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ABSTRACT 

ASUHAN KEPERAWATAN PADA PASIEN DIABETES MELLITUS TIPE 2 

DENGAN MASALAH KEPERAWATAN GANGGUAN POLA TIDUR 

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

 

Oleh : 

Guffron Wahyu Panji Ramadhani 

NIM 21613427 

 

            Diabetes Mellitus adalah penyakit metabolik yang di tandai dengan 

terjadinya hiperglikemia dan gangguan metabolisme di hubungkan dengan 

kekurangan sekresi insulin. Perilaku individu dan pemberi asuhan tidak mengikuti 

rencana perawatan  yang disepakati dengan tenaga kesehatan, sehingga 

menyebabkan hasil perawatan yang tidak efektif. Asuhan keperawatan pada 

pasien diabetes mellitus tipe 2 dengan ganguuan pola tidur di lakukan di Ruang 

Mawar RSUD Dr. Harjono Ponorogo selama 3 hari pada bulan Juni 2024. Tujuan 

dari setudi kasus ini adalah untuk memberikan asuhan keperawatan pada pasien 

diabetes mellitus tipe 2 dengan masalah keperawatan gangguan pola tidur. 

          Asuhan keperawatan pada pasien diabetes mellitus tipe 2 dengan gangguan 

pola tidur dilakukan di Ruang Mawar RSUD Dr. Harjono Ponorogo selama 3 hari 

pada bulan Juni 2024 metode yang di gunakan adalah proses keperawatan.  

         Hasil dari pengkajian didapatkan bahwa Tn.S menderita diabetes mellitus 

tipe 2 sejak 10 tahun yang lalu. Pada Tn.S mengeluh belum bisa tidur, data bahwa 

pasien mengalami gangguan pola tidur karena sering berkemih di malam hari. 

Tindakan keperawatan yang di berikan untuk masalah keperawatan gangguan pola 

tidur pada Tn.S adalah dengan memberikan dukungan tidur yang telah di 

sesuaikan dengan SIKI yaitu identifikasi pola aktivitas dan tidur, identifikasi 

faktor pengganggu tidur, dan melakukan relaksasi otot progresif. Hasil evaluasi 

tindakan keperawatan yang di dapatkan pada Tn.S dengan gangguan pola tidur 

dengan cara dukungan tidur sehingga masalah teratasi karena keadaan pasien 

sudah mulai membaik. Disarankan bagi pasien untuk bisa mengatur pola tidur 

yang di jalankan, rutin mematuhi program pengobatan yang di jalani, dan 

pendidikan kesehatan.  

 Kata Kunci : Diabetes Mellitus Tipe 2,Gangguan Pola Tidur,Dukungan 

Tidur.   
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ABSTRACT 

NURSING CARE FOR TYPE 2 DIABETES MELLITUS PATIENTS WITH 

NURSING PROBLEMS WITH SLEEP DISORDERS 

(Case study in the Mawar Room at Dr. Harjono Ponorogo Hospital, Th. 2024) 

 

BY :  

Guffron Wahyu Panji Ramadhani 

NIM 21613427 

 

       Diabetes Mellitus is a metabolic disease characterized by hyperglycemia and 

metabolic disorders associated with insufficient insulin secretion. The behavior of 

individuals and caregivers does not follow the treatment plan agreed with health 

workers, resulting in ineffective treatment results. Nursing care for type 2 

diabetes mellitus patients with disturbed sleep patterns is carried out in the 

Mawar Room at Dr. RSUD. Harjono Ponorogo for 3 days in June 2024. The aim 

of this case study is to provide nursing care to type 2 diabetes mellitus patients 

with nursing problems of sleep pattern disorders. 

         Nursing care for type 2 diabetes mellitus patients with disturbed sleep 

patterns is carried out in the Mawar Room at Dr. RSUD. Harjono Ponorogo for 3 

days in June 2024. The method used was the nursing process. 

        The results of the assessment showed that Mr. S had been suffering from type 

2 diabetes mellitus for the past 10 years. Mr. S complained that he had not been 

able to sleep, the data showed that the patient had disturbed sleep patterns due to 

frequent urination at night. The nursing action given for the nursing problem of 

sleep pattern disorders in Mr. S was to provide sleep support that had been 

adapted to SIKI namely identifying activity and sleep patterns, identifying sleep 

disturbing factors, and carrying out progressive muscle relaxation. The results of 

the evaluation of nursing actions were obtained for Mr. S with disturbed sleep 

patterns by means of sleep support so that the problem was resolved because the 

patient's condition had begun to improve. It is recommended that patients be able 

to regulate their sleep patterns, regularly comply with their treatment program, 

and provide health education. 

Keywords : Diabetes Mellitus Type 2, Sleep Pattern Disorders, Sleep Support. 
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