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ABSTRAK 
Pendahuluan : Diabetes Melitus Tipe 2 adalah suatu gangguan metabolik yang ditandai dengan kenaikan kadar glukosa darah diatas normal akibat gangguan sekresi insulin oleh sel beta pankreas atau disebut juga resistensi insulin. Gangguan ini menyebabkan penurunan transport glukosa ke sel-sel, akibatnya sel-sel kekurangan kekurangan makanan dan simpanan karbohidrat, dan lemak, sehingga pada penderita diabetes mellitus tipe 2 beresiko mengalami kekurangan kebutuhan nutrisi. Sehingga perlu diberikan intervensi non farmakologi yaitu relaksasi otot progresif untuk mengurangi kadar glukosa dalam darah. 
Metode : Jenis penelitian ini adalah deskriptif dengan menggunakan metode pendekatan studi kasus. Dengan mengambil satu kasus sebagai penelitian yaitu pada pasien diabetes mellitus tipe 2 dengan hiperglikemia di ruang anggrek RST Dr Asmir Salatiga. Pengukuran kadar glukosa menggunakan alat ukur glukometer. Dan dilakukan relaksasi otot progresif selama 3 hari sehari 1 kali dengan waktu 20-25 menit. 
Hasil : Didapatkan dari tindakan relaksasi otot progresif pada penderita diabetes mellitus tipe 2 dengan hiperglikemia mengalami penurunan kadar glukosa dalam darah  pada hari pertama  230 mg/dl menjadi 198 mg/dl, hari kedua 205 mg/dl menjadi 149 mg/dl dan hari ketiga dari 173 mg/dl  menjadi 120 mg/dl.
 Kata kunci : Relaksasi otot progresif, Gula darah, DM tipe 2 
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ABSTRACT 
Introduction : Type 2 Diabetes Mellitus is a metabolic disorder characterized by increased blood glucose above the normal level due to disturbed insulin secretion by pancreatic beta cells, or also known as insulin resistance. The disorder reduces glucose transport to cells, so that the cells lack food and carbohydrate and fat storage, which puts people with type 2 diabetes mellitus at risk of malnutrition. Therefore, they need non-pharmacological intervention by progressive muscle relaxation to reduce glucose level in the blood. 
Method : The research type was descriptive, using case study approach. It used one case of a type 2 diabetes mellitus patient with hyperglycaemia in anggrek room of RST Dr Asmir Salatiga. The blood glucose was measured using glucometer. Progressive muscle relaxation was performed once a day for 20-25 minutes for three days. 
Result : It was found that progressive muscle relaxation on a type 2 diabetes mellitus patient with hyperglycaemia reduced the blood glucose on the first day from 230 mg/dl to 198 mg/dl, on the second day from 205 mg/dl to 149 mg/dl and on the third day from 173 mg/dl  to 120 mg/dl.
 Keywords : Progressive muscle relaxation, Blood glucose, Type 2 Diabetes Mellitus 
PENDAHULUAN 
Diabetes Mellitus (DM) adalah suatu kondisi diamana kadarr glukosa dalam darah lebih tinggi dari normal atau hiperglikemia karena tubuh tidak bisa mengeluarkan atau menggunakan  hormon insulin secara cukup (Solehati, 2015)
Diabetes Melitus sebagai permasalahan global terus meningkat prevalensinya dari tahun ke tahun baik di dunia maupun di Indonesia. Berdasarkan data International Diabetes Federation (IDF) prevalensi DM global pada tahun 2019 diperkirakan 9,3% (463 juta orang), naik menjadi  10,2% (578 juta) pada tahun 2030 dan 10,9% (700 juta) pada tahun 2045 (IDF, 2019). 
Laporan Riskesdas tahun 2018 menyebutkan terjadi peningkatan prevalensi pada penderita DM 2,0% pada tahun 2013 menjadi 3,4% pada tahun 2018, dengan jumlah penderita DM di Kepulauan Riau sebesar 1,68% (8.060 orang) dari seluruh jumlah penderita DM di Indonesia (Riskesdas, 2018). 
Jumlah Penderita DM di Provinsi Jawa Tengah setiap tahunnya mengalami peningkatan. Provinsi Jawa Tengah menyandang kasus DM mencapai 1,4% atau 496,181 kasus tahun 2018 mengalami peningkatan menjadi 1.9% atau 652,822 kasus di tahun 2019 (Dinkes Provinsi Jateng, 2020). Hasil penelitian di RST Dr Asmir Salatiga Karakteristik DM tipe 2 di RST Dr Asmir Salatiga yaitu diketahui bahwa pasien diabetes melitus tipe 2 lebih banyak diderita oleh perempuan sebesar 466 kasus dan menjadi penyakit urutan ke 3 (Data Rekam Medik RS. Asmir Salatiga, 2022).
