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Description Of The Management Of Tissue Integrity Disorders  

In Diabetes Mellitus Type 2 Diabetic Foot Ulcers  

At BRSUD Tabanan Year 2021 
 

ABSTRACT 

Diabetes Mellitus is a chronic and progressive disease characterized by elevated 

blood glucose levels which can lead to impaired tissue integrity if not treated 

promptly. This study aims to determine the description of the management of tissue 

integrity disorders in diabetic foot ulcers with type 2 diabetes mellitus in BRSUD 

Tabanan. The type of research used is descriptive with an observational research 

design and uses a quantitative approach. The population in this study were 57 

patients. In this study, using a sample of 36 patients. The sampling technique used 

in this study is Non Probability Sampling with purposive sampling. The instrument 

in this study was a data collection sheet for network integrity disturbances. The 

results showed that 100% of the observation component had been carried out, 

50.4% of the therapeutic component had been carried out, 22.8% of the education 

component had been carried out and 83.8% of the collaboration component. The 

number of actions that have not been carried out perfectly is due to differences in 

the documentation of nursing actions used between hospital data and national 

standards. 

 

Keywords: type II diabetes mellitus, Diabetic Foot Ulcer, Management of Tissue 

Integrity Disorders. 
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ABSTRAK 

Diabetes Mellitus merupakan penyakit kronis dan progresif yang ditandai dengan 

peningkatan kadar glukosa darah yang dapat menyebabkan gangguan integritas 

jaringan jika tidak segera diobati. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui 

gambaran penatalaksanaan gangguan integritas jaringan pada ulkus kaki diabetic 

diabetes mellitus tipe 2 di BRSUD Tabanan. Jenis penelitian yang digunakan 

deskriptif dengan desain penelitian observasional dan menggunakan pendekatan 

kuantitatif. Jumlah populasi dalam penelitian ini sebanyak 57 pasien. Dalam 

penelitian ini menggunakan sampel 37 pasien. Teknik sampling yang digunakan 

pada penelitian ini adalah Non Probability Sampling dengan purposive sampling. 

Instrumen dalam penelitian ini berupa lembar pengumpulan data gangguan 

integritas jaringan. Hasil penelitian menunjukkan bahwa pada komponen obervasi 

sudah dilakukan sebanyak 100%, pada komponen terapeutik sudah dilakukan 

sebanyak 50,4%, pada komponen edukasi sudah dilakukan sebanyak 22,8% dan 

pada komponen kolaborasi dilakukan sebanyak 83,8%. Banyaknya tindakan yang 

belum dilakukan dengan sempurna disebabkan karena perbedaan 

pendokumentasian tindakan keperawatan yang digunakan antara data rumah sakit 

dengan standar secara nasional.  

Kata kunci : DM tipe II, Ulkus Kaki Diabetik, Penatalaksanaan Gangguan 

Integritas Jaringan.  
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RINGKASAN PENELITIAN 

GAMBARAN PENATALAKSANAAN GANGGUAN 

INTEGRITAS JARINGAN PADA ULKUS KAKI 

 DIABETIK DIABETES MELITUS TIPE 2  

DI BRSUD TABANAN  

TAHUN 2021 

Oleh : Ni Luh Putu Velinia Wijayanti 

Diabetes Mellitus merupakan penyakit degenerative dimana kadar glukosa 

di dalam darah tinggi. Prevalensi penyakit degeneratif seperti diabetes mellitus 

terus mengalami peningkatan (Imelda, 2019). Secara global prevalensi diabetes 

melitus di dunia telah meningkat dari 8,5% pada tahun 2014 menjadi 8,8% pada 

tahun 2017. Prevalensi diabetes mellitus yang terus mengalami peningkatan selama  

dekade terakhir menyebabkan tingginya angka kematian. Pada tahun 2017 

berdasarkan laporan dari International Diabetes  Federation kematian tertinggi 

akibat diabetes yang terjadi sebelum usia 60 tahun yaitu dengan 74% kematian 

diduduki oleh wilayah afrika (IDF, 2018). Terdapat  tiga Kategori utama diabetes 

mellitus diantaranya diabetes tipe 1, diabetes tipe 2 dan diabetes gestational. 

Terhitung dari semua diabetes di seluruh dunia sekitar 90% yang menderita diabetes 

tipe 2 (IDF, 2019). Diabetes Melitus tipe 2 merupakan suatu kelompok penyakit 

metabolik dengan karakteristik hiperglikemia yang terjadi karena resistensi insulin 

disertai defisiensi insulin relative (Ramadhan & Marissa, 2015). 

