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MOTTO 

“Agar kamu tidak bersedih hati terhadap apa yang luput dari kamu dan tidak 

terlalu gembira terhadap apa yang diberikan-Nya kepadamu. Dan Allah tidak 

menyukai terhadap orang yang sombong dan membanggakan diri” 

(Q.S Al-Hadid:23) 
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INTISARI 

Latar Belakang : Kebiasaan makan yang tidak sehat adalah akar penyebab diabetes mellitus tipe 

II, penyakit metabolik yang bermanifestasi sebagai hiperglikemia. Jika kadar gula darah Anda 

terlalu tinggi, Anda mungkin menderita Diabetes Mellitus Tipe II. Stroke, penyakit jantung, 

penyempitan pembuluh darah, bahkan kanker adalah semua gangguan yang dapat menyerang 

pasien diabetes mellitus tipe II. Dari tahun 1980 hingga 2014, pre+ valensi diabetes mellitus 

meningkat dari 4,7% menjadi 8,5%, seperti yang dilaporkan oleh Organisasi Kesehatan Dunia 

(WHO). Dalam beberapa tahun terakhir, negara-negara berpenghasilan rendah dan menengah telah 

mengalami peningkatan prevalensi diabetes yang lebih besar daripada negara-negara 

berpenghasilan tinggi. Menurut Rikesdas Provinsi Kalimantan Timur (Samarinda) pada tahun 

2018, 2% penduduk Indonesia terdiagnosis diabetes melitus, menurut data yang dihimpun Riset 

Kesehatan Dasar (Rikesdas). Telah terjadi peningkatan tingkat di mana diabetes mellitus 

didiagnosis pada populasi umum, yang diukur dengan kelompok usia ini. Pada 2013, Rikesdas 

menunjukkan pengembalian 1,5 persen. Namun kejadian hiperglikemia telah meningkat dari 6,9% 

pada tahun 2013 menjadi 8,5% pada tahun 2018. Persentase ini menunjukkan bahwa hanya sekitar 

25% penderita diabetes yang sadar bahwa dirinya mengidap penyakit tersebut. 

Tujuan : Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui efektifitas terapi jus pare terhadap kadar 

gula darah klien dengan diabetes melitus tipe II selama 3 hari. 

Metode : Metode pengumpulan data yang dilakukan oleh peneliti menggunakan metode 

observasi dan wawancara dengan subyek studi kasus adalah 1 orang klien yang mengalami 

diabetes melitus tipe II Di Wilayah Desa Sedulang Kecamatan Muara Kaman. 

Hasil : Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan oleh peneliti menunjukkan setelah 

dilakukan tindakan terapi jus pare didapatkan hasil pada hari pertama gula darah pre : 190 

mg/dL, gula darah sesudah pemberian jus pare : 180 mg/dL. Pada hari kedua didapatkan hasil 

gula darah pre : 130 mg/dL, gula darah setelah tindakan pemberian jus pare : 121 mg/dL. 

Pada hari ketiga hasil gula darah pre : 128 mg/dL, sesudah tindakan 117 mg/dL. 

Kesimpulan : Dapat disimpulkan bahwa dari tindakan keperawatan yang dilakukan oleh 

penliti pada klien yang mengalami diabetes melitus tipe II dengan tindakan inovasi pemberian 

jus pare sangat signifikan dalam menurunkan kadar glukosa darah dengan penurunan rata-rata 

9 mg/dL sampai 11 mg/dL selama 3 hari. 

 

Kata Kunci : Asuhan keperawatan diabetes melitus tipe II, penurunan kadar glukosa darah, 

tindakan inovasi pemberian jus pare. 

 
1 Mahasiswa Program Studi Diploma III Keperawatan Universitas Muhammadiyah Kalimantan 

Timur 
2 Dosen Ilmu Keperawatan Universitas Muhammadiyah Kalimantan Timur 
3 Dosen Ilmu Keperawatan Universitas Muhammadiyah Kalimantan Timur 

mailto:aldi6481@gmail.com


xvi 
 

Case Study of Nursing Care for Clients Mr. Y who has Type II Diabetes Mellitus in 

Sedulang Village, Muara Kaman District 

 

M. Aldi4, Thomas Ari Wibowo5, Fitroh Asriyadi6 

DIII Nursing Study Program, Faculty of Nursing 

Muhammadiyah University of East Kalimantan 

Jl. Ir. H. Juanda No. 15, Samarinda 

 

F-mail : aldi6481@gmail.com 

 

ABSTRACT 

Background : Unhealthy eating habits are the root cause of type II diabetes mellitus, a 

metabolic disease that manifests as hyperglycemia. If your blood sugar level is too high, you 

may have Type II Diabetes Mellitus. Stroke, heart disease, narrowing of blood vessels, and 

even cancer are all disorders that can attack patients with type II diabetes mellitus. From 

1980 to 2014, the prevalence of diabetes mellitus increased from 4.7% to 8.5%, as reported 

by the World Health Organization (WHO). In recent years, low- and middle-income countries 

have experienced greater increases in diabetes prevalence than high-income countries. 

According to the Rikesdas of East Kalimantan Province (Samarinda) in 2018, 2% of 

Indonesia's population was diagnosed with diabetes mellitus, according to data compiled by 

the Basic Health Research (Rikesdas). There has been an increase in the rate at which 

diabetes mellitus is diagnosed in the general population, as measured by this age group. In 

2013, Rikesdas showed a 1.5 percent return. However, the incidence of hyperglycemia has 

increased from 6.9% in 2013 to 8.5% in 2018. This percentage shows that only about 25% of 

diabetics are aware that they have the disease. 

Objective: This study aims to determine the effectiveness of bitter melon juice therapy on 

blood sugar levels of clients with type II diabetes mellitus for 3 days. 

Methods: The method of data collection carried out by researchers using observation and 

interviews with case study subjects is 1 client who has type II diabetes mellitus in Sedulang 

Village, Muara Kaman District. 

Results: Based on the results of research conducted by researchers, it showed that after 

treatment with bitter gourd juice, the results on the first day of pre blood sugar: 190 mg/dL, 

blood sugar after administration of bitter melon juice: 180 mg/dL. On the second day, the 

results of pre blood sugar: 130 mg/dL, blood sugar after the action of giving bitter gourd 

juice: 121 mg/dL. On the third day the results of pre blood sugar: 128 mg/dL, after the action 

117 mg/dL. 

Conclusion: It can be concluded that from the nursing actions carried out by researchers on 

clients who have type II diabetes mellitus with the innovative action of giving bitter gourd 

juice, it is very significant in reducing blood glucose levels with an average decrease of 9 

mg/dL to 11 mg/dL for 3 days. 

Keywords : Nursing care for type II diabetes mellitus, lowering blood glucose levels, 

innovation action of giving bitter gourd juice. 
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