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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang Masalah 

Sistem Kesehatan Nasional menyatakan bahwa segala upaya dalam 

pembangunan nasional kesehatan di Indonesia diarahkan untuk mencapai derajat 

kesehatan setinggi tingginya yang memungkinan orang-orang hidup lebih produktif 

baik sosial maupun ekonomi. Dengan meningkatnya status sosial dan ekonomi, 

perubahan gaya hidup, pelayanan kesehatan masyarakat serta bertambahnya umur 

harapan hidup, maka di Indonesia mengalami pergeseran pola penyakit dari penyakit 

menular menjadi penyakit tidak menular, hal ini dikenal dengan transisi 

epidemiologi. Salah satu kecenderungan meningkatnya prevalensi penyakit tidak 

menular adalah Diabetes Melitus (DM) (Hasdianah, 2012) 

Diabetes Mellitus atau kencing manis adalah suatu penyakit yang disebabkan 

oleh peningkatan kadar gula dalam darah (hiperglikemi) akibat kekurangan hormon 

insulin baik absolut maupun relative. Absolut berarti tidak ada insulin sama sekali 

sedangkan relatif berarti jumlahnya cukup/memang sedikit tinggi atau daya kerjanya 

kurang ( Manurung, 2018) 

Diabetes bukan hanya dikarenakan kekurangan insulin di dalam tubuh, tetapi 

faktor makanan dan minuman juga bisa memicu perkembangan penyakit ini. 

Meskipun pada dasarnya makanan dan minuman bukan faktor utama penyebab 
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diabetes. Namun, ketika makanan dan minuman itu dikonsumsi secara berlebihan, 

maka akan membahayakan tubuh. (M. Adib, 2011) 

Menurut (WHO, 2015) jumlah penderita Diabetes Melitus mengalami 

peningkatan menjadi 442 juta. Indonesia menempati urutan ke-4 angka kesakitan 

diabetes mellitus di dunia setelah India, Cina dan Amerika Serikat. Sedangkan 

menurut laporan statistic dari International Diabetes Federation (IDF) 2017 

menyebutkan bahwa jumlah orang yang hidup dengan diabetes di dunia mencapai 

122,8 juta dari usia 65-99 tahun dan prevalensinya adalah 18,8% (International 

Diabetes Federation, 2017). Meningkatnya jumlah penderita diabetes mellitus 

menyebabkan peningkatan terjadinya komplikasi diabetes, antara lain adalah luka 

pada kaki. 

Laporan Riset Kesehatan Dasar (Rikesdas) tahun 2018 menyebutkan bahwa 

prevalensi penderita diabetes mellitus berdasarkan diagnosis dokter pada penduduk 

umur ≥ 15 tahun di Indonesia sebesar 2%. Prevalensi penderits DM pada laki-laki 

(1,2%), perempuan ( 1,8% ). Prevalensi DM tertinggi di Indonesia terdapat di 

Provinsi DKI Jakarta ( 3,4% ) dan terendah di Provinsi Nusa Tenggara Timur (0,9%). 

Di Provinsi Bali prevalensi penderita DM pada tahun 2013 yaitu (1,3%) dan terjadi 

peningkatan pada tahun 2018 menjadi (1,7%). Di perkotaan penderita DM lebih 

tinggi yaitu (1,9%), sedangkan di perdesaan yaitu (1,0%). (Riskesdas, 2018). 

Berdasarkan data yang diperoleh dari UPT Kesmas Sukawati I Gianyar bahwa 

penyakit Diabetes Melitus Tipe II juga termasuk dalam sepuluh besar penyakit 

terbanyak pada tahun 2017 dan termasuk dalam enam besar dari sepuluh penyakit 

dengan jumlah kasus 1016 kasus dan lebih banyak terdapat pada penderita laki-laki 
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dengan jumlah kasus 554. Dari hasil penelitian didapat data penyakit Diabetes 

Melitus Tipe II pada bulan juli 2019 yaitu sejumlah 60 kasus di UPT Kesmas 

Sukawati I. 

Tingginya kasus Diabetes Mellitus dan masih banyak keluarga yang tidak tahu 

atau tidak mampu dalam pemeliharaan kesehatan dan merawat anggota keluarga yang 

sakit dapat berdampak buruk yaitu pasien tidak mampu dalam mengontrol kadar gula 

darah dan mengakibatkan kadar gula darah menjadi tinggi  dan jika kadar gula darah 

pasien tinggi dapat menimbulkan berbagai komplikasi pada berbagai organ tubuh 

seperti mata, ginjal, jantung, syaraf, pembuluh kaki dan lain-lain (Tandra, 2008). 

