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ASUHAN KEPERAWATAN PADA TN.Y DENGAN LUKA KAKI
DIABETIK MELALUI BUERGER ALLEN EXERCISE DI DESA
MIRUEK LAMREUDEUP KABUPATEN ACEH BESAR

ABSTRAK

Diabetes Melitus tipe 2 merupakan salah satu penyakit tidak menular
yang prevalensinya terus meningkat dan dapat menimbulkan komplikasi
serius, terutama penderita diabetes mellitus tipe 2. Salah satu intervensi
nonfarmakologis yang dapat diberikan oleh perawat untuk
meningkatkan sirkulasi darah adalah Buerger Allen Exercise. Karya
limiah Akhir ini bertujuan untuk mengetahui penerapan asuhan
keperawatan pada Tn. Y dengan Diabetes Melitus tipe 2 melalui
Buerger Allen Exercise di Desa Miruek Lamreudeup, Kabupaten Aceh
Besar. Metode yang digunakan adalah studi kasus dengan pendekatan
proses keperawatan yang meliputi pengkajian, diagnosis, perencanaan,
implementasi, dan evaluasi keperawatan. Hasil pengkajian
menunjukkan klien mengalami ketidakstabilan kadar glukosa darah,,
nyeri, serta gangguan integritas kulit. Intervensi keperawatan yang
diberikan meliputi manajemen hiperglikemia, perawatan luka,
manajemen nyeri, edukasi kesehatan, serta pelaksanaan Buerger Allen
Exercise secara teratur. Evaluasi menunjukkan adanya peningkatan
sirkulasi darah, penurunan kadar glukosa darah, serta peningkatan
pemahaman klien mengenai pengelolaan Diabetes Melitus. Dapat
disimpulkan bahwa penerapan Buerger Allen Exercise sebagai bagian
dari asuhan keperawatan efektif dalam membantu meningkatkan kadar
glukosa darah pada pasien Diabetes Melitus tipe 2.

Kata kunci: Diabetes Melitus Tipe 2, Asuhan Keperawatan, Buerger

Allen Exercise,

Referensi: 9 Jurnal



NURSING CARE FOR INY WITH DIABETES MELLITUS
THROUGH BUERGER ALLEN FXERCISE IN MIRUEK
LAMREUDEUP VILLAGE, ACEH BESAR DISTRICT

ABSTRACT

Diabetes Mellitus type 2 is a non-communicable disease whose
prevalence continues to increase and can cause serious complications,
especially for people with diabetes mellitus type 2. One of the non-
pharmacological interventions that can be provided by nurses to
improve blood circulation is Buerger Allen Exercise. This scientific
work aims to determine the implementation of nursing care for Mr. Y
with Diabetes Mellitus type 2 through Buerger Allen Exercise in Maruck
Village, Lamtcudeup, Aceh Besar Regency. The method used is a case
study with a nursing process approach that includes diagnosis
disclosure, implementation planning, and nursing evaluation. The
results of the assessment show that the client experiences unstable blood
glucose levels and impaired skin integrity. Nursing interventions
provided include lupergliketoin wound management. Health education
management, as well as regular implementation of Buerger Allen
Exercise. Evaluation shows an increase in blood sugar, a decrease in
blood glucose levels, and an increase in understanding of Diabetes
Mellitus management. It can be concluded that the implementation of
Buerger Allen Exercise as part of nursing care is effective in helping to

improve blood glucose levels in patients with type 2 Diabetes Mellitus.

Keywords: Type 2 Diabetes Mellitus, Nursing Care, Boerget Allen

Exercise
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ABSTRAK

Diabetes Melitus tipe 2 merupakan salah satu penyakit tidak menular yang prevalensinya terus
meningkat dan dapat menimbulkan komplikasi serius, terutama gangguan perfusi perifer pada
ekstremitas bawah. Salah satu intervensi nonfarmakologis yang dapat diberikan oleh perawat
untuk meningkatkan sirkulasi darah perifer adalah Buerger Allen Exercise. Karya IImiah Akhir
ini bertujuan untuk mengetahui penerapan asuhan keperawatan pada Tn. Y dengan Diabetes
Melitus tipe 2 melalui Buerger Allen Exercise di Desa Miruek Lamreudeup, Kabupaten Aceh
Besar. Metode yang digunakan adalah studi kasus dengan pendekatan proses keperawatan yang
meliputi pengkajian, diagnosis, perencanaan, implementasi, dan evaluasi keperawatan. Hasil
pengkajian menunjukkan klien mengalami ketidakstabilan kadar glukosa darah, gangguan perfusi
perifer, nyeri, serta gangguan integritas kulit. Intervensi keperawatan yang diberikan meliputi
manajemen hiperglikemia, perawatan luka, manajemen nyeri, edukasi kesehatan, serta
pelaksanaan Buerger Allen Exercise secara teratur. Evaluasi menunjukkan adanya peningkatan
sirkulasi darah perifer, penurunan keluhan kebas dan kesemutan pada kaki, serta peningkatan
pemahaman klien mengenai pengelolaan Diabetes Melitus. Dapat disimpulkan bahwa penerapan
Buerger Allen Exercise sebagai bagian dari asuhan keperawatan efektif dalam membantu

meningkatkan perfusi perifer pada pasien Diabetes Melitus tipe 2.

Kata kunci: Diabetes Melitus Tipe 2, Asuhan Keperawatan, Buerger Allen Exercise, Perfusi

Perifer
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ABSTRACT

Type 2 Diabetes Mellitus is a non-communicable disease with an increasing prevalence and may
lead to serious complications, particularly impaired peripheral perfusion in the lower extremities.
One non-pharmacological nursing intervention that can be applied to improve peripheral blood
circulation is Buerger Allen Exercise. This Final Scientific Project aimed to describe the
implementation of nursing care for Mr. Y with Type 2 Diabetes Mellitus through Buerger Allen
Exercise in Miruek Lamreudeup Village, Aceh Besar Regency. This study employed a case study
method using the nursing process approach, including assessment, nursing diagnosis, planning,
implementation, and evaluation. The assessment results indicated that the patient experienced
unstable blood glucose levels, impaired peripheral perfusion, pain, and impaired skin integrity.
Nursing interventions provided included hyperglycemia management, wound care, pain
management, health education, and regular implementation of Buerger Allen Exercise. The
evaluation showed an improvement in peripheral blood circulation, a reduction in numbness and
tingling sensations in the feet, and increased patient understanding of Diabetes Mellitus
management. In conclusion, the application of Buerger Allen Exercise as part of nursing care was

effective in improving peripheral perfusion in patients with Type 2 Diabetes Mellitus.

Keywords: Type 2 Diabetes Mellitus, Nursing Care, Buerger Allen Exercise, Peripheral

Perfusion
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