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ABSTRAK

Kementrian Kesehatan RI
Politeknik Kesehatan Kupang
Program Studi Keperawtan
Waingapu

ORPA YAKU DANGA

PENERAPAN MANAJEMEN HIPERGLIKEMIA PADA PASIEN
DIABETES MELITUS DENGAN MASALAH KETIDAKSTABILAN
KADAR GLUKOSA DARAH DI RUANGAN DAHLIA RSUD UMBU
RARA MEHA WAINGAPU

i: xiv halaman, 1 : 72 halam, 4 gambar

Latar belakang : Diabetes melitus (DM) atau yang lebih dikenal sebagai penyakit
kencing manis merupakan kumpulan gejala yang timbul pada seseorang akibat
kadar glukosa darah yang tinggi (hiperglikimia), penyakit kronis ini terjadi ketika
pankreas tidak menghasilkan insulin yang cukup atau ketika tubuh tidak dapat
menggunakan insulin yang dihasilkannya secara efektif terutama saraf dan
pembuluh darah diabetes melitus dan diabetes akan menjadi salah satu dari 10 besar
penyebab kematian diseluruh dunia. Tujuan :Mampu menerapkan intervensi
manajemen hiperglikemia Pasien Diabetes melitus Dengan Ketidakstabilan kadar
Glukosa Darah Pada Pasien Diabetes Melitus di Ruang Dhalia RSUD Umbu Rara
Meha Waingapu Metode : Penelitian ini menggunakan metode studi kasus dengan
pendekatan Asuhan Keperawatan dengan mengambil sampel sebanyak 1 responden
yang berjenis kelamin laki-laki dan perempuan,berusia 45 - 65 tahun Pengumpulan
data dilakukan dengan wawancara, pemeriksaan fisik dan pemeriksaan penunjang.
, dengan masalah keperawatan ketidakstabilan kadar glukosa darah pada pasien
diabetes melitus tipe 2 di RSUD Umbu Rara Meha Waingapu. Hasil : Pada subjek
didapatkan masalah keperawatan yaitu Ketidakstabilan Kadar Glukosa Darah dan
defisit pengetahuan dan obesitas. Kesimpulan : masalah keridakstabilan kadar
gukosa darah teratasi sebagian karena kadar glkosa darah masih dalam pemantaun
Saran :Pada subjek ini masalah yang teratasi yaitu defisit pengetahuan sedangkan
masalah yang teratasi sebagian yaitu ketidakstabilan kadar glukosa darah teratasi
sebagian .

Kata kunci : Asuhan Keperawatan, Diabetes Melitus
DAFTAR PUSTAKA : 20 (2017-2023)
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