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ABSTRAK 

 

Shafila Ismy Nur Aini (2025). Asuhan Keperawatan Pada Klien Diabetes 

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

Studi Kasus, Politeknik Kesehatan Kemenkes Malang, Program Studi DIII 

Keperawatan Kabupaten Trenggalek. Pembimbing: Ns.Tunik, S.Kep., M.Kep. 

 

Diabetes Mellitus (DM) merupakan suatu penyakit yang disebabkan oleh 

kurangnya kontrol terhadap kadar. Diabetes Mellitus memiliki banyak 

subklasifikasi termasuk tipe 1 dan tipe 2. Diabetes Melitus (DM) tipe 1 dan 2 

merupakan subtipe utama, masing-masing memiliki patofisiologi, presentasi, 

dan penatalaksanaan yang berbeda, namun keduanya berpotensi terjadinya 

hipoglikemia sampai dengan komplikasi kronik (jangka panjang). Tujuan dari 

penelitian ini adalah untuk melakukan asuhan keperawatan pada Diabetes 

Mellitus di ruang raflesia RSUD dr. Soedomo Trenggalek. Metode dalam 

penelitian ini menggunakan metode deskriptif kualitatif. Deskriptif kualitatif 

menggambarkan suatu keadaan pada saat penelitian, dilakukan dengan jumlah 

responden satu pasien. Data yang diperoleh dengan teknik pengumpulan data 

meliputi wawancara, pemeriksaan fisik, dan memberikan asuhan keperawatan. 

Hasil penelitian menunjukkan adanya kesesuaian dan kesenjangan antara fakta 

dan teori. Dalam kasus ini ditemukan kesenjangan pada riwayat kesehatan 

keluarga, pola aktivitas sehari-hari makan dan minum, pola tidur dan istirahat, 

dan pada pemeriksaan fisik thorax, integument dan ekstermitas. Klien dengan 

Diabetes Mellitus harus mendapatkan perawatan optimal untuk mencegah 

komplikasi, dengan memberikan asuhan keperawatan secara menyeluruh dapat 

mempercepat penyembuhan dan meningkatkan kualitas pelayanan 

keperawatan. 

 

Kata Kunci : Asuhan Keperawatan, Klien, Diabetes Mellitus 
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ABSTRACT 

 

Shafila Ismy Nur Aini (2025). Nursing Care for Diabetes Mellitus Clients in 

the Raflesia Room of Dr. Soedomo Hospital, Trenggalek. Scientific Case Study 

Paper, Health Polytechnic of the Ministry of Health Malang, Diploma III 

Nursing Study Program, Trenggalek Regency. Advisor: Ns.Tunik, S.Kep., 

M.Kep. 

 

Diabetes Mellitus (DM) is a disease caused by lack of control over blood sugar 

levels. Diabetes Mellitus has many subclassifications including type 1 and type 

2. Diabetes Mellitus (DM) types 1 and 2 are the main subtypes, each with 

different pathophysiology, presentation, and management, but both have the 

potential for hypoglycemia to chronic (long-term) complications. The purpose 

of this study was to provide nursing care for Diabetes Mellitus in the raflesia 

room of Dr. Soedomo Trenggalek Hospital. The method in this study uses a 

qualitative descriptive method. Qualitative descriptive describes a condition at 

the time of the study, carried out with one patient as a respondent. Data 

obtained using data collection techniques include interviews, physical 

examinations, and providing nursing care. The results of the study showed that 

there was a match and gap between facts and theories. In this case, gaps were 

found in family health history, daily eating and drinking activity patterns, sleep 

and rest patterns, and in physical examinations of the thorax, integument and 

extremities. Clients with Diabetes Mellitus must receive optimal care to 

prevent complications, by providing comprehensive nursing care can 

accelerate healing and improve the quality of nursing services. 

 

Keywords: Nursing Care, Clients, Diabetes Mellitus 
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