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ABSTRAK 

ASUHAN KEPERAWATAN PADA PASIEN DIABETES MELLITUS TIPE II 

DENGAN MASALAH KEPERAWATAN KETIDAKSTABILAN KADAR 

GLUKOSA DARAH 

(Di Ruang Mawar RSUD Dr. Harjono Ponorogo) 

Oleh : Vera Nur Mitayani 

19613291 

Diabetes Mellitus (DM) adalah penyakit menahun dengan suatu keadaan seorang 

yang mengalami ketidakstabilan kadar glukosa darah ketika tubuh tidak dapat 

menghasilkan cukup insulin atau tidak dapat menggunakan insulin secara efektif 

sehingga mengakibatkan terjadinya komplikasi. Tujuan pengambilan kasus ini untuk 

mengetahui asuhan keperawatan pada pasien DM tipe II dengan masalah keperawatan 

ketidakstabilan kadar glukosa darah. 

Asuhan keperawatan pada pasien diabetes mellitus dengan masalah keperawatan 

ketidakstabilan kadar glukosa darah di ruang Mawar RSUD Dr. Harjono Ponorogo 

pada tanggal 15 – 17 September 2022 yang dilakukan selama 3 hari. Metode yang 

digunakan dengan pendekatan proses keperawatan yang meliputi pengkajian, 

intervensi, implementasi, dan evaluasi. Hasil pengkajian didapat bahwa Tn.S 

mengalami ketidakstabilan kadar glukosa darah dengan mengeluh lemas dan sering 

buang air kecil 10x/hari dan GDA 202 mg/dl. Dari analisis tersebut dilakukan tindakan 

manajemen hiperglikemia dan edukasi diet Diabetes Mellitus. 

Hasil evaluasi pada Tn.S dengan kriteria klien tampak segar lemas berkurang 

dengan kekuatan otot meningkat diskala 5, mulut tampak lembab, frekuensi buang air 

kecil 6x/hari. Pasien dan keluarga paham tentang edukasi yang diberikan perawat 

sehingga pasien dan keluarga mengerti pentingnya peran pengaturan pola makan pada 

penderita diabetes mellitus dalam pengendalian kadar glukosa darah sehingga kadar 

glukosa darah tetap stabil dan terkontrol. 

Kata Kunci : Asuhan Keperawatan, Diabetes Mellitus, Ketidakstabilan Kadar 

Glukosa Darah  
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ABSTRACT 

NURSING CARE OF TYPE II DIABETES MELLITUS PATIENTS WITH 

BLOOD GLUCOSE LEVELS INSTABILITY NURSING PROBLEMS 

(In the Mawar Room RSUD Dr. Harjono Ponorogo ) 

By : Vera Nur Mitayani 

19613291 

Diabetes Mellitus (DM) is disease chronic with something circumstances an 

experienced instability rate glucose blood when body No can produce enough insulin 

or No can use insulin effective so that resulted happening complications. The taking of 

this case is To find out nursing care in type II DM patients with nursing problems 

instability of blood glucose levels. 

Care nursing on diabetes mellitus patients with problem nursing instability rate 

glucose blood in the Mawar room RSUD Dr. Harjono Ponorogo on 15 – 17 September 

2022 which was carried out for 3 days. Method used with approach process nursing 

which includes assessment, intervention, implementation, and evaluation. The results 

of the study found that Mr.S experienced instability in blood glucose levels by 

complaining of weakness and frequent urination up to 10x/day and GDA 202 mg/dl. 

From analysis the done action management hyperglycemia And diabetes mellitus diet 

education. 

The results of the evaluation on Mr.S with client criteria looked fresh, limp reduced 

with increased muscle strength on a scale of 5, mouth looked moist, frequency of 

urination 6x/day. Then patient And family understand about education provided nurse 

so that patient And family understand importance role arrangement pattern Eat on 

diabetes mellitus in control rate glucose blood so that rate glucose blood still stable 

And controlled. 

Keywords: Nursing Care, Diabetes Mellitus, Glucose Level Instability Blood  
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