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ABSTRAK

ASUHAN KEPERAWATAN PASIEN DIABETES MELLITUS TIPE 2 DENGAN
MASALAH KEPERAWATAN GANGGUAN INTEGRITAS KULIT DAN JARINGAN DI
RUANGAN HUMAIRA RSUD MEURAXA BANDA ACEH

Pendahuluan: Diabetes melitus adalah sekelompok gangguan metabolisme
yang ditandai dengan adanya hiperglikemia. Diabetes mellitus bila tidak
tertangani secara tepat, maka bisa menyebabkan banyak sekali macam
komplikasi salah satunya yaitu ulkus diabetik. Studi kasus ini bertujuan untuk
mempelajari dan memahami mengenai asuhan keperawatan pasien diabetes
mellitus tipe 2 dengan masalah keperawatan gangguan integritas kulit dan
jaringan di Ruang Humaira RSUD Meuraxa Banda Aceh.

Metode: Penulisan karya tulis ilmiah ini menggunakan metode studi kasus
pendekatan asuhan keperawatan dengan subyek satu orang pasien diabetes
mellitus tipe 2 dengan masalah keperawatan Gangguan Integritas Kulit dan
Jaringan. Metode pendekatan yang digunakan adalah pendekatan asuhan
keperawatan yang meliputi tahapan pengkajian, diagnosis, intervensi,
implementasi, dan evaluasi keperawatan.

Hasil: Berdasarkan hasil pengkajian, terdapat luka diabetic seluas 20x9x3 cm.
Diagnosis keperawatan yang dirumuskan adalah gangguan integritas kulit dan
jaringan beerhubungan dengan neuropati perifer.Rencana keperawatan
berdasarkan SLKI dengan luaran integrits kulit dan jaringan meningkat dan SIKI
dengan intervensi utama perawatan integritas kulit dan perawatan luka diberikan
selama 1x sehari. Implementasi keperawatan yang dilakukan sesuai dengan
rencana keperawatan selama 3x8 jam. Evaluasi keperawatan menunjukkan
tujuan teratasi sebagian dengan mengalami penurunan nekrosis,peningkatan
hidrasi serta luas luka membaik dari 20x9x3 cm menjadi 18x7x3 cm.
Kesimpulan: Asuhan keperawatan bermanfaat untuk mengotrol dan merawat
tingkat komplikasi pada pasien diabetes mellitus dengan luka ganggren. Intervensi
perawatan luka yang tepat diharapkan mencegah terjadinya kejadian amputasi
pada pasien diabetes mellitus dengan luka ganggren.

Kata Kunci: Asuhan Keperawatan, Diabetes Mellitus Tipe Il, Gangguan
Integritas Kulit dan Jaringan.



ABSTRAK

ASUHAN KEPERAWATAN PASIEN DIABETES MELLITUS TIPE 2 DENGAN
MASALAH KEPERAWATAN GANGGUAN INTEGRITAS KULIT DAN JARINGAN DI
RUANGAN HUMAIRA RSUD MEURAXA BANDA ACEH

Introduction: Diabetes mellitus is a group of metabolic disorders characterized
by hyperglycemia. If not managed properly, diabetes mellitus can cause various
complications, one of which is diabetic ulcers. This case study aims to study and
understand the nursing care of a patient with type 2 diabetes mellitus with
nursing problems related to impaired skin and tissue integrity in the Humaira
Ward, Meuraxa Regional Hospital, Banda Aceh.

Method: This scientific paper uses a case study approach to nursing care with
one patient with type 2 diabetes mellitus and a nursing problem of Impaired Skin
and Tissue Integrity. The approach used is a nursing care approach that includes
the stages of assessment, diagnosis, intervention, implementation, and
evaluation of nursing.

Results: Based on the assessment results, there was a diabetic wound measuring
20x9x3 cm. The nursing diagnosis formulated was impaired skin and tissue
integrity related to peripheral neuropathy. The nursing plan was based on SLKI
with increased skin and tissue integrity outcomes and SIKI with the main
intervention of skin integrity care and wound care given once a day. The nursing
implementation was carried out in accordance with the nursing plan for 3x8
hours. The nursing evaluation showed that the objectives were partially met with
decreased necrosis, increased hydration and improved wound area from 20x9x3
cm to 18x7x3 cm.

Conclusion: Nursing care is beneficial for controlling and managing
complications in diabetes mellitus patients with gangrenous wounds.
Appropriate wound care interventions are expected to prevent amputations in
diabetes mellitus patients with gangrenous wounds.

Keywords: Nursing Care, Type Il Diabetes Mellitus, Impaired Skin and Tissue
Integrity.
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