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MOTTO 

 

“Bacalah dengan nama Rabb-mu yang menciptakan” 

(QS. Al-‘Alaq : 1) 

“Janganlah kamu bersedih sesungguhnya Allah selalu bersama kita” 

       (QS. At-Taubah : 40) 

“Wahai orang-orang yang beriman, mintalah pertolongan (kepada Allah) dengan 

sabar dan sholat” 

        (QS. Al-Baqarah : 214) 

“Berdoalah kamu kepada-ku niscaya akan kuperkenankan bagimu” 

   (QS. Almu’minun : 60) 

“Faidza azamta fatakalalallahu, Kemudian apabila kamu telah membulatkan tekad 

maka bertawakallah kepada Allah” 

      (QS. Ali-Imran : 159) 
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ASUHAN KEPERAWATAN KELUARGA Tn.D DENGAN MASALAH 

UTAMA GANGGUAN SISTEM ENDOKRIN : DIABETES MELLITUS PADA 

Ny.S DI DESA RINGIN HARJO, GUMPANG, KARTOSURO, SUKOHARJO 

(Ari Oktaviana Dewi, 2014, 52 halaman) 

 

ABSTRAK 

 

 

 

Latar Belakang : Diabetes mellitus (DM) merupakan suatu kelompok penyakit 

metabolik dengan karakteristik hiperglikemia yang terjadi karena kelainan sekresi 

insulin, kerja insulin atau keduanya. 

Tujuan : Mengetahui gambaran asuhan keperawatan keluarga dengan gangguan 

sisten endokrin diabetes mellitus meliputi pengkajian, diagnosa keperawatan, 

rencana keperawatan, implementasi, evaluasi keperawatan. 

Metode : Penulis dalam melakukan penelitian untuk mendapatkan data-data pasien 

yaitu dengan melakukan wawancara terhadap pasien dan anggota keluarga, 

melakukan pemeriksaan fisik semua anggota keluarga dan melakukan pengecekan 

laboratorium pada pasien. 

Hasil : Setelah dilakukan asuhan keperawatan keluarga sebanyak 2 kali pertemuan 

tiap 1 kali kunjungan didapatkan hasil yaitu : keluarga mampu mengenal masalak 

kesehatan keluarga, membuat keputusan tindakan kesehatan yang tepat, memberi 

perawatan pada anggota keluarga yang sakit, mempertahankan atau menciptakan 

suasana rumah yang sehat, memanfaatkan fasilitas kesehatan masyarakat. 

Kesimpulan : Melakukan pengkajian model Friedman, mengidentifikasi masalah 

diabetes mellitus untuk menentukan diagnose keperawatan keluarga, merencanakan 

asuhan keperawatan keluarga, memberikan asuhan keperawatan keluarga, 

mengevaluasi tindakan keperawatan keluarga. 

Saran : Dalam melakukan asuhan keperawatan keluarga secara komprehensif yang 

profosional hendaknya perawat memperhatikan semua aspek yang ada, hendaknya 

perawat selalu meningkatkan pengetahuan. 

 

 

Kata kunci : Diabetes mellitus, insulin, system endokrin, pancreas, keluarga, Pusat 

kesehatan masyarakat 
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NURSING CARE Tn.D FAMILY PROBLEMS WITH MAIN SYSTEM 

ENDOCRINE DISORDERS : DIABETES MELLITUS ON Mrs.S IN 

VILLAGE RINGIN HARJO, GUMPANG, KARTOSURO, SUKOHARJO 

( Ari Oktaviana Dewi, 2014, 52 pages ) 

 

ABSTRACT 

 

 

Background : Diabetes mellitus (DM) is a group o metabilic diseases with 

characteristic hypergliycemia that occrus due to abnormal insulin secretion, insulin 

action ar both. 

Objective : To identify the picture of family nursing care with persistent endocrine 

disorders of diabetes mellitus include assessmen, nursing diagnosis, nursing plan, 

implementation, evaluation of nursing. 

Methode : The authors conducted a study to obtain the patient data is to conduct 

interviews with patients and family members, conduct a physical examination of all 

family members and to check the laboratory to the patient. 

Results : After the family nursing care as much as 2 meetings 1 time per visit 

showed that: the family is able to recognize family health masalak, make decisions 

appropriate health measures, providing care to sick family members, maintain or 

create a healthy home atmosphere, utilizing health facilities society. 

Conclusion : Conducting assessment Friedman models, identify problems to 

determine the diagnosis of diabetes mellitus family nursing, family nursing care plan, 

giving the family nursing care, evaluate nursing actions families. 

Suggestion : In conducting a comprehensive family nursing care that nurses should 

profosional attention to all aspects of existing, nurses should always increase 

knowledge. 

