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	ABSTRACT
	
	ARTICLE INFO

	Diabetes Mellitus (DM) is a group of metabolic diseases characterized by hyperglycemia due to the effects on insulin secretion, insulin action, or both. One of the treatments for diabetes mellitus patients is insulin therapy. Some type 2 DM patients stop using insulin because they feel burdened by the injection, and their quality of life is disturbed. The purpose of this study was to provide nursing care for diabetes mellitus patients with non-compliance in the use of insulin therapy in the Slahung Health Center work area, Ponorogo Regency. The research method used was descriptive with a case study form. The subject was one respondent, female, 57 years old, who had suffered from Diabetes Mellitus for 10 years. Data collection used interviews, physical examinations, and documentation. Nursing actions were carried out to support compliance with the treatment program for 7 days. Nursing diagnosis: Non-compliance in the use of insulin therapy related to inadequate understanding. Interventions carried out: Compliance education using booklet media. Evaluation: After being given intervention for 7 days, compliance increased from (non-compliant score 0, to (good compliance) score 6. Conclusion: Nursing problems can be resolved as indicated by increased follow-up behavior with increased compliance with insulin injections.
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	ASUHAN KEPERAWATAN KLIEN DIABETES MELLITUS DENGAN KETIDAKPATUHAN PENGGUNAAN TERAPI INSULIN

	ABSTRAK
	
	

	Diabetes Melitus (DM), merupakan kelompok penyakit metabolik yang ditandai dengan hiperglikemia terjadi akibat efek pada sekresi insulin, kerja insulin, atau keduanya. Salah satu penanganan dilakukan bagi penderita diabetes mellitus yaitu terapi insulin. Beberapa pasien DM tipe 2 berhenti menggunakan insulin karena merasa terbebani dengan penyuntikan, dan kualitas hidupnya terganggu. Tujuan penelitian ini memberikan asuhan keperawatan pada pasien diabetes melitus dengan ketidakpatuhan penggunaan terapi insulin di wilayah kerja Puskesmas Slahung Kabupaten Ponorogo. Metode penelitian yang digunakan deskriptif dengan bentuk studi kasus. Subjek satu responden, perempuan, 57 tahun, lama menderita diabetes melitus 10 tahun. Pengumpulan data menggunakan wawancara, pemeriksaan fisik, dan dokumentasi. Diagnosa keperawatan : Ketidakpatuhan dalam penggunaan terapi insulin berhubungan dengan ketidakadekutan pemahaman. Intervensi yang dilakukan : Edukasi kepatuhan menggunakan media booklet. Dilakukan tindakan keperawatan dukungan kepatuhan program pengobatan selama 7 hari . Evaluasi : Setelah diberi intervensi edukasi kepatuhan penggunaan terapi insulin didapatkan kepatuhan meningkat dari tidak patuh (skor 0), menjadi kepatuhan baik (skor 6). Dengan diberikan tindakan keperawatan edukasi kepatuhan penggunaan terapi insulin dapat meningkatkan pengetahuan dan kepatuhan klien, sehingga gula darah terkontrol dan mengurangi resiko terjadinya komplikasi. 
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Pendahuluan 
Diabetes mellitus merupakan penyakit kronik dengan salah satu dampaknya dapat menyebabkan luka kaki diabetes atau bisa disebut dengan ulkus diabetikum (Raharjo, et al., 2022). International Diabetes Federation (IDF) memperkirakan 537 juta orang dewasa (usia 20-79 tahun) mengidap penyakit diabetes, Hasil penelitian Sutawardana, 2020 Tentang kepatuhan terapi insulin, memperlihatkan kecenderungan ketidakpatuhan dalam penggunaan terapi insulin dilakukan oleh Klien yang memiliki pengetahuan rendah. Klien DM yang memiliki pengetahuan baik sejumlah 33.7% mereka menerima dilakukan pengobatan dengan insulin dan Klien DM yang memiliki pengetahuan kurang sejumlah 77.6% menolak untuk diberikan insulin. Sementara penderita diabetes pada tingkat kepatuhan rendah pengobatan insulin adalah 40,38%, kepatuhan sedang 44,24% , dan tingkat kepatuhan tinggi 15,38% (Widayati, 2020).
Untuk mengatasi masalah ketidakpatuhan Klien DM tipe 2 diperlukan pemberian edukasi dengan tujuan mengukur seberapa pengetahuan, pemahaman, keterampilan Klien dalam menjalankan regimen terapi dan memonitoring. Pembuatan leaflet dan booklet tentang pentingnya kepatuhan pengobatan pada Klien DM tipe 2, pelayanan informasi obat atau konseling pada Klien serta melakukan kunjungan di rumah Klien khususnya pada kelompok lansia dengan pengobatan penyakit kronis lainnya merupakan beberapa cara mengatasi masalah ketidakpatuhan yang dapat dilakukan oleh farmasis dan tenaga kesehatan ainnya. (Rahayu, 2022). Berdasarkan masalah tersebut, penelitian ini bertujuan untuk menganalisis asuhan keperawatan klien diabetes mellitus dengan ketidakpatuhan penggunaan terapi insulin di wilayah kerja Puskesmas Slahung, Kabupaten Ponorogo.

