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	ABSTRACT
	
	ARTICLE INFO

	Individuals who have reached the age of 60 years and over, they are included in the age group that is in the final stage of the human life cycle. As age increases, the risk of complications due to DM also increases, especially microvascular complications such as peripheral neuropathy and impaired blood circulation. In the elderly who have DM, there is narrowing of the peripheral arterial blood vessels so that blood flow to the lower extremities is reduced and causes decreased or lost sensation of touch. The purpose of this study was to conduct and analyze nursing care for diabetes mellitus in the elderly with skin integrity risk problems at the Babadan Health Center, Ponorogo Regency. This research method uses a descriptive method with a case study approach, with data collection techniques including observation, interviews, and the Inlow's 60-second diabetic foot screening tool instrument. The respondent in this study was an elderly man with diabetes mellitus at risk of impaired skin integrity. In a physical examination, a GDA of 268 mg/dL was obtained. The nursing diagnosis in this study was the risk of skin integrity. The interventions provided were education about foot care and foot exercises with a duration of 30-60 minutes for 3-5 times per week and no more than 2 consecutive days not doing foot exercises. The implementation carried out was in accordance with the interventions to be given. The results of the one-week intervention showed a significant increase in the quality of sensation in the feet. From these results, the provision of foot care therapy is very effective in overcoming the risk of impaired skin integrity.
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	ASUHAN KEPERAWATAN DIABETES MELLITUS PADA LANSIA DENGAN MASALAH RISIKO GANGGUAN INTEGRITAS KULIT

	ABSTRAK
	
	

	Individu yang telah mencapai usia 60 tahun ke atas, mereka termasuk dalam kelompok usia yang berada pada tahap akhir dalam siklus kehidupan manusia. Seiring bertambahnya usia, risikokomplikasi akibat DM juga meningkat, khususnya komplikasi mikrovaskular seperti neuropati perifer dan gangguan sirkulasi darah. Pada lansia yang mempunyai penyakit DM terjadi penyempitan pembuluh darah arteri perifer sehingga aliran darah ke ekstremitas bawah menjadi berkurang dan menyebabkan sensasi peraba menurun atau hilang. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk melakukan dan menganalisis asuhan keperawatan diabetes mellitus pada lansia dengan masalah risiko gangguan integritas kulit di Puskesmas Babadan Kabupaten Ponorogo. Metode penelitian ini menggunakan metode deskriptif dengan pendekatan studi kasus, dengan teknik pengumpulan data meliputi observasi, wawancara, dan instrument Inlow’s 60-second diabetic foot screening tool. Responden pada penelitian ini seorang laki-laki lansia diabetes mellitus dengan risiko gangguan integritas kulit. Dalam pemeriksaan fisik didapatkan GDA yaitu 268 mg/dL. Diagnosa keperawatan pada penelitian ini adalah risiko gangguan integritas kulit. Intervensi yang diberikan adalah edukasi tentang perawatan kaki dan senam kaki dengan durasi 30-60 menit selama 3-5 kali per minggu dan tidak lebih dari 2 hari berturut-turut tidak melakukan senam kaki. Implementasi yang dilakukan sesuai dengan intervensi yang akan diberikan. Hasil dari intervensi selama satu minggu menunjukkan peningkatan kualitas sensasi pada kaki yang signifikan. Dari hasil tersebut pemberian terapi perawatan kaki sangat efektif digunakan untuk mengatasi risiko gangguan integritas kulit.
