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ABSTRAK

Ayu Yuliyani
402021096

Asuhan Keperawatan pada Ny.S Usia 44 Tahun dengan Gangguan Sistem Endokrin akibat
Sindrom Dispepsia di Ruang Multazam 3 Rumah Sakit Muhammadiyah Bandung

Diabetes Melitus (DM) merupakan salah satu penyakit kronis yang semakin banyak jumlah
penderitanya. Penyakit ini adalah penyakit metabolik yang ditandai dengan peningkatan
kadar gula darah karena produksi insulin yang terganggu sehingga Hiperglikemia dapat
terjadi ketidakseimbangan antara kebutuhan dan produksi insulin dalam tubuh. hiperglikemia
maka organ tubuh yang dipersarafi akan mengalami gangguan. Pada lambung dapat
menyebabkan gastroparesis yang artinya kelumpuhan lambung. Kelumpuhan lambung dapat
memperlambat pengosongan lambung yang mengarah kondisi dispepsia dengan adanya
keluhan mual, muntah dan rasa penuh setelah makan. Komplikasi DM pada kasus ini yaitu
mikrovaskular karena terjadi penyumbatan pada pembuluh-pembuluh darah kecil seperti
salah satunya berdampak pada saluran cerna yang bisa mengakibatkan sindrom dispepsia.
Tujuan karya ilmiah akhir ini mampu melakukan asuhan keperawatan dari pengkajian,
perumusan  diagnosa  keperawatan, perencanaan, implementasi, evaluasi dan
mendokumentasikan. Metode yang digunakan yaitu metode deskristif yang berbentuk laporan
kasus. Teknik pengumpulan data yang digunakan antra lain teknik observasi, teknik
pemeriksaan fisik, teknik wawancara, studi dokumentasi dan studi kepustakaan. Hasil
pembahasan pada klien di temukan masalah nyeri akut, resiko defisit nutrisi, ketidakstabilan
kadar glukosa darah, distress spiritual. Kesimpulan terdapat 3 masalah yang teratasi sebagian.
Maka saran untuk peneliti selanjutnya agar dapat memperpanjang waktu perawatan agar hasil
yang di dapatkan lebih optimal.

Kata Kunci: Asuhan Keperawatan, Diabetes Melitus, Dispepsia
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ABSTRACT

Ayu Yuliyani
402021096

Nursing Care for Mrs.S Age 44 with Endocrine System Disorders due to Dyspepsia
Syndrome in Multazam Room 3 Muhammadiyah Hospital Bandung

Diabetes Mellitus (DM) is a chronic disease that has an increasing number of sufferers. This
disease is a metabolic disease characterized by increased blood sugar levels due to impaired
insulin production so that hyperglycemia can result in an imbalance between insulin demand
and production in the body. Hyperglycemia then the organs innervated will be disturbed. In
the stomach can cause gastroparesis which means gastric paralysis. Gastric paralysis can slow
gastric emptying which leads to dyspepsia conditions with complaints of nausea, vomiting
and feeling of fullness after eating. Complications of DM in this case are microvascular due
to blockage of small blood vessels such as one of them having an impact on the
gastrointestinal tract which can lead to dyspepsia syndrome. The purpose of this final
scientific work is to be able to carry out nursing care from assessment, formulation of nursing
diagnoses, planning, implementation, evaluation and documentation. The method used
descriptive method in the form of case reports. Data collection techniques used include
observation techniques, physical examination techniques, interview techniques,
documentation studies and literature studies. The results of the discussion on the client found
acute pain problems, the risk of nutritional deficits, instability of blood glucose levels,
spiritual distress. Conclusion, there are 3 problems that are partially resolved. So suggestions
for further researchers in order to extend the treatment time so that the results obtained are
more optimal.

Keywords: Nursing Care, Diabetes Mellitus, Dyspepsia
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