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BAB Iii 

PENDAHULUANi 

1.1 Latari Belakangi 

Diabetesi merupakan penyakiti kronisi yang melibatkan gangguani 

metabolismei dengani karakteristik peningkatan gulai dalam darahi. Diabetesi 

Mellitusi tipei 2i umumnya terjadi padai orang dewasai. Dimana tubuh tidak 

menghasilkan cukup insulin atau menjadi resisten terhadap insulin (WHO, 

2023). Diabetesii Mellitusii (DM) merupakan gangguan metabolismeii 

denganii peningkatan Glukosa darahii yang kasusnya bertambah banyak. 

Kasus Diabetes Mellitus Jumlahnya semakin meningkat menurut 

Organisasi Internasionalii Diabetesi Federationi (IDF,2021) mengatakan pada 

tahun 2021 di dapatkan bahwa 540 juta orang di seluruh duniai menderitai 

Diabetesii Mellitusii, di perkirakan padantahunm2030 pasien dengan DM 

mencapai 643 juta kasus. Indonesia saat ini menempatiburutan ke – 5o diantara 

10 negara dengank jumlahb penderita diabetes mellitus tertinggi yaitu sebesar 

19,47 juta atau 10,6% (Dian saviqoh, 2021). Prevelensi Di Provinsi jawa barat 

padaxtahunb2018, penderita diabetesumellitus berjumlahn1,8% dengan angka 

kejadian di kotaybandungusebanyak 4,761 kasusu(Ulfah et al., 2022). Data 

Kasus Pasien Diabetes Mellitus di RSUD majalaya ruangan Alamanda 

penyakit dalam Periode bulan Oktober – Desember jumlah Penderita Diabetes 

Mellitus mencapai 103 Pasien dengan peringkat ke 3 dari 10 kasus tertinggi. 

Berikut kasus tertinggi lainnya yaitu (GEA, Viral Infections, Bacterial 

Infections, Hipertensi, Dyspepsia, thypoid, Colic Abdomen, Dengue Fever). 
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Diabetes Mellitus memilki Gejala umum yang bisa meningkatkan risiko 

komplikasi pada sistem kardiovaskuler dan mikrovaskuler, yang berdampak 

pada peningkatan angka kesakitan. 

Penderita Diabetes Mellitus memiliki gejala umum seperti polidipsia 

(sering merasa hausn) , polifagia (mudahilapar) , poliuria (sering buang air kecil 

terutamaiidi malamiihari) , Serta penurunanccberatbbadan yang signifikan 

meskipun ada peningkatan nafsu makan dan kelelahan (Sisy Rizkia, 2020).  

Dampak diabetes Mellitus memiliki risiko lebih tinggi terjadinya 

komplikasi makrovaskular dan mikrovaskuler. komplikasi makrovaskuler 

meliputi : penyakit jantung koroner (PJK) dan stroke serta mikrovaskuler 

meliputi terjadinya neuropati diabetik dan retinopati diabetik. yang akan 

menyebabkan peningkatan angka kesakitan (Dian saviqoh, 2021). Jika gejala 

padaipenderita DiabetesiMellitus tidakiditangani secara optimal, maka akan 

memicu timbulnya berbagai masalah keperawatan dan meningkatkan risiko 

komplikasi.iiOleh karena itu, peran perawat dalamiipemberian asuhan 

keperawatan menjadi sangatikrusial. 

Pasien dengan Diabetes Mellitus umumnya menghadapi berbagai 

masalah keperawatan seperti tidak stabilnya kadariiglukosaidarah, gangguan 

perfusi tperifer, nyeritakut, kerusakan integritasc kulit atau jaringan,irisiko 

infeksii, serta kurangnya pemahaman mengenai kondisi dan perawatannya 

(Decroli Eva, 2019). Masalah yang sering muncul pada pasien Diabetes 

Milletus tipe II yaitu Ketidakstabilan glukosa darah.  Ketidakstabilan Glukosa 

darah yaitu dimana sel – sel tubuh tidak dapat menggunakan insuline secara 
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efektiff (Resistensi Insuline). Ketidakstabilan gulahdarah yang tidak dii tangani 

dengantbaik dapatr menimbulkan komplikasi pada gulaidarah terlalu tinggi 

(hiperglikemia)  yaitu ketoasidosis diabetik , hiperglikemia atau hiperosmolar 

yang bisa mengancam nyawa. (Sisy Rizkia, 2020).  