Peran perawat dalam kesehatan keluarga khususnya pemeliharaan kesehatan 

tidak efektif pada pasien diabetes mellitus yaitu dapat memberikan asuhan 

keperawatan keluarga, dengan salah satu intervensinya dapat memberikan pendidikan 

kesehatan untuk menambah pengetahuan dan informasi keluarga dalam merawat 

anggota keluarga yang sakit dan mengajarkan bagaimana manajemen pengobatan dan 

manajemen nutrisi pada pasien diabetes mellitus (Bulechek, G. M., Butcher, H. K., 

Dochterman, J. M., & M.Wagner, 2013) 

Hasil studi pendahuluan yang dilakukan di desa Sukawati mengenai jumlah 

angka kejadian akibat kasus diabetes mellitus mengenai pemeliharaan kesehatan tidak 

efektif, maka penulis tertarik untuk melakukan penelitian berjudul “Gambaran 

Asuhan Keperawatan Pada  Diabetes Mellitus Tipe II Dengan Pemeliharaan 

Kesehatan Tidak Efektif di Wilayah Kerja UPT Kesmas Sukawati 1” 
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B. Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang yang telah diuraikan di atas, maka rumusan masalah 

dalam Karya Tulis Ilmiah ini  “Bagaimanakah Gambaran Asuhan Keperawatan pada  

Diabetes Mellitus Tipe II Dengan Pemeliharaan Kesehatan Tidak Efektif di Wilayah 

Kerja UPT Kesmas Sukawati I tahun 2020?” 

C. Tujuan Studi Kasus 

1. Tujuan Umum 

Mengetahui Gambaran Asuhan Keperawatan pada  Diabetes Melitus Tipe II 

Dengan Pemeliharaan Kesehatan Tidak Efektif di Wilayah Kerja UPT Kesmas 

Sukawati I. 

2. Tujuan Khusus 

a. Mengidentifikasi pengkajian dan analisa data pada Diabetes Mellitus tipe II 

dengan Pemeliharaan Kesehatan Tidak Efektif di Wilayah Kerja UPT Kesmas 

Sukawati I. 

b. Mengidentifikasi diagnosa keperawatan pada Diabetes Mellitus Tipe II dengan 

Pemeliharaan Kesehatan Tidak Efektif di Wilayah Kerja UPT Kesmas Sukawati 

I.  

c. Mengidentifikasi rencana asuhan keperawatan pada Diabetes Mellitus Tipe II 

dengan Pemeliharaan Kesehatan Tidak Efektif di Wilayah Kerja UPT Kesmas 

Sukawati I. 
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d. Mengidentifikasi implementasi keperawatan pada Diabetes Mellitus Tipe II 

dengan Pemeliharaan Kesehatan Tidak Efektif di Wilayah Kerja UPT Kesmas 

Sukawati I. 

e. Mengidentifikasi evaluasi keperawatan pada Diabetes Mellitus Tipe II dengan 

Pemeliharaan Kesehatan Tidak Efektif di Wilayah Kerja UPT Kesmas 

Sukawati I 

D. Manfaat Studi Kasus 
 

1. Manfaat Teoritis 

 

Sebagai referensi bagi mahasiswa untuk melakukan penelitian khususnya 

mahasiswa Jurusan Keperawatan yang berhubungan dengan asuhan keperawatan 

pada Diabetes Mellitus Tipe II dengan Pemeliharaan Kesehatan Tidak Efektif di 

Wilayah Kerja UPT Kesmas Sukawati I Gianyar. 

2. Manfaat Praktis 

 

1) Bagi masyarakat 

Hasil dari penelitian ini diharapkan dapat memberikan suatu pemikiran bagi 

masyarakat dalam menanggulangi penyakit Diabetes Melitus tipe II sebagai bentuk 

tindakan yang dapat dilakukan secara mandiri dengan memperhatikan sisi positif dari 

Asuhan Keperawatan 

2) Bagi peneliti 
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Penelitian ini dapat digunakan sebagai bahan pembelajaran tersendiri bagi 

peneliti, dan sebagai tugas akhir dalam jenjang pendidikan D-III yang ditempuh 

peneliti. 

3) Bagi ilmu Pengetahuan dan Teknologi 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan masukan dan pertimbangan 

bagi perawat dalam memberikan pelayanan keperawatan kepada pasien Diabetes 

Melitus Tipe II yang menjalani perawatan di UPT Kesmas Sukawati 1 dengan 

meningkatkan pemberian Asuhan Keperawatan dalam upaya peningkatan kondisi 

pasien secara bio-psiko-sosio-kutural-spiritual.      

 


