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ABSTRAK 

Latar Belakang : Diabetes Melitus tipe II merupakan resistensi insulin yang di 
mana sel-sel dalam tubuh tidak mampu merespon sepenuhnya insulin. Menurut 

Data World Health Organization (WHO) terdapat 422 juta orang di dunia yang 

menderita Diabetes Melitus pada tahun 2019 dan pada tahun 2020 mencapai 430 

juta jiwa. Menurut Riskesdas (2018) Indonesia menempati urutan keenam dengan 

19,47 juta. sedangkan prevalensi penyakit Diabetes Melitus di Provinsi Sumatera 

Utara sebanyak 1,4% (55.351 Jiwa). Berdasarkan Hasil Survey Pendahuluan yang 

dilakukan Peniliti di RSUD Pandan Kabupaten Tapanuli Tengah pada tanggal 26 Januari 

2024 didapatkan jumlah penderita penyakit Diabetes Mellitus pada tahun 2019 sebanyak 

73 jiwa. Pada tahun 2020 sebanyak 79 jiwa, pada tahun 2021 sebanyak 48 jiwa, 

pada tahun 2022 sebanyak 67 jiwa dan pada tahun 2023 sebanyak 154 jiwa. Tujuan 

: Untuk melakukan asuhan keperawatan pada klien Diabetes Melitus dengan masalah 

keperawatan intoleransi aktifitas di RSUD Pandan Tahun 2024. Metode Penelitian : Jenis 

penelitian ini adalah kualitatif Deskriptif dengan metode pendekatan studi kasus 

menggunakan 2 Responden yang mengalami Diabetes Melitus dengan masalah intoleransi 

aktifitas. Lokasi penelitian di RSUD Pandan tahun 2024. Pengumpulan data dilakukan 

dengan wawancara, observasi, pemeriksaan fisik, dan studi dokumentasi. Hasil : Setelah 

di lakukan latihan rentang gerak pasif selama 3 hari di dapatkan hari 1 kekuatan otot 

ektremitas atas kanan 2 dan kiri 2. Ektremitas bawah kanan 3 dan kiri 3. Hari ke 2 kekuatan 

otot ektreitas atas kanan 3 dan kiri 3, ekstremitas bawah kanan 4 dan kiri 4. Hari ke 3 

kekuatan otot ekstremitas atas kanan 5 dan kiri 5, ekstremitas bawah kanan 5 dan kiri 5. 

Kesimpulan : Asuhan Keperawatan klien yang mengalami Diabetes Melitus dengan 

masalah keperawatan Intoleransi Aktifitas pada klien 1 dan klien 2 sudah teratasi selama 

3 hari. 

 

 

Kata Kunci : Asuhan Keperawatan, Diabetes Melitus, Intoleransi Aktifitas, Intoleransi 

Aktifitas 

Literatur : 36 literatur (2017 - 2023) 

*Mahasiswa Program Studi D III Keperawatan Tapanuli Tengah 
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"NURSING CARE FOR TYPE 2 DIABETES MELLITUS CLIENTS 

WITH ACTIVITY INTOLERANCE NURSING PROBLEMS AT 

PANDAN HOSPITAL, CENTRAL TAPANULI DISTRICT" 

 

ABSTRACT 

 

Type 2 diabetes mellitus is insulin resistance in which cells in the body are unable 

to fully respond to insulin. According to World Health Organization (WHO) data, 

there are 422 million people in the world who suffer from Diabetes Mellitus in 

2019 and in 2020 it will reach 430 million. Based on the results of the Preliminary 

Survey conducted by the Researcher at Pandan Hospital, Central Tapanuli 

Regency on January 26, 2024, it was found that the number of people with 

Diabetes Mellitus in 2019 was 73 people. In 2020 there were 79 people, in 2021 

there were 48 people, in 2022 there were 67 people and in 2023 there were 154 

people. The objective was to provide nursing care for clients with Diabetes 

Mellitus with activity intolerance nursing problems at Pandan Hospital in 2024. 

This descriptive qualitative research employed a case study approach, involving 

2 respondents who experienced Diabetes Mellitus with activity intolerance 

problems at Pandan Hospital in 2024. Data collection was conducted through 

interviews, observations, physical examinations, and documentation studies. 

The results showed that after performing passive range of motion exercises for 3 

days, on day 1, the muscle strength of the right upper extremity was 2 and left 

was 2. The right lower extremity was 3 and left was 3. On day 2, the muscle 

strength of the right upper extremity was 3 and left was 3, and the right lower 

extremity was 4 and left was 4. On day 3, the muscle strength of the right upper 

extremity was 5 and left was 5, and the right lower extremity was 5 and left was 

5. In conclusion, nursing care for clients experiencing Diabetes Mellitus with the 

nursing problem of activity intolerance in client 1 and client 2 was resolved 

within 3 days. 

 

Keywords: Nursing Care, Diabetes Mellitus, Activity Intolerance 
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