Komplikasi DM dapat menembus jaringan dengan bebas yang berdampak pada peningkatan akumulasi intraseluler serta produk metabolik glukosa, adapun jaringan yang dipengaruhi seperti retina, ginjal, dan saraf (Lin, et al., 2017). Risiko komplikasi meningkat pada usia rata-rata lebih dari 63 tahun dengan riwayat DM atau merokok dan usia kurang dari 40 tahun dengan DM yang disertai dengan salah satu faktor resiko tambahan seperti merokok, hipertensi atau kadar kolesterol yang tinggi (Chen et al., 2018). Komplikasi kronis yang paling sering terjadi pada pasien diabetes melitus adalah neuropti perifer, dengan prevalensi antara 22,7% sampai 54,0% (Tan, 2018).
 Diabetes mellitus terjadi karena faktor genetik, infeksi virus, dan pengerusakan imunologi sehingga terjadi kerusakan pada sel beta dan menyebabkan ketidakseimbangan produksi insulin. Sehingga pasien akan mengalami dehidrasi dan terjadi kekurangan volume cairan. Selain itu terjadi pemecahan lemak menjadi asam lemak dan pemecahan protein menjadi keton dan ureum sehingga terjadi ketoasidosis diabetik (Nurarif dan Kusuma, 2015). Akibatnya produksi insulin tidak adekuat maka kadar gula darah tidak dapat dipertahankan sehingga menimulkan keluhan sering kencing, banyak makan, banyak minum, berat badan menurun, dan mudah lelah. Keadaan tersebut dapat mengakibatkan terjadinya defisit nutrisi (Mubarak, Chayatin, & Susanto, 2015).
Penanganan yang efektif akan menurunkan tingkat komplikasi sehingga tidak terjadi komplikasi lanjut yang merugikan penderita melitus (Simamora, 2020). Penatalaksanaan DM secara farmakologis yaitu dengan penggunaan obat seperti insulin, sensitizers secretagog, penghambat alfa-glukosidase, analog peptide, glikosurik (Katzung, 2012). 
Beberapa penatalaksanaan non farmakologi yang dapat digunakan pada pasien dengan DM diantaranya edukasi, terapi gizi atau perencanaan makan, teknik farmakologi, monitoring kadar gula darah dan latihan relaksasi otot progresif (Sulistyowati, 2018). Penatalaksanaan DM secara non farmakologis yaitu dengan relaksasi otot progresif yang diberikan pada pasien dengan diabetes dapat menurunkan kadar Hemoglobin A1c. Secara farmakologi dapat diberikan Obat Hipoglikemik Oral selain itu, terapi non farmakologi juga merupakan terapi yang penting dalam upaya mengendalikan kadar gula darah. Relaksasi otot progresif yang diberikan pada pasien dengan diabetes dapat menurunkan kadar HbA1C (Ghezeljeh, et al, 2017). Relaksasi otot progresif merupakan salah satu manajemen stres dimana harapannya setelah melakukan latihan ini stres yang dialami responden dapat menurun dan perilaku perawatan diri meningkat (Rachmi & Retna, 2018).
Sistem saraf parasimpatis akan merangsang hipotalamus untuk menurukan sekresi corticotrophin relaksing hormone (CRH), penurunanya akan mempengaruhi adenohipofisis untuk mengurangi sekresi hormon adenokortikotropik (ACHT), penurunan hornom kortisol akan menghambat proses glukoneogenesis dan dan meningkatkan pemakaian glukosa oleh sel, sehingga kadar gula darah yang tinggi akan menurun dan kembali dalam batas normal berkurang (Dafianto, 2016).
Tujuan relaksasi otot progresif adalah bertujuan untuk mencapai keadaan relaks menyeluruh, mencakup keadaan relaks secara fisiologis yang merangsang hipotalamus dengan mengeluargakan pituitary untuk merilekskan pikiran. Terapi relaksasi otot progresif bermanfaat untuk menurunkan resistensi perifer dan menaikan elastisitas pembuluh darah. Otot-otot dan peredaran darah akan lebih sempurna dalam mengambil dan mengedarkan oksigen, serta relaksasi otot progresif dapat bersifat vasodilator yang efeknya memperlebar pembuluh darah dan dapat menurunkan kadar gula darah secara langsung.