Metode 
Penelitian ini menggunakan desain deskriptif kualitatif dengan pendekatan studi kasus. Studi kasus dilakukan pada klien diabetes mellitus dengan masalah ketidakpatuhan penggunaan terapi insulin di wilayah kerja Puskesmas Slahung, Kecamatan Slahung, Kabupaten Ponorogo. Populasi penelitian adalah seluruh pasien diabetes mellitus dengan  penggunaan terapi insulin di wilayah kerja Puskesmas Slahung, dengan sampel satu orang yang memenuhi kriteria inklusi, yaitu berusia 40-70 tahun, pasien diabetes mellitus yang menggunakan terapi insulin, dapat diajak berkomunikasi/ kooperatif, dan bersedia menjadi responden. Pengumpulan data dilakukan melalui wawancara, observasi, dan dokumentasi, dan lembar observasi tingkat kepatuhan. 

Hasil 
Berdasarkan tinjauan kasus yang telah dilakukan pada Ny. H, 57 tahun dengan diagnosa diabetes ketidakpatuhan penggunaan terapi insulin, pasi, tingkat kesadaran composmentis, tidak mengalami dimensia, pasien kooperatif. Saat pengkajian didapatkan klien mengeluh badannya lemas saat digunaan aktivitas lebih, kadang kaki terasa kesemutan, klien beberapa kali tidak menyuntikkan insulin karena mempunyai efek lemas setelah disuntikkan. Hasil GDA saat pengkajian adalah 331 mg/dL. Berdasarkan hasil yang diperoleh saat pengkajian didapatkan diagnosis keperawatan yang muncul sesuai Standar Diagnosis Keperawatan Indonesia (SDKI) yaitu Ketidakpatuhan ditandai dengan ketidakpatuhan dalam pengobatan. Intervensi yang dilakukan: dukungan program pengobatan.






































	NO
	Perilaku Mengikuti Program Kesehatan
	0
	Hari 1
	Hari 2
	Hari 3
	Hari 4
	Hari 5
	Hari 6
	Hari 7

	1
	Klien melakukan injeksi insulin 15 menit sebelum makan
	X
	X
	1
	1
	1
	1
	1
	1

	2
	Klien melakukan injeksi insulin sesuai dosis dari dokter
	X
	X
	1
	1
	1
	1
	1
	1

	3
	Klien melakukan injeksi sesuai Lokasi suntikan
	X
	X
	1
	1
	1
	1
	1
	1

	4
	Saya selalau membawa insulin dan	perlengkapan	saat
bepergian
	X
	X
	X
	X
	1
	1
	1
	1

	5
	Klien	selalu	menghabiskan insulin sesuai dengan waktu
yang sudah ditetapkan oleh dokter
	X
	X
	X
	X
	X
	X
	1
	1

	6
	Klien	selalu	control	ulang Ketika insulin yang diberikan
sudah habis
	X
	X
	X
	X
	X
	X
	1
	1

	
	Total
	0
	0
	3
	3
	4
	4
	6
	6


Interpretasi Hasil:
Skor 0-2	: tidak patuh (sama sekali tidak dilakukan) 
Skor 3-5	: kepatuhan kurang
Skor 6	: kepatuhan baik (setiap hari melakukan)


