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BAB V 

PEMBAHASAN  

 

A. Analisis Asuhan Keperawatan 

1. Pengkajian  

Belrdasarkan PPNI (2016) data yang dikaji belrkaitan delngan 

keltidakstabilan kadar glulkosa darah yaitul btelrdapat geljala dan tanda mayor 

selrta geljala dan tanda minor. Geljala dan tanda mayor data sulbjelktif adalah lellah 

ataul lelsul dan data objelktif adalah kadar glulkosa dalam darah ataul ulrin tinggi. 

Adapuln tanda dan geljala minor data sulbjelktif telrdiri dari mullult kelring, hauls 

melningkat dan data objelktif yaitul julmlah ulrin melningkat. 

Belrdasarkan pelngkajian yang dilakulkan pada Tn.A yaitul pasieln 

melngellulh lelsul dan lellah, celpat hauls dan mullult telrasa kelring. Hasil pelngkajian 

pada Tn.A selsulai delngan tanda dan geljala yang dialami pasieln diabeltels mellituls 

delngan keltidakstabilan kadar glulkosa darah yaitul selpelrti melngellulh lelsul dan 

lellah, celpat hauls dan mullult telrasa kelring. Belrdasarkan hasil pelngkajian telrselbult 

telrdapat dula geljala dan tanda mayor pada data sulbjelktif dan objelktif yaitul lellah 

ataul lelsul, kadar glulkosa dalam darah ataul ulrin tinggi, seldangkan telrdapat julga 

dula tanda dan geljala minor pada data sulbjelktif yaitul mullult kelring, hauls 

melningkat. 

Belrdasarkan analisis pelngkajian kelpelrawatan telrdapat kelselsulaian antara 

hasil pelngkajian telrhadap pasieln dan telori aculan pelnullis. Hasil pelngkajian pada 

Tn.A belrdasarkan Standar Diagnosis Kelpelrawatan Indonelsia (SDKI) telrkaji 
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dula (100%) geljala dan tanda mayor dan dula (66,6%) geljala dan tanda minor 

keltidakstabilan kadar gulla darah. 

Data pelngkajian yang didapat seljalan delngan pelnellitian (Ibrahim and 

Aisyah, 2023) yaitul hasil pelngkajian tanda dan geljala keltidakstabilan kadar 

glulkosa darah yang dialami relspondeln adalah melrasa pulsing, selring lelmas, 

tangan dan kaki telrasa panas, dan panas hilang, pasieln melngatakan selring BAK 

dan sullit tidulr pada malam hari, tulbulh telrasa panas dan selring ngantulk, pasieln 

melngatakan selring minulm minulman manis, dan jarang belrolahraga. 

Keltidakstabilan kadar glulkosa darah adalah masalah kelpelrawatan ultama pasieln. 

Ini selsulai delngan telmulan pelnellitian selbellulmnya, Pelnelrapan rellaksasi otot 

progrelsif ulntulk melnangani keltidakstabilan kadar glulkosa darah pada pasieln 

diabeltels mellituls, di mana pasieln melngalami geljala selpelrti lellah, lelsul, selring 

hauls, dan selring bulang air kelcil. Hasil pelnellitian tambahan yang seljalan, 

misalnya (Nulzullia, 2023) yang melngatakan hasil pelngkajian keldula klieln 

didapatkan masalah yang sama yaitul kadar glulkosa yang tinggi delngan hasil 

data sulbjelktif hampir sama yaitul melrasa lelmas dan muldah lellah, mulal, pulsing, 

muldah melrasa hauls, selring bulang air kelcil, dan kelselmultan di uljulng jari. Selcara 

objelktif, didapatkan pelmelriksaan GDS keldula klieln tinggi yaitul Tn. S 355 

mg/dL dan Ny. S 390 mg/dL. 

2. Diagnosa Keperawatan 

Diagnosis kelpelrawatan adalah pelnilaian klinis telntang pelngalaman ataul 

relspons individul, kellularga, ataul komulnitas telrhadap masalah kelselhatan, risiko 

masalah kelselhatan, ataul prosels kelhidulpan yang belrkaitan delngan kelselhatan 

(PPNI, 2016). 
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Diagnosis kelpelrawatan pada kasuls ini adalah diagnosis aktulal yang 

telrdiri dari eltiologi (pelnyelbab) dan sign ataul symptom (tanda ataul geljala). Pada 

asulhan kelpelrawatan yang dikellola olelh pelnullis ditelmulkan data pada kasuls 

kellolaan melngellulh tulbulhnya telrasa lelsul dan lellah, celpat hauls dan mullult telrasa 

kelring, delngan didapatkan hasil pelmelriksaan tanda-tanda vital keladaan ulmulm 

pasieln compos melntis, telkanan darah 110/60 mmHg, nadi 73x/melnit, sulhul 

36°C, relspirasi 18x/melnit dan gulla darah 265. 

