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MOTTO 

“Dan kehidupan dunia ini tidak lain hanyalah kesenangan yang menipu” 

(Q.S AL-HADID : 20) 
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INTISARI 

 

Pendahuluan : Diabetes Melitus adalah penyakit gangguan metabolik yang disebabkan oleh 

gagalnya organ pankreas dalam memproduksi hormon insulin secara memadai. Penyakit ini bisa 

dikatakan sebagai penyakit kronis karena dapat terjadi secara menahun. Berdasarkan penyebabnya 

diabetes melitus di golongkan menjadi tiga jenis, diantaranya diabetes melitus tipe 1, tipe 2 dan 

diabetes melitus gestasional (Kemenkes RI, 2020). 

Metode : Jenis penelitian ini adalah deskriptif analitik dalam bentuk studi kasus untuk 

mengeksplorasi masalah asuhan keperawatan pada klien yang mengalami diabetes mellitus. 

Pendekatan yang digunakan adalah pendekatan asuhan keperawatan yang meliputi identifikasi data 

hasil pengkajian, diagnosa keperawatan, perencanaan, pelaksanaan, dan evaluasi. 

Hasil dan Pembahasan : Setelah dilakukan pengkajian dan analisa data pada Ny.S ditemukan 3 

diagnosa keperawatan yaitu Ketidakstabilan glukosa darah, Intoleransi aktivitas dan Gangguan pola 

tidur. Dan dilakukaan terapi inovasi berupa pembverian air rebusan daun kelor. 

Kesimpulan dan Saran : Dapat disimpulkan pada kasus diabetes mellitus evaluasi pada ketiga 

diagnosa keperawatan teratasi. Diharapkan dapat menjadi salah satu pijakan untuk penelitian 

berikutnya dimasa yang akan datang pada studi kasus asuhan keperawatan Diabetes Melitus. 

Kata Kunci : Asuhan Keperawatan, Diabetes mellitus 
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ABSTRACT 

 

Introduction : Diabetes Mellitus is a metabolic disorder caused by the failure of the pancreas to 

produce the hormone insulin adequately. This disease can be said to be a chronic disease because 

it can occur chronically. Caused by diabetes mellitus is classified into three types, including diabetes 

mellitus type 1, type 2 and gestational diabetes mellitus (Kemenkes RI, 2020). 

Methods : This type of research is descriptive analytic in the form of a case study to explore the 

problem of nursing care for clients with diabetes mellitus. The approach used is a nursing care 

approach which includes identification of assessment data, nursing diagnoses, planning, 

implementation, and evaluation. 

Results and Discussion : After conducting an assessment and data analysis on Mrs. S, 3 nursing 

diagnoses were found, namely blood glucose instability, activity intolerance and sleep pattern 

disorders. And innovation therapy is carried out in the form of giving Moringa leaf boiled water. 

Conclusions and Suggestions: It can be concluded that in the case of diabetes mellitus, the 

evaluation of the three nursing diagnoses was resolved. It is hoped that it can be one of the footholds 

for future research in case studies of diabetes mellitus nursing care. 

Keywords:  Nursing Care, Diabetes Mell
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