[bookmark: _heading=h.2fdia8k8nsvd]Pembahasan 
Pada pengkajian didapatkan Ny. H  berusia 57 tahun dengan ketidakpatuhan penggunaan terapi insulin, mengeluh cepat merasa lelah/lemas, mengeluh kebas pada ekstremitas bawah Pasien juga mengalami hiperglikemi dengan GDA saat pengkajian 331 mg/dl. . Meningkatnya kasus diabetes mellitus tipe 2 dikarenakan semakin tua usia, maka akan menyebabkan penurunan sensitivitas insulin sehingga berpengaruh terhadap kadar gula darah. Secara umum, seseorang akan mengalami penurunan fisiologis setelah usia 40 tahun dan akan berdampak pada organ pancreas (K Komariah, 2020).          
1. Diagnosa
Berdasarkan hasil pengkajian Ny. H dengan diabetes militus tipe 2 Setelah dikaji menggunakan metode 13 domain pada pasien, di temukan diagnose yaitu ketidakpatuhan dalam penggunaan terapi insulin berhubungan dengan ketidakadekuatan pemahaman. Pasien mengatakan tidak rutin suntik insulin karena sudah mengkonsumsi obat oral, selain itu klien juga mengatakan malas pernah beberapa kali menyuntikkan insulin akan tetapisetelah itu terasa badannya lemas. Pasien mengatakan mempunyai riwayat DM 10 tahun yang lalu. 
2. Intervensi
Setelah dilakukan asuhan keperawatan selama 7 hari diharapkan tingkat kepatuhan terapi insulin meningkat. Kriteria hasil : verbalisasi kemauan mematuhi program perawatan atau pengobatan, verbalisasi mengikuti anjuran, perilaku mengikuti program perawatan/pengobatan, Perilaku menjalankan anjuran.
 Tindakan keperawatan yang diberikan berdasarkan SIKI yaitu dengan dukungan kepatuhan program pengobatan : Observasi mengidentifikasi kepatuhan menjalani program pengobatan, terapeutik membuat komitmen menjalani program pengobatan, berdiskusi hal-hal	yang	dapat	mendukung	atau	menghambat berjalannya program pengobatan, melibatkan keluarga untuk mendukung program pengobatan yang dijalan.
Edukasi menginformasikan program pengobatan yang harus dijalani, menginformasikan manfaat yang akan diperoleh jika teratur menjalani program pengobatan, menganjurkan keluarga untuk mendampingi dan merawat Klien selama menjalani program pengobatan. Dukungan pengelolaan mandiri pada Klien DM sangat penting untuk mencegah komplikasi akut dan risiko komplikasi jangka panjang dan terdapat bukti yang signifikan bahwa dukungan dalam berbagai intervensi meningkatkan hasil perbaikan pada diabetes. Penderita DM dalam menjalani terapi insulin perlu mengetahui dan mengerti bagaimana penggunaan insulin yang baik dan benar, terlebih patuh dalam menjalankannya (Kurniawan, 2022).
3. Implementasi
Implementasi kepada pasien dilakukan selama 7 hari. Secara umum implementasi yang dilakukan peneliti pada pasien sesuai dengan perencanaan yang telah direncanakan menurut SIKI: Observasi tingkat kepatuhan, terapeutik komitmen menjalani pengobatan, edukasi resiko ketidakpatuhan dan promosi kepatuhan pengobatan. Edukasi kepatuhan pengobatan merupakan suatu kegiatan yang bertujuan untuk meningkatkan pengetahuan kesehatan dalam upaya memulihkan penyakit dan mencegah timbulnya kembali penyakit serta meningkatkan status Kesehatan.. Edukasi merupakan salah satu pelayanan kesehatan yang diberikan oleh tenaga medis agar pasien dapat lebih memahami tujuan penggunaan obat dan mencapai target terapi (Niken Larasati, 2023)
Pada hari pertama peneliti melakukan bina hubungan saling percaya dengan pasien dan keluarga. Harapannya antara pasien, keluarga dan peneliti bisa saling terbuka. Kemudian peneliti memberikan surat pengantar informed consent kepada pasien tentang tujuan penelitian, jenis data yang dibutuhkan dalam penelitian, tindakan yang akan diberikan, manfaat terapi, potensial masalah, dan kerahasiaan data dalam penelitian. Dilanjutkan dengan pengkajian, merumusakan diagnosa, intervensi, implementasi berupa melakukan pemeriksaan GDA, mengidentifikasi tingkat kepatuhan dan penyebab ketidakpatuhan, mempromosikan kepatuhan pengobatan. Serta mengevaluasi indikator penilaian yang menggunakan lembar observasi tingkat kepatuhan.
Kemudian pada hari kedua sampai hari ketujuh yaitu mengobservasi tingkat kepatuhan dan mengontrol gula darah. Setelah dilakukan implementasi, kemudian mengevaluasi dan mendokumentasikan hasil kepatuhan menggunakan lembar observasi tingkat kepatuhan.
4. Evaluasi
Peneliti melakukan evaluasi asuhan keperawatan selama 7 hari yang meliputi Tingkat kepatuhan pengobatan, edukasi kepatuhan pengobatan. Hasil evaluasi menunjukkan adanya perubahan yang signifikan pada kondisi pasien, baik secara fisiologis maupun psikologis.
Penurunan Kadar Gula Darah: Hasil pemantauan GDA menunjukkan perbaikan yang signifikan, dari 331 mg/dL pada hari pertama menjadi 262 mg/dL pada hari ketujuh. Meskipun terjadi fluktuasi kadar glukosa darah pada hari ketiga dan keenam yang disebabkan tidak patuhnya pasien pada diet dan minum obat. Namun intervensi penguatan yang diberikan peneliti, termasuk edukasi diet DM dan patuh minum obat berhasil menstabilkan kembalikadar glukosa darah dan melanjutkan tren penurunan. Terdapat beberapa faktor yang berhubungan dengan kepatuhan pengobatan diabetes mellitus yang tejadi di Indonesia, diantaranya faktor usia, pengetahuan, motivasi, sosial (dukungan keluarga dan tenaga kesehatan), edukasi, ekonomi, akses serta psikologis (Syahid, 2021).
 