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Pendahuluan	
Lansia merupakan individu yang telah mencapai usia 60 tahun ke atas. Mereka termasuk dalam kelompok usia yang berada pada tahap akhir dalam siklus kehidupan manusia. Seiring bertambahnya usia, risiko komplikasi akibat DM juga meningkat, khususnya komplikasi mikrovaskular seperti neuropati perifer dan gangguan sirkulasi darah. Pada lansia yang mempunyai penyakit DM terjadi penyempitan pembuluh darah arteri perifer yang disebabkan karena aterosklerosis sehingga aliran darah ke ekstremitas bawah menjadi berkurang. Peningkatan kadar gula darah dalam waktu lama dapat mengakibatkan rusaknya lumen pembuluh darah. Menurut Sari, Wardy W, & Sofiani, (2019). Gangguan integritas kulit/jaringan merupakan kerusakan kulit/jaringan (membran mukosa, kornea, fasia, otot, tendon, tulang, kartilago, kapsul sendi, dan ligament.  Gangguan integritas kulit/jaringan dapat memicu timbulnya ulkus diabetik. Ulkus diabetik adalah keadaan ditemukannya infeksi, tukak, dan atau destruksi ke jaringan kulit yang paling dalam di kaki pada pasien DM akibat abnormalitas saraf dan gangguan pembuluh darah arteri perifer (PPNI, 2019). Munculnya ulkus diabetik tersebut menimbulkan gangguan fisik maupun psikis terhadap pasien seperti nyeri kaki, hambatan mobilitas, gangguan pola tidur, cemas, penyebaran infeksi, dan lain-lain (Sari, dkk, 2021). Perawat juga harus memberikan penjelasan kepada keluarga dan klien tentang perawatan luka, informasi tentang cara mengontrol gula darah seperti pola makan yang dianjurkan dan tidak, olah raga yang tepat, pengobatan secara rutin, dan tanda gejala yang akan timbul (Anggraeni, dkk, 2020).
Metode		
Penelitian ini menggunakan metode deskriptif dengan pendekatan studi kasus. Studi kasus merupakan metode dalam mengetahui dan memahami seseorang menggunakan praktek inklusif dan menyeluruh atau komprehensif  (Rahardjo, M., 2017). Lewat praktek yang dilakukan, peneliti mengumpulkan individu yang dijadikan sebagai subjek penelitian. Penggalian informasi secara mendalam dilakukan peneliti demi pemahaman secara detail. Dalam penelitian studi kasus ini peneliti melakukan penelitian studi kasus keperawatan diabetes mellitus pada lansia  dengan masalah keperawatan risiko gangguan integritas kulit perawatan kaki di Puskesmas Wilayah Ponorogo. 
 Hasil
Peneliti menetapkan Tn. Y berusia 66 tahun yang terdiagnosa diabetes mellitus setelah diperiksa gula darahnya selalu tinggi dan saat pemeriksaan pasien memiliki gangguan kesemutan pada kakinya. Pasien mengatakan mengetahui dirinya terkena diabetes mellitus sejak 3 bulan yang lalu. Pasien juga mengeluh lemas dan kakinya kesemutan dan tebal dibuktikan dengan skor Pemeriksaan risiko Ulkus Diabetikum inlow’s 60-second diabetic foot screening tool yang menandakan butuh perawatan kaki. Pasien mengatakan kedua telapak kakinya sering terasa kesemutan dan kebas sejak satu minggu belakangan ini. Pasien kadang merasa sering mudah lelah saat beraktivitas. Pasien mengatakan tidak sering kencing di malam hari. Biasanya 3-4 kali dalam satu malam.
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Dari grafik 1 didapatkan hasil pemeriksaan gula darah pasien yaitu pada hari pertama dengan nilai 268 mg/dL, hari terakhir 213 mg/dL. Disimpulkan bahwa selama 3 hari gula darah pasien berhasil turun namun belum mencapai target normal.
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Dari grafik 4.2 didapatkan hasil pemeriksaan kaki ulkus Tn. Y semakin membaik yang sebelumnya hari 1 skore 3, hari ke 2 skore 12 dan hari ke 3 skore 11.

Pembahasan
1. Pengkajian 
Pasien berinisial Tn. Y yang berusia 66 tahun berjenis kelamin laki laki. Diabetes Mellitus menurut faktor resikonya dapat diakbatkan karena faktor usia. Berdasarkan jurnal penelitian Bella Yanita dan Evi Kurniawaty pada tahun 2016 menurutnya umur > 50 tahun dapat meningkatkan kejadian Diabetes Mellitus karena penuaan dapat menyebabkan menurunnya sensitivitas insulin dan menurunnya fungsi tubuh untuk memetabolisme glukosa. Selain faktor usia, menurut penelitian yang dilakukan oleh Suprapti (2017) wanita memiliki risiko lebih tinggi karena wanita memiliki peluang lebih besar untuk berkembang secara fisik, indeks, massa tubuh, sindrom pramenstruasi dan peningkatan distribusi pasca menopause dan lemah tubuh terakumulasi lebih mudah karena proses hormon pada wanita. Dibandingkan pria yang hanya memiliki risiko 2-3 kali lebih tinggi, wanita memiliki kemungkinan 3-7 kali lebih tinggi terkena diabetes (Arania et al., 2021). 
