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POLITEKNIK KESEHATAN KEMENKES MALANG 

PRODI D3 KEPERAWATAN TRENGGALEK 2025 

 

ABSTRAK 

Erma Puspita Indriani 

 

Asuhan Keperawatan Keluarga Dengan Salah Satu Anggota Menderita 

Diabetes Mellitus Di Wilayah Kerja Puskesmas Trenggalek 

 

Asuhan keperawatan keluarga Diabetes Mellitus merupakan suatu 

tindakan keperawatan keluarga yang salah satu anggotanya mengalami kerusakan 

pada sekresi insulin yang mengakibatkan gangguan metabolik yang ditandai 

dengan peningkatan glukosa darah (hiperglikemia). Meningkatnya jumlah 

penderita Tujuan penelitian ini adalah untuk memberikan asuhan keperawatan 

keluarga dengan salah satu anggota keluarga menderita Diabetes Mellitus di 

wilayah kerja Puskesmas Trenggalek. 

Desain penelitian menggunakan desain deskriptif kualitatif studi kasus. 

Partisipan yang diambil adalah keluarga dengan salah  satu anggota menderita 

Diabetes Mellitus yang memiliki kriteria tanpa komplikasi, yang berada di lokasi 

pada saat dilakukan waktu penelitian, kooperatif, dan bersedia memberikan 

informasi yang diperlukan. Pengumpulan data pada penelitian ini menggunakan 

wawancara observasi langsung dengan instrumen yang telah disiapkan 

sebelumnya. Proses analisis dilakukan dengan mencari, menyusun, dan 

menganalisis antara teori dan fakta kemudian diinterpretasi. 

Hasil penelitian menunjukkan adanya kesesuaian dan kesenjangan antara 

teori dan fakta. Setelah dilakukan pengkajian peneliti menemukan dua diagnosa 

yaitu kurangnya pengetahuan keluarga tentang penyakit Diabetes Mellitus 

berhubungan dengan ketidakmampuan keluarga dalam mengenal masalah 

kesehatan keluarga dan perubahan pemenuhan nutrisi kurang dari kebutuhan 

berhubungan dengan ketidakmampuan keluarga dalam merawat anggota keluarga 

yang sakit. 

Dari hasil penelitian,  asuhan keperawatan keluarga komprehensip yang 

intensif dan berkelanjutan akan menunjukkan hasil lebih optimal,  dan menunjang 

kesembuhan klien. Untuk itu pentingnya adanya dan peran serta petugas 

kesehatan dalam memberikan pelayanan dan informasi tentang asuhan 

keperawatan pada keluarga. 

 

Kata kunci : Asuhan keperawatan keluarga, Diabetes Mellitus. 
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HEALTH POLYTECHNIC OF HEALTH MINISTRY MALANG 

D3 NURSING PROGRAM STUDY IN TRENGGALEK 2025 

 

ABSTRACT 

 

Erma Puspita Indriani 

 

Family Nursing Care With One of the Members Suffering from Diabetes 

Mellitus In the Work Area puskesmas Trenggalek 

 

Diabetes Mellitus family nursing care  is a family nursing action in which 

one of its members has damage to insulin secretion which results in metabolic 

desorders characterized by an increase in blood glucose (hyperglycemia). The 

purpose of this study was to provide nursing care for families with one family 

member suffering from Diabetes Mellitus in the working area of  Trenggalek 

Health Center. 

The research design uses a qualitative descriptive case study design. 

Participants who were families with one member suffering from Diabetes Mellitus 

who had criteria without complications, who were at the location at the time of 

the cooperative, study, and were willing to provide the necessary information. 

Data collection in this study used interviews and direct observation with 

previously prepared instrumebts. The analysisprocess is carried out by looking 

for compiling,and analyzing between theory and facts and then interpreting them. 

The results showed that there was a match and a gap between theory and 

facts. After conducting the assessment, the researchers found two diagnoses, 

namely the lack of family knowledge about Diabetes Mellitus related to the 

family's inability to recognize family health problems and changes in the 

fulfillment of nutrition less than needs related to the family's inability to care for 

sick family members. 

From the results of the study, intensive and continous comprehensive 

nursing care familly  will show more optimal results, and support the client’s 

recovery. For this reason, the importance of the existence and participation of 

health workers in providing services and information about nursing care to 

families 

  

Keywords: Family nursing care, Diabetes Mellitus. 
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DAFTAR ISTILAH 

 

Insulin : Sebuah hormon polipeptida yang mengatur metabolisme 

   karbohidrat. Selain merupakan “efektor” utama dalam 

   homeostasis karbohidrat, hormon ini juga ambil bagian dalam 

   metabolisme lemak dan protein – hormon ini bersifat anabolik 

   yang artinya meningkatkan penggunaan protein. 

Polyuria : Buang air kecil berlebihan 

Retinopati : Komplikasi diabetes yang mempengaruhi mata 

Neuropati : Lemah, mati rasa dan nyeri akibat kerusakan saraf, biasanya    

  terjadi pada tangan dan kaki. 

Nefropati : Komplikasi terkait ginjal yang serius dari diabetes tipe 1 dan 2 

Heterogen : Campuran dua zat atau lebih yang masih terlihat batasnya 

  kedua zat atau lebih tidak bergabung dengan sempurna 

Hipoglikemi        : Gula darah rendah, sumber energi utama tubuh. 

Sulfoniluera      : Salah satu golongan obat antidiabetik oral yang digunakan 

untuk pengobatan pasien diabetes melitus tipe 2, yang tidak 

dapat dikontrol hanya dengan diet dan latihan fisik. 

Metformin     : Obat pilihan pertama untuk penderita diabetes tipe 2, 

khususnya untuk orang-orang dengan kelebihan berat badan 

dan gemuk serta orang-orang dengan fungsi ginjal yang 

normal. 

Acarbose    : Obat anti-diabetes yang digunakan untuk mengobati 

diabetes mellitus tipe 2. 

 

 