Kesimpulan 
Keseluruhan data yang telah diperoleh peneliti baik wawancara, observasi, dan studi dokumentasi, tindakan keperawatan yang telah diberikan pada Ny. T dengan ketidakpatuhan penggunaan terapi insulin diperoleh kesimpulan meliputi:
1. Pengkajian: Ny.T berusia 57 tahun menderita diabetes mellitus sejak 10 tahun yang lalu. Pasien mengeluh cepat lelah saat beraktivitas, terkadang kakinya terasa kesemutan dan mengalami keluhan klasik pada DM seperti sering BAK dansering mengantuk. Pasien tidak rutin melakukan penyutikan insulin, maka dari itu GDA pasien tidak stabil. Pemeriksaan GDA 331 mg/dl. 
2. Diagnosis Keperawatan: Diagnosa keperawatan yang muncul sesuai analisa data yaitu ketidakpatuhan ditandai dengan ketidakstabilan glukosa darah.
3. Perencanaan Keperawatan: Intervensi keperawatan diberikan selama 7x24 jam diharapkan tingkat kepatuhan pengobatan meningkat. Untuk mencapai target tersebut, peneliti menerapkan Standar Intervensi Keperawatan Indonesia (SIKI): Observasi tingkat kepatuhan, terapeutik, edukasi promosi kepatuhan pengobatan.
4. Implementasi Keperawatan: Implementasi keperawatan diberikan selama 7x24 jam berdasarkan intervensi yang telah disusun yaitu menggunakan lembar observasi tingkat kepatuhan. Dilakukan juga memonitor kadar glukosa darah.
5. Evaluasi Keperawatan: dilakukan monitor tingkat kepatuhan dan juga kadar glukosa darah. Pada hasil evaluasi menggunakan lembar observasi tingkat kepatuhan dengan kriteria hasil menurut SLKI terjadi perbaikan. dari hari pertama skor 0 menjadi 6 pada hari ketujuh. Pada pemeriksaan kadar gula darah tidak stabil hari pertama 331 mg/dl, kemudian pada hari ketujuh menjadi 262 mg/dl.
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