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ABSTRAK 

ASUHAN KEPERAWATAN PADA PASIEN DIABETES MELLITUS 

DENGAN KETIDAKPATUHAN DALAM PENGOBATAN 

(Studi kasus di Ruang Mawar RSUD Dr. Harjono Ponorogo Th. 2024) 

Oleh : 

Rizky Nurcahyani 

NIM 21613407 

Ketidakpatuhan adalah perilaku individu tidak mengikuti rencana 

perawatan/pengobatan yang disepakati dengan tenaga kesehatan, sehingga 

menyebabkan hasil perawatan/ pengobatan tidak efektif. Asuhan keperawatan 

pada pasien diabetes mellitus dengan ketidakpatuhan dalam pengobatan dilakukan 

di Ruang Mawar RSUD Dr. Harjono Ponorogo selama 3 hari pada bulan april 

2024. Metode yang digunakan adalah proses keperawatan. 

Hasil dari pengkajian didapatkan bahwa Ny. S menderita diabetes mellitus 

sejak 7 bulan yang lalu. Pada Ny. S ditemukan data bahwa klien mengalami 

ketidakpatuhan dalam pengobatan. Tindakan keperawatan yang dilakukan antara 

lain dengan mengidentifikasi ketidakpatuhan menjalani program pengobatan, 

membuat komitmen menjalani program pengobatan dengan baik, melibatkan 

keluarga untuk mendukung program pengobatan yang dijalani, menginformasikan 

program pengobatan yang harus dijalani, menginformasikan manfaat yang akan 

diperoleh jika teratur menjalani program pengobatan, menganjurkan keluarga 

untuk mendampingi dan merawat pasien selama menjalani program pengobatan. 

Hasil evaluasi tindakan keperawatan yang didapatkan pada Ny. S dengan 

ketidakpatuhan dengan cara dukungan kepatuhan program pengobatan sehingga 

masalah teratasi karena keadaan pasien sudah mulai membaik. Disarankan bagi 

pasien untuk bisa mengatur pola makan sesuai diit yang dijalankan, rutin 

mematuhi program pengobatan yang dijalani, dan pendidikan kesehatan.  

Kata Kunci : Diabetes Mellitus, Ketidakpatuhan 
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ABSTRACT 

NURSING CARE IN DIABETES MELLITUS PATIENTS WITH NON-

COMPLIANCE WITH MEDICATION 

(Case study in Room Mawar RSUD Dr. Harjono Ponorogo Th. 2024) 

By : 

Rizky Nurcahyani 

ID 21613407 

Non-compliance is the behavior of individuals not following the 

care/treatment plan agreed upon with health workers resulting in ineffective 

care/treatment results. Nursing care for diabetes mellitus patients with non-

compliance with medication is carried out in Room Mawar RSUD Dr. Harjono 

Ponorogo for 3 days in April  2024. The method used was the nursing process. 

The results of the study showedthat Mrs. S suffered from diabetes mellitus 

since 7 month ago. To Mrs. S data was found that clients experienced non-

compliance with medication. Nursing action taken include identifying compliance 

with the medication program, making a commitment to undergoing the medication 

program well, involving the family to support the medication program being 

undertaken, informing the family of the medication program that must be 

undertaken, informing the benefits that will be obtained if they regularly undergo 

the medication program, encouraging the family to accompany and care for 

patients during their medication program. 

The results of the evaluation of nursing actions obtained from Mrs. S with 

non-compliance by supporting compliance with the medication program so that 

the problem is resolved because the patient’s condition has begun to improve. It is 

recommended for patients to be able to adjust their diet according to the diet they 

are following, routinely comply with the medication program they are 

undergoing, and provide health education. 

Keywords : Diabetes Mellitus, non-compliance 
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