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ASUHAN KEPERAWATAN PADA NY. A DENGAN GANGGUAN
INTEGRITAS EGO : ANSIETAS AKIBAT GANGREN DIABETIK DI
RUANG SAID BIN ZAID RSUD AL-IHSAN

ABSTRAK

78 hal, 5 BAB, 4 tabel, 3 Lampiran

Studi kasus ini dileterbelakangi oleh Permasalahan Diabetes Melitus di Dunia
semakin hari semakin banyak kasus yang ditemukan. menjadi penyakit terbesar ke-
5 di dunia tercatat 422 juta orang di dunia. Diabetes mellitus adalah penyakit
metabolik yang ditandai dengan tingginya kadar gula darah akibat kerusakan
sekresi insulin, kerja insulin, atau keduanya. Penyakit Diabetes Mellitus dapat
menimbulkan beberapa komplikasi berupa gangguan pembuluh darah baik
makrovaskulat maupun mikrovaskular, serta gangguan pada sistem saraf atau
neuropati. Salah satu komplikasi yang sering terjadi dari diabetes melitus adalah
gangren diabetik atau neuropati berupa berkurangnya sensasi di kaki dan sering
dikaitkan dengan luka pada kaki. Tujuan dilakukannya studi kasus ini adalah untuk
mengetahui pada pasien gangren diabetik dengan gangguan itegritas ego: ansietas
di ruang said bin zaid rsud al-ihsan provinsi jawa barat pada tahun 2024. Metode
yang digunakan adalah studi kasus deskriptif. Subjek pada kasus ini adalah pasien
dengan diagnose medis Diabetes Mellitus dengan gangren diabetik dan focus studi
kasus yaitu gangguan itegritas ego: ansietas. Hasil studi kasus setelah dilakukan
latihan terapi 5x/hari selama 5 hari perawatan menunjukan adanya penurunan
terhadap tingkat ansietas. Rekomendasi yang diberikan yaitu Kembangkan dan
tingkatkan pemahaman terhadap penanganan pada pasien gangguan integritas ego:
ansietas

Kata Kunci  : Gangren Diabetik, Ansietas

Daftar Pustaka: 19 (2013-2023)
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NURSING CARE IN MRS. AWITH EGO INTEGRITY DISORDER:
ANXIETY DUE TO DIABETIC GANGRENE IN THE SAID BIN ZAID ROOM
OF AL-IHSAN HOSPITAL

ABSTRACT

78 pages, 5 chapters, 4 tables, 3 attachements

This case study was highlighted by the Mellitus Diabetes Problem in the World as more
and more cases have been found. It is the fifth-largest disease in the world, with 422
million people in the world. Diabetes mellitus is a metabolic disease characterized by
high levels of blood sugar due to damage to insulin secretion, insulin work, or both.
Diabetes Mellitus can cause several complications including vascular disorders, both
macrovascular and microvascular disorders, and neurological disorders in the nervous
system or neuropathy. One of the most common complications of diabetes mellitus is
diabetic gangrene or neuropathy in the form of reduced sensation in the legs and often
associated with leg injuries. The purpose of this case study is to find out in diabetic
gangrene patients with ego integrity disorders: anesthesia in the said room bin zaid
rsud al-ihsan of West Java province by 2024. The method used is a descriptive case
study. The subjects in this case were patients with a medical diagnosis of Diabetes
Mellitus with diabetic gangrene and the focus of the case study was ego integrity
disorder: anesthesia. The results of the case study after 5x/day of therapy exercise
during 5 days of treatment showed a decrease in the level of anesthesia. The
recommendations are to develop and improve understanding of the treatment of ego-
integrity disorder patients: anxiety.

Keyword . Diabetic gangrene, anxiety
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