Berdasarkan teori dari Aterosklerosis yang tidak ditangani dengan baik akan menyebabkan tersumbatnya (obstruksi) pembuluh darah arteri atau vena pada kaki yang berakibat timbulnya gangguan aliran darah pada kakinya. Gangguan perfusi perifer yang berkepanjangan menyebabkan kematian saraf (neuropati) pada kaki penderita Diabetes Mellitus, sehingga menyebabkan sensasi peraba menurun atau hilang.  Sebagian besar diabetes mellitus yang mengalami penurunan bahkan hilang sensasi perabanya (Salam & Laili, 2020 dalam Dhia Ramadhani & Warsono 2022).
2. Diagnosa keperawatan
Berdasarkan pengkajian diatas diagnosa keperawatan utama pada Tn. Y adalah risiko gangguan integritas kulit berhubungan dengan neuropati perifer. 
3. Intervensi
Tindakan keperawatan pada Tn. Y bertujuan mengatasi risiko gangguan integritas kulit terkait neuropati perifer dalam waktu 3 hari, dari 10 hingga 12 Juni 2025. Rencana tersebut menggunakan SLKI untuk meningkatkan integritas kulit dan jaringan. Kriteria hasil yang diharapkan adalah peningkatan perfusi jaringan, perbaikan sensasi, dan suhu kulit. Hasil pengkajian menunjukkan pasien belum mengerti perawatan kaki dan mengalami kesemutan. Tindakan yang direncanakan dari SIKI termasuk edukasi tentang kondisi yang mempengaruhi kesemutan serta memeriksa iritasi, retak, kapalan, atau edema pada kaki.
4. Implementasi
Penelitian ini bertujuan untuk mengidentifikasi perawatan kaki yang dilakukan dan memonitor neuroperifer dengan tes monofilamen dari tanggal 10 Juli 2025 selama 3 hari. Pada hari pertama, peneliti memeriksa kaki pasien, melakukan pemeriksaan tanda-tanda vital (TTV), cek gula darah (GDA), dan menganjurkan pasien untuk melakukan aktivitas fisik ringan selama 30 menit setiap hari untuk meningkatkan sirkulasi darah. Dari hari kedua hingga ketujuh, peneliti menilai perubahan berat badan dan gula darah pasien, serta kondisi tanda-tanda vital. Edukasi pasien diabetes (DM) dapat mempengaruhi kadar glukosa darah. Edukasi di keperawatan merupakan intervensi yang membantu pasien dalam mengatasi masalah kesehatan. Tujuannya adalah untuk mengubah pemahaman masyarakat tentang kesehatan agar lebih mandiri dalam mencapai hidup sehat dan pemanfaatan fasilitas kesehatan secara tepat. Perawatan kaki adalah bagian penting dari perawatan diri pada pasien diabetes. Perawatan yang baik dapat mencegah komplikasi. Perilaku perawatan kaki harus dilakukan secara rutin, termasuk mencuci dan mengeringkan kaki setiap hari serta memeriksa alas kaki. Dengan perawatan kaki yang tepat, diharapkan dapat mengurangi risiko gangguan integritas kulit pada pasien.n.
5. Evaluasi
Berdasarkan gambar grafik 4.2 bahwa perawatan kaki pada Tn. Y mengalami peningkatan dari hari pertama sampai hari ke tiga yang sebelumnya pada hari pertama skor 3, hari ke dua skore 12 dan hari ke tiga untuk skor 11. Pada hari ke 3 terjadi penurunan nilai hal itu disebabkan karena pasien habis mandi dan hanya dirumah saja tidak keluar rumah. Sehingga pasien tidak mencuci kakinya, karena menurut pasien kaki pasien tidak kotor. 
