
BAB V

PENUTUP

5.1 Kesimpulan

1. Terdapat hubungan faktor kebiasaan merokok dengan kejadian luka kaki 

diabetik di Puskesmas Global Limboto Kabupaten Gorontalo dengan p 

value = 0,000 (< nilai α=0,05).

2. Terdapat hubungan faktor lama menderita diabetes mellitus dengan 

kejadian luka kaki diabetik di Puskesmas Global Limboto Kabupaten 

Gorontalo dengan p value = 0,000 (< nilai α=0,05).

3. Terdapat hubungan faktor perawatan kaki dengan kejadian luka kaki 

diabetik di Puskesmas Global Limboto Kabupaten Gorontalo dengan p 

value = 0,002 (< nilai α=0,05).

5.2 Saran

1.  Bagi Institusi

Diharapkan dapat menambah informasi dibidang ilmu 

Keperawatan Medikal Bedah sehingga perawat mampu mengenali apa saja 

yang menjadi faktor penyebab terjadinya luka kaki diabetik serta 

memberikan edukasi untuk pencegahan luka kaki diabetik bagi peneliti 

selanjutnya.

2.  Bagi Peneliti Selanjutnya

a. Diharapkan dapat digunakan di bidang penelitian dan pendidikan untuk 

membantu dalam penelitian lanjutan.
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b. Diharapkan menjadi sumber referensi untuk peneliti selanjutnya terkait 

kejadian luka kaki diabetik ini atau melanjutkan sesuai saran dari 

penelitian ini.
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