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PENGARUH PEMBERIAN TRANSCUTANEOUS ELECTRICAL NERVE
STIMULATION (TENS) TERHADAP TINGKAT NYERI NEUROPATI
PADA PENDERITA DIABETES MELLITUS DI WILAYAH KERJA

PUSKESMAS SIBELA

ABSTRAK

Pendahuluan Indonesia merupakan Negara yang menempati urutan ke 7 terbesar
yang memiliki penderita Diabetes Mellitus (DM) di dunia sebanyak 8,5 juta
penderita. Angka kejadian DM yang tinggi ini berpengaruh pada peningkatan
komplikasi. Salah satu komplikasi DM adalah neuropatic diabetic. Salah satu
penanganan nonfarmakologi untuk nyeri neuropati adalah menggunakan
Transcutaneous Electrical Nerve Stimulation (TENS). Pemberian TENS dapat
menurunkan nyeri dengan cara peningkatan vaskularisasai jaringan. Tujuan
penelitian ini adalah untuk mengetahui apakah ada pengaruh pemberian TENS
terhadap tingkat nyeri neuropati pada penderita DM di wilayah kerja Puskesmas
Sibela. Metode penelitian menggunakan penelitian quasi eksperimental dengan
kelompok kontrol tanpa randomisasi. Penelitian dilakukan di wilayah kerja
Puskesmas Sibela pada bulan Maret 2017. Sampel yang diambil sebanyak 30
responden dengan teknik pengambilan sampel purposive sampling. Instrumen
yang digunakan adalah TENS dan kuesioner pengukuran skala nyeri
menggunakan VAS. Analisa data menggunakan uji non parametric wilcoxon dan
uji independent t-test. Hasil penelitian menunjukkan rata-rata tingkat nyeri
sebelum diberikan TENS pada kelompok perlakuan 5,53 dan pada kelompok
kontrol 4,93 dan rata-rata tingkat nyeri setelah diberikan TENS pada kelompok
perlakuan sebesar 3,87 dan kelompok kontrol sebesar 4,93. Kesimpulan
menunjukkan adanya pengaruh TENS terhadap penurunan tingkat nyeri
neuropatic diabetic. Saran bagi puskesmas dapat memakai metode pemberian
TENS sebagai alternatif penanganan nyeri nonfarmakologi.

Kata Kunci : Diabetes Mellitus (DM) Type-II, Neuropati Diabetik,
Transcutaneous Electrical Nerve Stimulation (TENS), Visual Analog Scale (VAS)
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EFFECT OF TRANSCUTANEOUS ELECTRICAL NERVE
STIMULATION (TENS) ON THE LEVEL OF NEUROPATHIC PAIN IN
PATIENTS DIABETES MELLITUS IN THE WORKING AREA PUBLIC

HEALTH CENTERS SIBELA

ABSTRACT

Introduction Indonesia is a country that fulfill the order to 7 who have Diabetes
Mellitus (DM) in the world as many as 8.5 million patients. The incidence of
diabetes is high effect on increasing complications. One of the complications of
diabetes is the Neuropathic diabetic. One non-pharmacological treatment for
neuropathic pain is the use of transcutaneous electrical nerve stimulation (TENS).
Giving TENS can reduce pain by increasing network vaskularisasai. The purpose
of this study was to determine whether there is the effect of TENS on the level of
neuropathic pain in patients with DM in Puskesmas Sibela. The research method
using quasi-experimental study with a group control without randomization. The
study was conducted in Puskesmas Sibela in March 2017. The samples were taken
by 30 respondents with purposive sampling technique. The instrument used was a
questionnaire TENS and measurement using the VAS pain scale. Data were
analyzed using non-parametric Wilcoxon test and independent t-test test. The
results showed the average level of pain before administration of TENS in the
treatment group 5.53 and for the group control amounted to 4.93 and the average
level of pain after being given TENS in the treatment group of 3.87 and 4.93 for
the control group. The conclusion shows the influence of TENS on reduction of
pain Neuropathic diabetic. Advice for health centers can use TENS as an
alternative method of applying non-pharmacological pain management.

Keywords: Type-II Diabetes Mellitus (DM), Neuropathy Diabetic,
Transcutaneous Electrical Nerve Stimulation (TENS), Visual Analog Scale (VAS)
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