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ABSTRAK
Erica Nur Aviva

402018026

ASUHAN KEPERAWATAN DIABETES MELITUS PENDEKATAN
EVIDENCE BASED NURSING : SENAM KAKI DIABETES DALAM
MENGENDALIKAN KADAR GULA DARAH DI RW1 KELURAHAN
CISEUREUH KECAMATAN REGOL KOTA BANDUNG

Diabetes Melitus merupakan penyakit degeneratif menahun (kronis) berupa
gangguan metabolik yang ditandai dengan kadar gula darah yang melebihi batas
normal, yaitu kadar darah sewaktu sama atau lebih dari 200 mg/dl, dan kadar gula
darah puasa diatas atau sama dengan 126mg/dl. Internasional Diabetes Federation
(IDF) menyatakan bahwa terdapat 463 juta orang pada usia 20-79 tahun di dunia
menderita diabetes pada tahun 2019 atau setara dengan angka prevalensi sebesar
9,3% tahun dari total penduduk usia yang sama, IDF memperkirakan berdasarkan
jenis kelamin di tahun 2019 yaitu 9% pada perempuan dan 9,65% pada laki-laki,
hal ini akan meningkat seiring penambahan umur penduduk menjadi 19,9% atau
111,2 juta orang pada umur 65-79 tahun. Tujuan Karya limiah Akhir Komprehensif
melaksanakan asuhan keperawatan secara komprehensif pada keluarga Ny. E
beralamat Rt 03/01 dan Tn. T beralamat Rt 02/01 Kelurahan Ciseureh Kota
Bandung. Dengan studi kasus melalui teknik pengambilan data dilakukan degan
wawancara, observasi, pemeriksaan fisik da studi kepustakaan. Hasil diagnosa yang
ditemukan pada keluarga Ny.E dan Tn.l khususnya Ny.N risiko ketidak stabilan
kadar gula darah dan Manajemen kesehatan keluarga tidak efektif. Implementasi
keperawata dilaksanakan sesuai dengan recaa yang ditetapkan, seperti melatih
senam kaki diabetes melitus dan edukasi mengenai diet diabetes melitus. Hasil yang
dicapai setelah melakukan edukasi mengenai penyakit diabetes melitus keluarga
dapat memahami dan keluarga bisa mendemonstrasikan teknik senam kaki diabetes
melitus, hasil GDS pada Ny.E 126mg/dl sedangkan pada Ny.N 138mg/dl. Klien
dapat menerapkannya dalam kehidupan sehari-hari dan klien rutin memeriksakan
kesehatannya ke fasilitas kesehatan.

Kata kunci : Diabetes Melitus, Senam kaki diabetes, Asuhan Keperawatan.
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ABSTRAK
Erica Nur Aviva

402022026

Nursing Care For Diabetes Mellitus Approach To Evidence Based Nursing:
Diabetic Foot Gymnastics In Controlling Blood Sugar Levels In Rwl
Ciseureuh Village, Regol District, Bandung City

Diabetes Mellitus is a chronic degenerative disease (chronic) in the form of a
metabolic disorder characterized by blood sugar levels that exceed normal limits,
namely blood sugar levels at or above 200 mg/dl, and fasting blood sugar levels
above or equal to 126 mg/dl. The International Diabetes Federation (IDF) states that
there are 463 million people aged 20-79 years in the world suffering from diabetes
in 2019 or equivalent to a prevalence rate of 9.3% of the total population of the
same age, IDF estimates based on gender in 2019 2019, namely 9% for women and
9.65% for men, this will increase with the addition of the age of the population to
19.9% or 111.2 million people aged 65-79 years. The purpose of the
Comprehensive Final Scientific Work is to carry out comprehensive nursing care
for Mrs. E's address is Rt 03/01 and Mr. T's address is Rt 02/01, Ciseureh Village,
Bandung City. With case studies through data collection techniques carried out by
interviews, observation, physical examination and literature study. The results of
the diagnosis were found in Mrs. E and Mr. I's family, especially Mrs. N, the risk
of unstable blood sugar levels and ineffective family health management. The
implementation of nursing is carried out in accordance with the established plans,
such as practicing diabetic foot exercises and education about diabetes mellitus diet.
The results achieved after conducting education about diabetes mellitus, the family
can understand and the family can demonstrate diabetes mellitus foot exercise
techniques, the GDS results for Mrs.E are 126mg/dl while for Mrs.N are 138mg/dl.
Clients can apply it in everyday life and clients routinely check their health at health
facilities.

Keywords: Diabetes Mellitus, Diabetic foot exercise, Nursing Care
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