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ABSTRAK 

 

Faridatul Ummah (2025). Asuhan Keperawatan Pada Pasien Dengan Diabetes 

Mellitus Di Ruang Raflesia RSUD dr. Soedomo Trenggalek. Karya Tulis Ilmiah 

Studi Kasus, Program Studi D-3 Keperawatan Kampus Kabupaten Trenggalek, 

Jurusan Keperawatan, Politeknik Kesehatan Kemenkes Malang. Pembimbing: Ns. 

Edi Yuswantoro, S. Kep., M.Kep. 

Diabetes mellitus sampai saat ini masih menjadi permasalahan kesehatan penting 

karena kasusnya yang sering terjadi dan mengalami peningkatan. Diabetes 

mellitus sering disebabkan oleh gaya hidup tidak sehat sehingga membutuhkan 

menajemen diri yang baik agar terhindar dari komplikasi karena kadar glukosa 

darah yang meningkat dan tidak terkontrol. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk 

memberikan asuhan keperawatan serta menganalisa kesenjangan antara fakta dan 

teori pada pasien diabetes mellitus di ruang Raflesia RSUD dr.soedomo 

Trenggalek. Penelitian menggunakan deskriptif kualitatif dengan pendekatan studi 

kasus dan dilakukan pada 25-27 Maret 2025. Penelitian ini memperoleh data 

wawancara, pemeriksaan fisik, pengumpulan data, observasi secara langsung, dan 

analisa dilakukan dengan cara membandingkan antara fakta, teori dan opini dalam 

bentuk tabel. Hasil penelitian menunjukan lebih banyak kesesuaian terhadap teori 

dan fakta.Peneliti merumuskan masalah keperawatan yaitu  ketidakstabilan kadar 

glukosa darah,gangguan integritas kulit/jaringan dan nyeri akut. Intervensi 

disusun berdasarkan sumber kepustakaan dan dilaksanakan sesuai standar 

operasional prosedur di tempat pengambilan kasus. Implementasi dilaksanakan 

sesuai intervensi yang disusun. Dan evaluasi dilakukan selama 3 hari dengan 

menggunakan SOAP. Diabetes Mellitus memerlukan perawatan khusus untuk 

mencapai kesembuhan dengan menjaga diit makanan, olahraga, dan rutin 

pengobatan agar tidak terjadi komplikasi lebih lanjut. Untuk itu diharapkan klien 

mengikuti anjuran dalam asuhan keperawatan yang komprehensif dan rutin ke 

pelayanan kesehatan untuk memantau keseimbangan kadar glukosa darah. 

Kata Kunci : Asuhan Keperawatan, Pasien,Diabetes Mellitus 
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ABSTRAC 

 

Faridatul Ummah (2025). Nursing care in Patients With Diabetes Mellitus in the 

room Raflesia RSUD dr. Soedomo Trenggalek. Scientific Paper Case Study, D-3 

Nursing Study Program Trenggalek Regency Campus, Department Of Nursing, 

Health Polytechnic Ministry Of Health Malang. Supervisor: Ns. Edi Yuswantoro, 

S. Kep., M.Kep. 

Diabetes mellitus is still an important health problem because cases are frequent 

and increasing. Diabetes mellitus is often caused by an unhealthy lifestyle that 

requires good self-management in order to avoid complications due to elevated 

and uncontrolled blood glucose levels. The purpose of this study was to provide 

nursing care and analyze the gap between facts and theories in patients with 

diabetes mellitus in the Raflesia room of Dr.soedomo Trenggalek. The research 

used qualitative descriptive with a case study approach and was conducted on 

March 25-27, 2025. This study obtained data interviews, physical examination, 

data collection, direct observation, and analysis is done by comparing the facts, 

theories and opinions in the form of tables. The results of the study showed more 

conformity to theory and facts.Researchers formulate nursing problems namely 

instability of blood glucose levels, disruption of skin/tissue integrity and acute 

pain. Interventions are prepared based on literature sources and carried out 

according to standard operating procedures at the place of taking the case. 

Implementation is carried out according to the intervention prepared. And the 

evaluation was done for 3 days using SOAP. Diabetes Mellitus requires special 

care to achieve healing by maintaining a diet, exercise, and medication routine so 

that no further complications occur. For this reason, clients are expected to follow 

the recommendations in comprehensive and routine nursing care to health services 

to monitor the balance of blood glucose levels. 

 

Keywords: Nursing Care, Patient, Diabetes Mellitus  
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