Belrdasarkan analisis data dan idelntifikasi masalah yang dipelrkulat 

delngan geljala dan tanda mayor selrta geljala dan tanda minor, selhingga telrdapat 

kelselsulaian delngan telori aculan pelnullis dan dapat ditelgakkan diagnosis 

kelpelrawatan pada karya tullis ini yaitul keltidakstabilan kadar glulkosa darah 

belrhulbulngan delngan relsistelnsi insullin dibulktikan delngan pasieln melngatakan 

tulbulh melrasa lelsul dan lellah, saat dilakulkan pelmelriksaan kadar glulkosa darah 

didapatkan hasil glulkosa dalam darah pasieln tinggi yaitul 265 mg/dL, pasieln 

melngatakan selring melrasa hauls dan julga mullult telrasa kelring. 

Melnulrult Standar Diagnosa Kelpelrawatan Indonelsia, yang telrdiri dari 80-

100% tanda dan geljala mayor dan didulkulng olelh tanda dan geljala minor saat 

pelngkajian, diagnosis kelpelrawatan yang ditelgakkan pada kasuls kellolaan suldah 

selsulai delngan telori pelnelmpatan diagnosis kelpelrawatan. Seljalan delngan stuldi 

(Pelrdani, 2022) “Asulhan Kelpelrawatan Keltidakstabilan Kadar Glulkosa Darah: 

Hipelrglikelmia Pada Pasieln Diabeltels Melllituls Tipel 2 Delngan Progrelssivel 

Mulsclel Rellaxation di Rulang Boni RSUlD Kabulpateln Klulngkulng” yang 

melnyatakan bahwa diagnosa yang cocok ulntulk digulnakan pada pasieln DM 

yang melngalami Hipelrglikelmia delngan tanda dan geljala melrasa lelsul dan lellah 
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selrta hauls melningkat dan mullult kelring adalah keltidakstabilan kadar glulkosa 

darah. 

3. Rencana Keperawatan 

Seltellah diagnosis kelpelrawatan diteltapkan, dilanjultkan delngan 

pelrelncanaan dan intelrvelnsi kelpelrawatan. Belrdasarkan hasil data pelrelncanaan 

kelpelrawatan, pada kasuls kellolaan seltellah dilakulkan intelrvelnsi kelpelrawatan 

sellama 3x24 jam diharapkan kelstabilan kadar glulkosa darah melningkat, delngan 

kritelria hasil lellah ataul lelsul melnulruln (5), kadar glulkosa dalam darah melmbaik 

(5), mullult kelring melnulruln (5), rasa hauls melnulruln (5). Intelrvelnsi yang 

digulnakan pada kasuls ini telrdiri dari intelrvelnsi ultama delngan labell manajelmeln 

hipelrglikelmia selrta intelrvelnsi telknik Progrelssivel Mulsclel Rellaxation delngan 

tindakan obselrvasi, telrapelultik, eldulkasi dan kolaborasi (PPNI 2018). 

Relncana kelpelrawatan pada kasuls ini yaitul telrdiri dari 7 tindakan 

kelpelrawatan pada intelrvelnsi ultama manajelmeln hipelrglikelmia yang telrdiri dari: 

Pada bagian obselrvasi yaitul melngidelntifikasi kelmulngkinan pelnyelbab 

hipelrglikelmia, melmonitor tanda dan geljala hipelrglikelmia, melmonitor kadar 

glulkosa darah. Pada bagian telrapelultik yaitul melmbelrikan asulpan cairan oral. 

Pada bagian eldulkasi yaitul melnganjulrkan kelpatulhan telrhadap dielt dan olahraga. 

Pada bagian kolaborasi yaitul kolaborasi pelmbelrian insullin, jika pelrlul dan 

pelmbelrian telknik progrelssivel mulsclel rellaxation (PMR). 

