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ARSTRACT
THE SURSING CARE FOR DIARETES MELLITUS (GANGRENE)
PATIENTS WITH BODY IMAGE DISORDERS NURSING
PROBLEM AT BLAMHBANGAN REGIONAL
PUBLIC HOSPITAL BANYUWANGI
2022
By: Nusnul Tlatimah
Rackground: Dishetes Mellitus 15 @ metabolic disease charactenzed by high
blood glucose levels or hyperglycemia This discase oceurs due to defects n
insulin secrction and madequate insulin action. One of the complicanons of
diabetes mellitus is ganprene. Gangrene s an open wournd on the sutface skan due
to blockage of blowd sessels in the legs and peripheral neuroputhy caused by high
blood sugar levels so that the elient wften does not feel the wonnd
Purpose: Carry cut nursing care for diabenies (gangrenc) with body image
disorders nursing prohlems.
Methods: This sty used a case study methoil 1o compare two clients who suffer
from diabetes mellitus (gangrene) with body image disonders
Results: In 1% paticer with body image disorders was resalved on the 3 day.
marked by the patient wanted 1o see the mnjured body past, she was not worried
about her conditton, and she was willing 1o meet other people. In 2™ patient with
body image disorders on the 3™ day, the problem was partinlly resolved. this was
indicated by the patient saying she was embarrassed to meet other people because
of the big wounil vn her leg but she bepan 1o winit 1o see her injured body,
Conclusion: In carcving oul nursing care for diabelics (gangrene) with body
image disorders, pood cooperaton is needed from panents, families for support
system, nurses as service providers. and learming providers (o improve knowledge
und the success of nuriing care for paticnts.
Keywords: Diabelex Mellius, Gangrene, Body Image Disorders.




ABSTRAK

ASUHAN KEPERAWATAN PADA PASIEN DIABETESMELLITUS
(GANGREN) DENGAN MASALAH KEPERAWATAN

GANGGUAN CITRA TUBUH DI RSUD
BLAMBANGAN BANYUWANGI
2022
Oleh: Husnul Hotimah

Latar Belakang: Diabetes Méllitus merupakan penyakit metabolik yang ditandai
dengan tingginya kadar glukosa dalam darah atau hiperglikemia. Penyakit ini
terjadi karena kelainan sekresi insulin dan kerja insulin yang tidak adekuat. Salah
satu komplikasi pada diabetes mellitus yaitu gangren. Gangren adalah luka
terbuka pada permukaan kulit akibat penyumbatan pembuluh darah di kaki dan
neuropati perifer yang disebabkan oleh kadar gula darah yang tinggi sehingga
klien sering tidak merasakan adanya luka.

Tujuan: Melaksanakan asuhan keperawatan pada pasien diabetes melitus
(gangren) dengan masalah keperawatan gangguan citra tubuh

Metode: Penelitian ini menggunakan metode studi kasus yaitu membandingkan
dua klien yang menderita diabetes mellitus (gangren) dengan masalah gangguan
citra tubuh.

Hasil: Pada pasien 1 masalah keperawatan gangguan citra tubuh teratasi pada hari
ke-3, ditandai dengan klien mau melihat bagian tubuh yang terluka, pasien tidak
mengkhawatirkan kondisinya, dan pasien bersedia bertemu dengan orang lain.
Pada pasien 2 untuk masalah keperawatan gangguan citra tubuh pada hari ke-3
masalah teratasi sebagian, hal ini ditandai dengan pasien mengatakan malu untuk
bertemu orang lain karena luka besar di kakinya tetapi pasien mulai mau melihat
tubuhnya yang luka.

Kesimpulan: Daam melakukan asuhan keperawatan pada pasien diabetes
mellitus (gangren) dengan masalah keperawatan gangguan citra tubuh diperlukan
kerja sama yang baik dari pasien, keluarga untuk support sistem, perawat sebagai
penyedia layanan, ingtitusi penyedia pembelgjaran untuk meningkatkan ilmu
pengetahuan dan keberhasilan asuhan keperawatan pada pasien.

Kata kunci: Diabetes Méllitus, Gangren, Gangguan Citra Tubuh.
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