Penderita diabetes mellitus dalam pengendalian gula darah yang baik 

juga menerapkan Intervensi  yang berfokus pada 5 Pilar meliputi :  edukasi, 

Terapi nutrisi  , melakukann aktivitas fisikkyang teratur, mengkonsumsii obat 

- obataniidan kontrol gulaidarahisecara mandiri (PERKENIi, 2021).Pada 

pasien Diabetes Mellitus Tipe IIidengan KetidakstabilaniKadar GlukosaiDarah 

yaitu dengannmelaksanakan Managemen Hiperglikemiaadengan  

Mengidentifikasiikemungkinanipenyebabihiperglikemia, memonitorikadar 

glukosaidarah serta memonitoritanda danigejalaihiperglikemia. Melakukan 

satu terapi komplementeriyang dapatidilakukan yaituiRelaksasi OtotiProgresif 

(ROP). Mengedukasi mengkonsumi jus buah naga membantu menurunkan 

gula darah, menganjurkan monitoring gula darah mandiri, mengajarkan 

pengelolaan diabetes dan kolaborasi pemberian insuline, jika perlu. 

Berdasarkani latariibelakang tersebut, makaiipenulis tertarikiiuntuk 

mengetahuiiilebihilanjut mengenaiiiasuhan keparawatan pada pasieniiDiabetes 

Melitusitipe 2 serta implementasi tindakan terhadap kasus diabetesiimelitus tipe 

2 dengan ketidakstabilanoglukosa darah di RSUD Majalaya. 
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1.2 iRumusan Masalahii 

Bagaimanakah Gambaran Asuhanii KeperawataniipadaiiPasien Diabetess 

Melitusitipe 2idengan ketidakstabilanpkadar glukosaidarah dioRuang Alamanda 

Penyakit Dalam di RSUDi Majalaya secara komprehensif ? 

1.3 Tujuan Penelitianii 

Menggambarkan AsuhaniKeperawatan padaipasieniDiabetes Melitus Tipe 

2idengan KetidakstabilaniKadar GlukosaiDarah diiruang Alamanda Penyakit 

Dalam RSUDiiMajalaya. 

 

1.4 ManfaatiiPenelitianii 

1.4.1 Manfaati Teoritisii 

Hasilipenelitian ini diharapkani dapat memberikanimanfaat bagiidunia 

Pendidikanii khusunya terkait asuhaniikeperawatan pada pasieniidengan 

Diabetes MelitusiiTipe 2 dengan KetidakstabilaniiKadar Glukosa Darahiidalam 

memberikan kontribusiiiterhadap peningkatan kualitasiipembelajarani 

terutamai dalam penyelesaianikaryaitulisiilmiah. 

1.4.2 ManfaatiPraktisiii 

a. Bagii Perawat 

Hasill Studi inii diharapkan dapat dijadikan bahan kajian guna menambah 

informasi tentang AsuhaniKeperawatan padaipasien denganiiiDiabetes 

Melitus Tipe 2ii 

b. Bagi Rumah Sakit 

Dapat menambah informasi terutama terkait Asuhan Keperawatan pada 

pasien dengan Diabetes Melitus Tipe 2, dalam rangka meningkatkan mutu 
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PelayananiiKesehatan khususnyaiidalam Asuhaniikeperawataniidengan 

DiabetesppMelitus tipe 2ii 

c. Bagi Institusi Pendidikanbbbb 

Dapat menambah bacaan ilmiah kerangka perbandingan untuk 

mengembangkan ilmu keperawatan serta menjadi sumber informasi bagi 

yang ingin mengadakan penelitian tentang asuhan keperawatan pada 

pasien dengan Diabetes Melitus Tipe 2. 