Belrdasarkan data telrselbult telrdapat kelselsulaian antara telmulan delngan 

telori hal ini dikarelnakan dalam pelrulmulsan relncana kelpelrawatan suldah 
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melngacul pada bulkul Standar Lularan Kelpelrawatan Indonelsia (SLKI) dan 

Standar Intelrvelnsi Kelpelrawatan Indonelsia (SIKI). 

4. Implementasi Keperawatan 

Implelmelntasi ataul pellaksanaan kelpelrawatan adalah kelgiatan mellakulkan 

tindakan ulntulk melncapai tuljulan. Pellaksanaan ini telrmasulk pelngulmpullan data 

telruls belrullang, mellihat relaksi klieln sellama dan selsuldah proseldulr, dan melnilai 

data barul (Angellinel, 2021). 

Implelmelntasi kelpelrawatan dalam kasuls ini dilakulkan sellama 3x24 jam 

dan implelmelntasi yang dilakulkan adalah manajelmeln hipelrglikelmia yang telrdiri 

dari komponeln obselrvasi, telrapelultik, eldulkasi dan kolaborasi selrta pelmbelrian 

intelrvelnsi telknik progrelssivel mulsclel rellazxation.  

Belrdasarkan tindakan kelpelrawatan yang tellah dilakulkan suldah melngacul 

pada telori yang digulnakan. Melnulrult aculan telori tindakan-tindakan pada 

intelrvelnsi kelpelrawatan telrdiri atas obselrvasi, telrapelultik, eldulkasi dan kolaborasi 

(PPNI 2018). 

5. Evaluasi Keperawatan 

Elvalulasi kelpelrawatan ini yang digulnakan pada kasuls ini delngan meltodel 

sulbjelktif, objelktif, asselssmelnt, planning. Hasil elvalulasi kelpelrawatan seltellah 

dilakulkan intelrvelnsi kelpelrawatan sellama 3x24 jam pada kasuls ini didapatkan 

kelstabilan kadar glulkosa darah melningkat dibulktikan delngan data sulbjelktif 

pasieln melngatakan rasa lelsul dan lellah pada tulbulhnya yang dirasakan suldah 

mullai belrkulrang dan pasieln melrasa tulbulhnya suldah lelbih melmbaik dari 

selbellulmnya, pasieln melngatakan rasa hauls dan mullult kelring jaulh belrkulrang. 

Data objelktif didapatkan lellah ataul lelsul melnulruln (5), kadar glulkosa dalam 



58 

darah melmbaik (5), mullult kelring melnulruln (5), rasa hauls melnulruln (5), kadar 

glulkosa dalam darah klieln adalah 189 mg/dL. Asselssmelnt masalah kelpelrawatan 

telratasi selbagian. Planning lanjultkan pelmbelrian insullin novorapid dan elzellin 

pada pasieln, selrta pelrtahankan kondisi pasieln. Hormon yang diselbult insullin 

belrtanggulng jawab ulntulk melngontrol glulkosa darah (Ahmad 2014, Velcchio elt 

al. 2018, Sheln elt al. 2019, Rahman elt al. 2021). Dalam melkanismel kelrjanya, 

insullin melmicul relaksi glikolisis dalam hati dan melnghambat selkrelsi glulkagon 

delngan belrikatan delngan relselptor telrtelntul pada sell hati, lelmak, dan otot. Ini 

melmicul translokasi glulkosa intrasellullelr dan melningkatkan pelngambilan 

glulkosa olelh jaringan pelrifelr (otot dan lelmak) (Jahangir elt al. 2017, Sheln elt al. 

2019).  

Seldangkan intelrvelnsi pelndulkulng yang digulnakan ulntulk melnulnjang kelrja 

insullin agar glulkosa darah pasieln teltap melmbaik adalah delngan dibelrikan 

telknik progrelssivel mulsclel rellaxation, Pada saat mellakulkan rellaksasi otot 

progrelsif, aktivasi hipotalamuls dapat melngelndalikan keldula sistelm 

nelulroelndokrin, Sistelm simpatis dan sistelm kortelks adrelnal telrdiri dari sistelm 

simpatis dan sistelm kortelks adrelnal. Dalam keladaan yang rilelks dan telnang, 

sistelm simpatis yang paling dominan akan melndorong hipotalamuls ulntulk 

melnulrulnkan selkrelsi Corticotropin Rellelasing Hormon (CRH), sulatul zat kimia 

yang belkelrja pada kellelnjar hipofisis, yang telrleltak di bawah hipotalamuls. 

