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ASUHAN KEPERAWATAN PADA NY. T DENGAN DIABETES 

MELLITUS TIPE II 

DI RUANG ANGGREK BOUGENVILE RUMAH SAKIT UMUM  

DAERAH PANDAN ARANG BOYOLALI 

(Budi santoso, 57 lembar, 2013) 

ABSTRAK 

 

Latar belakang: Diabetes mellitus adalah salah satu diantara penyakit yang tidak 

menular yang akan menigkat jumlahnya dimasa datang, diabetes mellitus sudah 

merupakan salah satu ancaman utama bagi kesehatan umat manusaia pada abad 

21. Perserikatan bangsa-bangsa atau WHO membuat perkiraan bahwa pada tahun 

2000 jumah pengidap diabetes diatas umur 20 tahun berjumlah 150 juta orang dan 

dalam kurun waktu 25 tahun kemudian, pada tahun 2025, jumlah itu akan 

membengkak menjadi 300 juta orang. 

Tujuan : Untuk mengetahui asuhan keperawatan pada pasien dengan diabetes 

millitus tipe II meliputi pengkajian, intervensi, implementasi, dan evaluasi 

keperawatan. 

Metode : Dengan mengunakan asuhan keperawatan pada pasien diabetes mellitus 

tipe II. 

Hasil : Setelah dilakukan tindakan keperawatan selama 3x 24 jam didapatkan 

kebutuhan nutrisi pasien belum terpenuhi, kelelahan pasien belum terpenuhi, 

kebutuhan tidur pasien dapat terpenuhi, pengetetahuan pasien meningkat tentang 

penyakit yang diderita. 

Kesimpulan: Kerjasama sama antara tim kesehatan dan pasien atau keluarga 

sangat diperlukan untuk keberhasilan asuhan keperawatan pada pasien. 

 

 

Kata Kunci : Diabetes Mellitus Tipe II 
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NURSING CARE IN Mrs. T WITH TYPE II DIABETES MELLITUS 

ORCHIDS IN THE GENERAL HOSPITAL BOUGENVILE 

REGIONAL PANDAN ARANG BOYOLALI 

(Budi Santoso, 57 pages, 2013) 

ABSTRACT 

Background: Diabetes mellitus is one among non-communicable diseases will 

menigkat amount in the future, diabetes mellitus is one of the main threats to the 

health of the people manusaia in the 21st century. United nations or WHO make 

estimates that in 2000 the sheer number of people with diabetes over the age of 20 

years amounted to 150 million people and over a period of 25 years later, in 2025, 

that number will swell to 300 million people 

Objective: To determine nursing care in patients with type II diabetes millitus 

include assessment, intervention, implementation, and evaluation of nursing. 

Methods: Using the nursing care to patients millitus type II diabetes. 

Conclusion: After nursing actions during the 24-hour 3x obtained patient's 

nutritional needs have not been met, unmet patient fatigue, sleep needs of patients 

are met, pengetetahuan increased patient about the illness.                

Conclusion: Cooperation equally between the healthcare team and the patient or 

family is indispensable for the success of nursing care to patients. 

 

 

Keywords: Diabetes millitus Type II 
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