education 
Terhadap diabetes 

self care activities 

penyandang DM. 

Mengetahui 

efektivitas peer group 

diabetes self 

management 
education program 

(DSMEP) 

terhadap diabetes self-

care activities DM 
tipe 2. 

Pra-

eksperiment 

booklet Perawat dan 

Educator 

DM RSUP 

Dr. Sardjito 

Materi mencakup empat pilar penanganan 

DM yang meliputi apa itu DM dan pilar 

penanganan DM, perawatan kaki DM, 

demonstrasi senam kaki, demonstrasi cara 
penyuntikan insulin, dan pengukuran gula 

darah mandiri. Isi materi berdasarkan 

rekomendasi dari IDF. Pemberian DSME 

ini dilakukan dalam dua kali pertemuan.  
Setelah intervensi responden diberikan 

booklet yang berisi materi-materi DSM 

yang sudah diajarkan. Dilakukan group 

meeting satu kali di ruang tutorial PSIK 
FK UGM dan FGD selama kurang lebih 

dua jam untuk  membagi pengalaman 

selama menerapkan DSM yang sudah 

diajarkan.  
 

NA (Not 

Available). 
 Pada komponen pengobatan 

penyandang DM  kelompok kontrol 

(0.30, 5.02) dan kelompok intervensi 

(5.07, 9.34) (p = 0.005). 

  Pada komponen diet kelompok 

kontrol (1.00, 5.87) dan kelompok 

intervensi (–2.07, 4.74) (p = 0.077). 

 Olahraga kelompok kontrol (2.30, 

3.04) dan kelompok intervensi (0.07, 

2.72) (p = 0.259). 

 Tes gula darah kelompok kontrol 

(0.61, 2.14) dan kelompok intervensi 

(0.07, 0.95) (p = 0.058). 

  Perawatan kaki kelompok kontrol  

(1.15, 8.37) dan kelompok intervensi 

(1.92,  4.68)  (p = 0.309).  

11. Abrar et 
al., 2019. 

Development and 
evaluation 

educational 

videos of diabetic 

foot care in 

Mengembangkan 
video edukasi 

perawatan kaki 

diabetik dalam bahasa 

tradisional (Bugis dan 

Cross-
sectional 

Video Perawat 
 

 Observasi tanda bekas luka. 

 Mencuci kaki. 

 Memotong kuku kaki. 

 Memakai kaos kaki. 

Memeriksa alas kaki. 

NA (Not 
Available). 

 Setelah menonton video edukasi 

berbahasa Makassar, rata-rata 
pengetahuan peserta tentang 

perawatan kaki meningkat dari 
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traditional 
languages to 

enhance 

knowledge of 

patients diagnosed 
withdiabetes and 

risk for diabetic 

foot ulcers. 

Makassar) serta 
mengevaluasi 

perubahan tingkat 

pengetahuan 

penyandang setelah 
menonton video 

tersebut. 

(4.60, ± 2.26) menjadi (5.50, ± 
1.26) (p < 0.001).  

 Setelah menonton video edukasi 

berbahasa Bugis, skor rata-rata 

meningkat (6.30, ± 2.13) menjadi 

(10.85, ± 0,37) (p < 0.001). 

12. Green-

Morris, 

2019. 

An evaluation of 

the effectiveness 

of foot care 
education 

in rural clinics. 

Mengevaluasi 

keefektifan 

pemberian pendidikan 
kaki tentang 

peningkatan  

pengetahuan 

perawatan kaki 
di antara penyandang 

diabetes tipe 2 di 

pedesaan 

Klinik Mississippi. 

Mix method  Ceramah 

 Booklet  

Perawat Informasi yang diberikan terdiri dari lisan 

dan tulisan, petunjuk tentang perawatan 

kaki, dan pencegahan komplikasi kaki 
terkait dengan diabetes.  

Fasilitator membacakan buklet kepada 

peserta dan mendemonstrasikan 

bagaimana melakukan setiap pemeriksaan 
mandiri. kemudian menjawab pertanyaan 

dari para peserta.  

Program pendidikan terdiri dari enam sesi 

dan digabungkan menjadi tiga sesi.  
 

Sesi pertama dan kedua digabungkan 

untuk memberikan pengantar dan 

gambaran umum kaki diabetik dan 
memberikan petunjuk 

dan demonstrasi pemeriksaan kaki harian.  

 

Ketiga dan keempat sesi memberikan 
instruksi dan demonstrasi tentang 

kebersihan kaki, perawatan kulit dan 

kuku kaki, pemilihan sepatu dan kaus 

kaki, dan menghindari suhu ekstrim. 
 

Sesi kelima dan keenam memberikan 

petunjuk tentang komplikasi kaki diabetik 

lapor ke penyedia layanan kesehatan.  
 

NA (Not 

Available). 
 Data pasca-intervensi bahwa 100% 

peserta setuju DFU disebabkan 

karena merawat kaki.  

 Semua peserta setuju atau sangat 

setuju bahwa memeriksa kaki mereka 
memungkinkan berkurangnya 

pembentukan DFU dari 44.4% 

menjadi 77.8%.  

 Semua peserta bisa memilih sepatu 

yang cocok dengan kaki mereka dan 

percaya bahwa memakai sepatu yang 

pas untuk mencegah terjadinya DFU.  

 Semua peserta percaya bahwa 

melembabkan kulit mencegah 

pembentukan DFU.  

 Semua memahami pentingnya 

menghilangkan kulit yang keras dari 

kaki secara teratur. 

 Tema kualitatif:   
o Waktu (membutuhkan lebih banyak 

waktu untuk berbicara dengan 
dokter setiap kunjungan). 

o Mendengarkan (dokter tidak pernah 

mencoba memahami apa yang 
dikatakan penyandang kepada 

mereka. 

o Pendidikan itu tidak berpusat pada 

penyandang). 
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Dua tambahan opsional pertemuan untuk 
peserta dengan janji yang sudah terlewat 

digunakan karena kepatuhan penyandang. 

 

o Supportiveness (berbicara tentang 
apa yang dapat penyandang 

lakukan serta apa yang dapat 

mereka tingkatkan). 

o Bahasa (gunakan bahasa yang 
dipahami penyandang tetapi juga 

bahasa positif saat memberikan 

instruksi perawatan).  

o Peserta tidak merasa bahwa mereka 
menerima perawatan yang 

diperlukan untuk mengelola 

diabetes mereka.  

o Para peserta merasakan 
keprihatinan mereka tidak didengar 

dan bersedia berbicara secara 

terbuka tentang tema yang 

diidentifikasi.  
o Para peserta mengungkapkan 

bahwa fasilitator lebih mendukung 

daripada dokter utama. 
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