 

 

Keywords : Diabetes mellitus, insulin, endocrine system, pancreas, family, health 

public center 
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DAFTAR SINGKATAN 

 

 

DM  : Diabetes Mellitus 

Ph  : Potential of Hydrogen 

BUN  : Blood Urea Nitrogen 

Mg  : Milligram  

Dl  : Desi Liter 

mmol  : Millimol  

L  : Liter 

Pp   : Post Pradial 

Gr  : Gram 

%  : Persen 

α : Alfa 

ISPA  : Infeksi Saluran Pernafasan Atas 

Tn  : Tuan 

Ny  : Nyonya 

Nn  : Nona 

An   : Anak 

KTI  : Karya Tulis Ilmiah 

KK  : Kepala Keluarga 

RW  : Rukun Warga 

WIB  : Waktu Indonesia Barat 

NIC  : Nursing Intervention Classification 

NOC  : Nursing Outcomes Classification 

SMA  : Sekolah Menengah Atas 

SMP  : Sekolah Menengah Pertama 

SD  : Sekolah Dasar 

TK  : Taman Kanak-kanak 

M
2
  : Meter Kubik 

M  : Meter 

BB  : Berat Badan 

TB  : Tinggi Badan 

TD  : Tekanan Darah 

S  : Suhu 

N  : Nadi 

RR  : Respirasi Rate 

mmHg  : Millimeter High 

Cm  : Centi Meter 

Kg  : Kilo Gram 
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0
C  : Derajat Celcius 

ROM  : Range Of Motion 

GDP  : Gula Darah Puasa 

TUK  : Tujuan Khusus 

TUM  : Tujuan Umum 

BAK  : Buang Air kecil 

SOAP  : S (subyek), O (obyek), A (analisa), P (planning) 
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GLOSSARIUM 

 

 

Arterosklerosis 

 

Glukagon 

 

Glukoneogenesis 

Glycosuria 

Hemokonsentrasi 

 

 

 

Hiperglikemia 

 

 

Hipoglikemia 

 

Hyperosmolar 

Hyperglycemic 

Nonketotic Syndrome 

 

 

Insulin Absolut 

 

Insulin Relative 

 

 

Ketogenesis 

 

 

Ketonemia 

Makrovaskuler 

Mikrovaskuler 

Nefropati 

 

Neuropati 

 

 

Polidipsia 

: Radang pada pembuluh darah manusia yang disebabkan 

penumpukan plak ateromatus.  

: Antagonis dari insulin yang disekresi pada saat kadar 

gula darah di dalam darah rendah. 

: Lintasan metabolism yang digunakan oleh tubuh. 

: Ekskresi glukosa ke dalam urine. 

: Pengentalan darah akibat perembesan plasma 

(komponen darah cair non seluler), ditandai dengan 

nilai Hematokrit (Hct) yang meningkat 20% dari nilai 

normalnya. 

: Peningkatan glukosa darah dari rentang kadar glukosa 

puasa normal 80-90 mg/dl darah atau rentang non puasa 

sekitar 140-160 mg/100 ml darah. 

: Keadaan dimana kadar gula (glukosa) darah turun di 

bawah normal (kurang dari 70 mg/dl). 

: Keadaan koma akibat dari komplikasi diabetes mellitus 

di mana terjadi gangguan metabolisme yang 

menyebabkan : kadar gila darah sangat tinggi, 

meningkatkan dehidrasi hipertonik dan tanpa disertai 

ketonis serum, biasa terjadi pada DM tipe II. 

: Kadar insulin di dalam darah penderita memang 

dibawah normal. 

: Kadar insulin masih dalam batas normal tetapi cara 

kerjanya tidak efektif, sehingga menunjukkan adanya 

gejala kekurangan insulin. 

: Proses pembentukan badan-badan keton di mana proses 

ini terjadi akibat pemecahan lemak dan karbohidrat 

tidak seimbang. 

: Kelebihan zat keton dalam darah. 

: Gangguan pada pembuluh darah besar. 

: Gangguan pada pembuluh darah kecil. 

: Penyakit ginjal yang disebabkan oleh kerusakan pada 

pembuluh darah kecil atau glomeruli. 

: Gangguan saraf yang dapat terjadi pada usia lanjut, 

pasien diabetes, truma pada saraf, serta kekurangan 

vitamin neurotropik yaitu B1, B6 dan B12. 

: Sering minum 
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Polifogia 

Poliuria 

Retinopati 

 

 

Thrombosis 

: Sering makan 

: Sering buang air kecil 

: Komplikasi diabetes yang menyerang pembuluh darah 

pada bagian mata yang paling peka terhadap cahaya 

yaitu retina. 

: Proses koagulasi dalam pembuluh darah yang 

berlebihan sehingga menghambat aliran darah, atau 

bahkan menghentikan aliran tersebut. 
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