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MOTTO
Qs. Ath-Thalaq ayat 2-3

“Barangsiapa bertakwa kepada Allah niscaya Dia akan mengadakan baginya
jalan keluar. Dan memberinya rezeki dari arah yang tiada disangka-sangkanya.
Dan barangsiapa yang bertawakkal kepada Allah niscaya Allah akan

mencukupkan (keperluan)nya”.
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Studi Kasus Asuhan Keperawatan pada Klien dengan Diabetes Melitus di Wilayah Kerja
PUSKESMAS Harapan Baru Samarinda

Juharni Fajriah’, Andri Praja Satria®
INTISARI

Pendahuluan : Penyakit Tidak Menular merupakan penyakit penyebab utama kematian. Diabetes
Melitus merupakan penyebab kematian terbesar nomor 3 di Indonesia dengan presentase sebesar
6,7% setelah stroke (21,1%) dan penyakit jantung koroner (12,9%) (Kemenkes RI, 2016).

Tujuan : Penelitian ini bertujuan untuk memperoleh gambaran atau pengalaman nyata dalam
memberikan asuhan keperawatan pada pasien Diabetes Melitus di wilayah kerja Puskesmas
Harapan Baru Samarinda.

Metode : Penelitian ini menggunakan metode studi kasus dengan pendekatan Asuhan
Keperawatan dengan mengambil sampel satu responden yang berjenis kelamin perempuan
berumur 40-60 tahun yang pernah dirawat di wilayah kerja Harapan Baru Samarinda dengan
diagnosa medis Diabetes Melitus Tipe Il. Pengumpulan data menggunakan format asuhan
keperawatan yang meliputi Pengkajian, Analisa Data, Intervensi, Implementasi, dan Evaluasi
Keperawatan.

Hasil dan Pembahasan : Pada klien ditemukan masalah keperawatan yaitu Ketidakstabilan Kadar
Glukosa Darah, Gangguan Pola Tidur, dan Gangguan Rasa Nyaman. Dan dilakukan terapi inovasi
yaitu Pemberian Terapi Rebusan Air Daun Kelor.

Kesimpulan dan Saran : Masalah yang teratasi pada klien yaitu Gangguan Pola Tidur dan
Gangguan Rasa Nyaman. Sedangkan masalah yang teratasi sebagian yaitu Ketidakstabilan Kadar
Glukosa Darah, maka dari itu saran bagi peneliti selanjutnya, agar dapat memperpanjang waktu
perawatan agar hasil yang didapatkan lebih optimal.

Kata Kunci: Asuhan Keperawatan, Diabetes Melitus, Terapi Pemberian Rebusan Air Daun Kelor

! Mahasiswa Program Studi Diploma 111 Keperawatan Universitas Muhammadiyah Kalimantan
Timur
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Case Study of Nursing Care on Clients with Diabetes Mellitus in the Work Area of Harapan
Baru Health Center Samarinda

Juharni Fajriah®, Andri Praja Satria*
ABSTRACT

Introduction : Non-communicable diseases are the main causes of death. Diabetes Mellitus is the
third largest cause of death in Indonesia with a percentage of 6.7% after stroke (21.1%) and
coronary heart disease (12.9%) (Kemenkes RI, 2016).

Research Objective : This study aims to obtain an overview or real experience in providing
nursing care to Diabetes Mellitus patients in the work area of the Harapan Baru Health Center,
Samarinda.

Methods : This research uses a case study method with a Nursing Care approach by taking a
sample of one respondent who is a female aged 40-60 years who has been treated in the Harapan
Baru work area, Samarinda with a medical diagnosis of Type Il Diabetes Mellitus. Data collection
uses a nursing care format which includes Assessment, Data Analysis, Intervention,
Implementation, and Nursing Evaluation.

Results and Discussion: The client found nursing problems, namely Blood Glucose Level
Instability, Sleep Pattern Disorders, and Comfort Disorders. And an innovation therapy was
carried out, namely the provision of Moringa Leaf Water Decoction Therapy.

Conclusions and Suggestions : Problems that are resolved in clients are Sleep Pattern Disorders
and Comfort Disorders. While the problem that was partially resolved was Blood Glucose Level
Instability, therefore suggestions for further researchers, in order to extend the treatment time so
that the results obtained are more optimal.

Keywords: Nursing Care, Diabetes Mellitus

® Student of Diploma 111 Nursing Study Program, University of Muhammadiyah East Kalimantan
* Lecturer of Nursing Science University of Muhammadiyah East Kalimantan
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