Diabetes Melitus merupakan penyakit yang dapat menyebabkan komplikasi 

(Octaviana Wulandari, 2013). Komplikasi kronik dari DM tipe 2 yang sering 

ditemui yaitu Ulkus kaki diabetic. UKD adalah penyakit pada kaki penderita 

diabetes dengan penyebab luka biasanya terdiri dari neuropati sensori, motoric, 

otonom dan gangguan pembuluh darah tungkai serta adanya infeksi (Marasabessy 

et al., 2020). Secara global prevalensi ulkus kaki diabetik ditemukan 6,3% dengan 

prevalensi tertinggi terdapat di Belgia 16,6%, lalu disusul oleh Kanada sebesar 

14,8%, USA dengan kejadian sebesar 13%, Afrika sebesar  7,2%, Asia sebesar  

5,5%, Eropa sebesar 5,1%, Oceania sebesar 3% dan terendah di Australia dengan 

1,5% (Zhang & Lu, 2017). Prevalensi penyandang ulkus diabetik di Indonesia 

sekitar 15% (Mina et al., 2017). Berdasarkan data yang diperoleh dari catatan medik 
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BRSUD Tabanan prevalensi penyandang ulkus kaki diabetic pada tahun 2018 

sebanyak 31 orang pasien, pada tahun 2019 sebanyak 65 orang pasien dan pada 

tahun 2020 sebanyak 57 orang pasien (BRSUD Tabanan, 2020).  

Dampak jika ulkus kaki diabetic tidak ditangani dengan baik bisa berakibat 

buruk berupa amputasi kaki(Surpriyadi, 2017). Di Amerika Serikat, pernah 

diperkirakan dari semua amputasi non traumatic 50% terjadi pada pasien diabetes. 

Ulkus kaki diabetik adalah penyakit pada kaki penderita diabetes yang ditandai 

dengan munculnya luka yang disertai keluarnya cairan berbau tidak sedap dari kaki 

sehingga muncul masalah keperawatan gangguan integritas jaringan. Dalam 

penatalaksanaan gangguan integritas jaringan pada ulkus kaki diabetic terdapat 2 

intervensi utama didalam Standar Intervensi Keperawatan Indonesia yaitu 

perawatan integritas kulit dan perawatan luka meliputi beberapa komponen, 

diantaranya komponen observasi, komponen terapeutik, komponen edukasi, dan 

komponen kolaborasi. 

Komponen observasi yaitu tindakan yang ditujukan untuk mengumpulkan 

dan menganalisis data status kesehatan pasien. Komponen terapeutik yaitu tindakan 

yang secara langsung dapat berefek memulihkan status kesehatan pasien atau dapat 

mencegah perburukan masalah kesehatan pasien. Komponen edukasi yaitu 

tindakan yang ditujukan untuk meningkatkan kemampuan pasien merawat dirinya 

dengan membantu pasien memperoleh perilaku baru yang dapat mengatasi 

masalah. Komponen kolaborasi yaitu tindakan yang membutuhkan kerjasama baik 

dengan perawat lainnya maupun dengan profesi kesehatan lainnya (SIKI PPNI, 

2018). 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran penatalaksanaan 

gangguan integritas jaringan pada ulkus kaki diabetic diabetes mellitus tipe 2 di 

BRSUD Tabanan tahun 2021. Jenis penelitian yang digunakan merupakan. Jumlah 

populasi dalam penelitian ini sebanyak 57 pasien  dan menggunakan sampel 37 

pasien yang terdiagnosa ulkus di BRSUD Tabanan. Teknik sampling yang 

digunakan pada penelitian ini adalah Non Probability Sampling dengan consecutive 

sampling. Instrumen dalam penelitian ini berupa lembar pengumpulan data 

gangguan integritas jaringan. Hasil penelitian menunjukkan bahwa dari 36 pasien 

terdapat  terdapat seluruh pasien ulkus (100%) telah mendapatkan tindakan dari 
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komponen observasi, pada komponen terapeutik sebagian besar tindakan telah 

dilakukan 100% dan ada beberapa tindakan yang belum dilakukan dengan 

sempurna yaitu bersihkan jaringan nektrotik (66,7%), memberikan diet dengan 

kalori 30-35 kkal/kgBB/hari dan protein 1,25-1,5 g/kgBB/hari (86,1%). Pada 

komponen edukasi seluruh tindakan belum dilakukan dengan sempurna (100%), 

yang terdiri dari jelaskan tanda dan gejala infeksi (55,6%), anjurkan mengkonsumsi 

makanan tinggi kalori dan protein (36,1%), dan Ajarkan prosedur perawatan luka 

secara mandiri (58,3%). Pada komponen kolaborasi tindakan kolaborasi pemberian 

antibiotic telah dilakukan 100% sedangkan pada tindakan kolaborasi prosedur 

debridement (66,7%). 
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