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Harga diri (self-esteem) adalah penilaian individu tentang dirinya dengan 

menganalisis kesesuaian antara perilaku dan ideal diri yang lain. Harga diri dapat 

diperoleh melalui penghargaan dari diri sendiri maupun dari orang lain. Tujuan dari 

studi kasus ini adalah mengetahui asuhan keperawatan pada klien Diabetes Mellitus 

Tipe 2 yang mengalami harga diri rendah situasional meliputi pengkajian (analisa), 

diagnosa keperawatan, intervensi keperawatan, implementasi keperawatan, dan 

evaluasi keperawatan. 

Asuhan keperawatan pada klien Diabetes Mellitus Tipe 2 yang mengalami 

harga diri rendah situasional di Ruang Mawar RSUD Dr.Harjono Ponorogo selama 

4 hari kegiatan pada bulan Juli 2019. Metode yang digunakan adalah proses 

keperawatan. 

Hasil pengkajian yang didapatkan bahwa klien mengalami harga diri rendah 

situasional, setelah dilakukan tindakan asuhan keperawatan klien merasa percaya 

diri dan dapat menerima  kondisinya saat ini, klien sudah tidak mengkritik diri 

sendiri, dan merasa rendah diri, klien optimis jika dirinya bisa segera sembuh dan 

menjalankan aktivitasnya seperti saat sebelum sakit. Hail dari evaluasi akhir 

didapatkan bahwa klien dapat mengatasi masalah harga diri rendah sesuai dengan 

kriteria hasil. 

Klien dengan masalah harga diri rendah situasional membutuhkan 

komunikasi terapeutik yang baik. Dalam melaksanakan asuhan keperawatan peran 

perawat sangat dibutuhkan untuk pelaksanaan tindakan pada klien. Dukungan dan 

peran keluarga juga sangat penting untuk proses kesembuhan klien. 

 

 

Kata Kunci : Harga diri rendah situasional, Diabetes Mellitus Tipe 2 dan Asuhan 

Keperawatan 
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