Ulkus diabetikum dapat terjadi karena perawatan kaki yang tidak teratur sehingga meningkatkan terjadinya luka dan mempermudah timbulnya infeksi, oleh karena itu dibutuhkan perawatan kaki yang serius dan teratur untuk mencegah terjadinya ulkus diabetikum, seperti memeriksa kaki apakah ada tanda tanda kemerahan, memar, luka, infeksi, jamur, ataupun iritasi pada bagian kaki. Setelahnya dapat dilakukan tindakan pembersihan pada bagian kaki seperti, mencuci kaki dengan air hangat dan sabun, menggunting kuku dan melembabkan bagian kaki menggunakan lotion. (Purwaningsih,E, dkk, 2024).
Mengingat dampak yang ditimbulkannya tersebut, maka diperlukan penanganan yang cermat terkait pencegahan terhadap risiko terjadinya ulkus kaki maupun amputasi pada penderita Diabetes Mellitus, yang salah satunya adalah patien education yang seharusnya menjadi poin utama dalam pengelolaan Diabetes Mellitus. Patient education bertujuan untuk mengubah perilaku dan mempromosikan self management penderita Diabetes Mellitus terhadap perubahan kondisi kesehatan yang dialaminya (Saurabh et al, 2014) Hasil penelitian menunjukan tingkat pengetahuan keluarga mayoritas kurang. Hal ini ditunjukan dengan hasil sebaran pertanyaan pengetahuan tentang perawatan kaki.  Hampir seluruh keluarga kurang  memahami cara  mencuci  kaki  dengan  benar,  cara  menggunakan  pelembab  kaki,  dan pemilihan alas kaki. Pengetahuan keluarga yang kurang tentang perawatan kaki kemungkinan bisa mempengaruhi  cara  merawat  kaki  yang  kurang  tepat,  sehingga  akan  beresiko  mudah  terjadinya lukapada  kaki,  pola  makan  yang  tidak  tepat,  glukosa  darah  yangtinggi,  dan  amputasi.  Sejalan dengan penelitian (Mulyani, et al., 2019) bahwa pengetahuan yang kurang tentang luka kaki diabetik berpengaruh terhadap rendahnya sikap dan perilaku perawatan kaki.
Dalam hal ini edukasi sangat berpengaruh terkait peningkatan perawatan kaki. Setelah diberikan edukasi terkait perawatan kaki, Tn. Y mengatakan sudah mengetahui cara tentang perawatan kaki dan apa yang boleh dan tidak boleh dilakukan. Dan hasil yang didapatkan dari grafik 2 Tn. Y mengalami peningkatan yang signifikan dikarenakan edukasi terkait perawatan kaki.
Kesimpulan
Berdasarkan uraian yang telah dijabarkan pada bab-bab sebelumnya, penulis dapat menarik kesimpulan dari penelitian ini tentang asuhan keperawatan lansia diabetes mellitus yakni pada Tn. Y dengan gangguan pola tidur sebagai berikut:
1. P Pengkajian telah dilakukan pada tanggal 10 Juni 2025 kepada pasien berinisial Tn. Y yang berusia 66 tahun berjenis kelamin laki laki, menderita diabetes mellitus baru 3 bulan yang lalu, tidak mempunyai riwayat hipertensi. Keluhan utama yang dirasakan Tn. Y adalah kesemutan pada kaki yang membuat aktifitas pasien berkurang.
2. Pada Tn. Y mengalami 2 masalah keperawatan yakni risiko gangguan integritas kulit yang berhubungan dengan neuropati perifer dan juga gangguan ketidakstabilan kadar gula darah berhubungan dengan disfungsi pankreas.
3. Intervensi utama yang diberikan pada Tn. Y untuk mengatasi masalah keperawatan risiko gangguan integritas kulit dan ketidakstabilan glokosa darah  adalah dengan melakukan perawatan kaki setiap hari. Intervensi ini diberikan dengan harapan tingkat perfusi jaringan meningkat dan kadar glukosa darah membaik sesuai dengan Standart Luaran Keperawatan Indonesia (SLKI) dan ditunjang dengan intervensi lainnya sesuai dengan Standart Intervensi Keperawatan Indonesia.
4. Implementasi keperawatan dilakukan pada tanggal 10 Juni – 12 Juni 2025 dengan menggunakan perawatan kaki selama seminggu sesuai dengan Standart Operasional Prosedur (SOP).
5. Pada evaluasi keperawatan yang dilakukan selama satu minggu didapatkan hasil sebagai berikut: Pada Tn. Y terjadi peningkatan perfusi perifer dalam kurun waktu selama 3 hari.
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