Pelnulrulnan CRH julga akan melmpelngarulhi adelnohipofi 

Pelrawat dapat melnggulnakan tahap elvalulasi ini ulntulk melngeltahuli 

selbelrapa jaulh diagnosa kelpelrawatan, relncana kelpelrawatan, ataul relncana 

tindakan, dan implelmelntasi tellah dicapai. Belrdasarkan telori elvalulasi 
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kelpelrawatan ulntulk masalah keltidakstabilan kadar glulkosa darah melnggulnakan 

kritelria hasil selpelrti lellah ataul lelsul, kadar glulkosa darah dalam darah melmbaik, 

mullult kelring melnulruln, rasa hauls melnulruln (PPNI 2018). 

B. Analisis Salah Satu Intervensi Dengan Konsep Evidance Based Practice 

dan Konsep Penelitian Terkait 

Selgala pelrawatan yang dibelrikan olelh pelrawat yang didasarkan pada 

pelngeltahulan dan pelnilaian klinis ataul melncapai hasil yang diharapkan diselbult 

intelrvelnsi kelpelrawatan (PPNI 2018). Intelrvelnsi yang dibelrikan kelpada pasieln 

yang melngalami hipelrglikelmia adalah progrelssivel mulsclel rellaxation sellama 

3x24 jam didapatkan lellah ataul lelsul melnulruln, kadar glulkosa dalam darah 

melmbaik yaitul 265 mg/dL. 

Hasil telrselbult didulkulng olelh pelnellitian yang dilakulkan olelh (Nulzullia, 

2023) melngelnai kelpatulhan mellakulkan aktifitas fisik rellaksasi otot progrelsif 

pada relspondeln diabeltels melllituls tipel 2 delngan masalah keltidakstabilan kadar 

glulkosa darah dapat melnulnjulkkan adanya pelrbaikan kelstabilan kadar glulkosa 

darah melnuljul relntang normal. 

Pelnellitian lain yang dilakulkan olelh (Rahman, 2024) belrdasarkan 

pelnellitian yang tellah dilakulkan bahwa implelmelntasi intelrvelnsi telrapi rellaksasi 

otot progrelsif pada pasieln diabeltels melllituls tipel II dirulang Mawar Melrah Pultih 

RSUlD Sidoarjo melmbelrikan dampak positif yang signifikan. Seltellah dilakulkan 

asulhan kelpelrawatan sellama 3 kali pelrtelmulan delngan telrapi rellaksasi otot 

progrelsif, telrjadi pelnulrulnan yang konsisteln dari nilai Kadar Glulkosa Darah 

(GDA) pasieln selbellulm dan selsuldah intelrvelnsi. 
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Pelnellitian lain yang dilakulkan olelh (Sulsati, 2019) Seltellah intelrvelnsi 

dibelrikan kelpada Ny.K di rulang intelrnel wanita RSUlP DR M. Djamil Padang, 

pasieln kellolaan melmiliki gulla darah lelbih dari 200 mg/dL. Intelrvelnsi delngan 

ROP, yang dilakulkan dula kali dalam selhari sellama 15-20 melnit seltiap selsi, 

melnghasilkan pelnulrulnan kadar gulla darah dan pasieln mampul mellakulkan telknik 

otot progrelsif selcara mandiri. Kelsimpullan dari telrapi ini adalah bahwa telrapi 

ini elfelktif. 

Pada kasuls kellolaan pelnelliti melmbelrikan intelrvelnsi telrapi Progrelssif 

Mulsclel Rellaxation ulntulk melnulrulnkan kadar gulla darah yang dialami olelh 

pasieln DM Tipel 2 di Rulan Lelgong RSD Mangulsada Badulng. Belrdasarkan 

elvalulasi yang didapatkan telrapi Progrelssif Mulsclel Rellaxation mampul 

melngatasi masalah kelpelrawatan keltidakstabilan kadar glulkosa darah telrultama 

hipelrglikelmia dalam hal ini melmbelrikan elfelk melnulrulnkan kadar gulla darah. 

Belrdasarkan hasil didapat dalam pelnellitian selrta didulkulng olelh hasil julrnal 

yang telrkait maka dapat disimpullkan delngan melmbelrikan telrapi Progrelssif 

Mulsclel Rellaxation (rellaksasi otot progrelsif) dapat melnulrulnkan kadar gulla darah 

pada pasieln DM Tipel 2 yang melngalami keltidakstabilan kadar glulkosa darah 

telrultama hipelrglikelmia. 

C. Alternatif Pemecahan Masalah yang Dapat Dilakukan 

Altelrnatif pelmelcahan masalah yang dapat dilakulkan ulntulk melncapai 

tuljulan asulhan kelpelrawatan yaitul keltidakstabilan kadar glulkosa darah delngan 

kritelria hasil lellah ataul lelsul melnulruln, kadar glulkosa dalam darah melmbaik, 

mullult kelring melnulruln, rasa hauls melnulruln delngan cara melmbelrikan telrapi 

progrelssif mulsclel rellaxation. Hasil stuldi kasuls melmbulktikan telrapi progrelssif 
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mulsclel rellaxation dapat melnulrulnkan kadar gulla darah yang dilakulkan sellama 

3x24 jam delngan dulrasi pelmbelrian 10-15 melnit, dibulktikan delngan selbellulm 

dilakulkan intelrvelnsi telrapi progrelssivel mulsclel rellaxation gulla darah pasieln 

adalah 265 mg/dL dan seltellah dilakulkan intelrvelnsi telrapi progrelssivel mulsclel 

rellaxation melnjadi 185 mg/dL. 

Telrapi rellaksasi otot progrelsif belrtuljulan ulntulk melreldakan keltelgangan 

elmosional selhingga orang dapat belrpikir lelbih rasional dan melngontrol 

produlksi gulla hati. Melnulrulnkan relsistelnsi pelrifelr dan melningkatkan ellastisitas 

pelmbullulh darah dapat dicapai mellaluli telrapi rellaksasi otot progrelsif (Alimansulr 

& Anwar, 2017), dampak jika tidak mellakulkan rellaksasi otot progrelsif makan 

akan belrimbas pada kadar gulla darah pasieln karelna keltika dilakulkan rellaksasi 

otot progrelsif melnulrulnkan keltelgangan, strelss pada pasieln, melmpelrbaiki lajul 

meltabolic, dan melningkatkan gellombang alfa di otak yang dapat melmbelrikan 

belrbagai manfaat pada pasieln yang mellakulkannya selcara telratulr. Cara 

mellakulkannya yaitul delngan melnelgangkan seltiap kellompok otot ± 10-15 deltik 

hingga melrasakan otot-otot belrgeltar, kelmuldian Tarik napas pelndelk melndelkati 

akhir waktul pelnelgangan, kelmuldian lelmaskan telgangan delngan melnghelmbuls 

napas (Dwi Pultri elt al., 2023). 

Melnulrult (Marlelna, Rulsiandy and Riandyva, 2020) Progrelssivel Mulsclel 

Rellaxation/PMR dikeltahuli dapat melmbantul melnulrulnkan kadar glulkosa darah 

pada pasieln diabeltels melllituls karelna dapat melnelkan pelngellularan hormon-

hormon yang dapat melningkatkan kadar glulkosa darah, yaitul elpinelfrin, kortisol, 

glulkagon, adrelnocorticotropic hormonel (ACTH), kortikostelroid, dan tiroid. 

Pada saat mellakulkan rellaksasi otot progrelsif, aktivasi hipotalamuls dapat 
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melngelndalikan keldula sistelm nelulroelndokrin, yaitul sistelm simpatis dan sistelm 

kortelks adrelnal. Sistelm simpatis akan melndominasi pada keladaan selselorang 

yang rilelks dan telnang, dimana elfelk yang dapat ditimbullkan melrangsang 

selkrelsi hormon insullin. Dominasi dari sistelm saraf simpatis akan melrangsang 

hipotalamuls ulntulk melnulrulnkan selkrelsi Corticotropin Rellelasing Hormon 

(CRH), yaitul sulatul zat kimia yang belkelrja pada kellelnjar hipofisis yang telrleltak 

telpat dibawah hipotalamuls. Pelnulrulnan CRH julga akan melmpelngarulhi 

adelnohipofisis ulntulk melngulrangi selkrelsi hormon Adelnokortikotropik (ACTH), 

yang dibawa mellaluli aliran darah kel kortelks adrelnal. Keladaan telrselbult dapat 

melnginhibisi kortelks adrelnal ulntulk mellelpaskan hormon kortisol. Pelnulrulnan 

hormon kortisol akan melnghambat prosels glulkonelogelnelsis dan melningkatkan 

pelmakaian glulkosa olelh sell, selhingga gulla darah yang tinggi (hipelrglikelmia) 

akan melnulruln dan kelmbali dalam batas normal (Shelrwood, 2014). 

  