Berdasarkan data dan informasi, dan penilaian yang telah disebutkan, maka penulis tertarik untuk menyusun karya tulis ilmiah dengan judul “ Asuhan Keperawatan Pada Pasien Diabetes Mellitus Tipe 2 Dalam Kebutuhan Nutrisi di RST Dr. Asmir Salatiga”
METODE
Metode penelitian ini adalah deskriptif dalam betuk studi kasus. Studi kasus ini dilakukan untuk mendalami atau mengeksplorasi masalah asuhan keperawatan pada pasien diabetes mellitus tipe 2 dengan hiperglikemia menggunakan metode wawancara dan observasi. Subjek yang digunakan dalam kasus ini yaitu satu pasien dengan diabetes mellitus tipe 2 dalam pemenuhan kebutuhan nutrisi. Sehingga fokus studi dalam studi kasus ini adalah pemenuhan kebutuhan nutrisi pada pasien diabetes mellitus tipe 2 dengan hiperglikemia untuk menurunkan kadar glukosanya dilakukan non farmakolgi yaitu relaksasi otot progresif selama 3 hari sehari 1 kali dalam waktu 20-25 menit (Saras, 2022). penelitian dimulai pada tanggal 24 januari 2022 sampai 26 januari 2022 di RST Asmir Salatiga, diruang anggrek.
Instrumen penerapan yang digunakan adalah lembar kuesioner mengenai karakteristik responden (usia, jenis kelamin, diagnosa medis, obat diabetes mellitus yang diminun), alat cek gula darah meliputi (glucometer, alkohol, kasa/kapas, jarum penusuk, alat penusuk, dan test strip), from observasi untuk mengumpulkan data, pena dan sop relaksasi otot progresif diabetes mellittus tipe 2
HASIL 
Subjek dalam studi kasus ini adalah satu pasien sesuai dengan kriteria yang ditetapkan yaitu GDS lebih dari 200 mg/dl. Pasien masuk ke rumah sakit 19 januari 2022 pukul 12.30 wib dengan diagnosa diabetes mellitus.Di dapatkan hasil pengkajian pada tanggal 24 januari 2022 pasien mengatakan badanya lemas, mulut terasa kering dan sering merasa haus, pasien tampak adanya peningkatan urin dan hasil gds 305 mg/dl. 
Diagnosa keperawatan yang ditegakan bedasarkan pengkajian yang telah didapatkan ialah ketidakstabilan kadar glukosa dalam darah  (D.0027) berhubungan dengan sesitensi insulin dibuktikan dengan pasien mengatakan badan lesu/lemas, rasa haus meningkat, kadar glukosa darah yang masih tinggi 305 mg/dl peningkatan urin sehari kurang lebih 10 kali dengan jumlah 100cc/bak.Berdasarkan hasil fakta di bangsal anggrek RST Dr Asmir Salatiga dan teori, data sudah memenuhi dari data subjektif dan dan data objektif dari data mayor maupun minor serta adanya dukungan data mayor subjektif dan objektif untuk menvalidasi diagnosis, syarat tersebut sudah memenuhi 80-100% tanda dan gejala mayor berdasarkan teori Tim Pokja SDKI PPNI (2017)
Berdasarkan perumusan diagnosis keperawatan sesuai fokus studi kasus yang penulis tegakkan, maka ditentukan tujuan keperawatan dan kriteria hasil berdasarkan SLKI dan SIKI. Setelah dilakukan tindakan keperawatan selama 3 x 24 jam, diharapkan kadar glukosa dalam darah menurun (L.05022) dengan kriteria hasil kadar glukosa dalam darah membaik, rasa lelah menurun, mulut kering menurun, rasa haus menurun.
Berdasarkan tujuan dan kriteria hasil tersebut intervensi keperawatan (SIKI) yang dilakukan yaitu manajemen hiperglikemia (I.03115), Observasi : Identifikasi kemungkinan penyebab hiperglikemia, memonitor tanda dan gejala hiperglikemia, memonitor kadar glukosa darah. Terapetik : berikan cairan oral, Edukasi : Anjurkan kepatuhan diet dan olahraga, relaksasi otot progresif selama 3 hari dengan frekuensi 1 kali sehari dengan durasi 20-25 menit untuk menurunkan kadar glukosa dalam darah. Dimana teknik ini dapat dilakukan sebagai terapi pendamping pasien dari terapi medis yang hasilnya akan lebih efektif untuk mempengaruhi kadar glukosa dalam darah pasien, Kolaborasi : kolaborasi pemberian insulin.
Hal ini dibuktikan dengan hasil penelitian yang dilakukan oleh Saras (2022) terhadap kadar glukosa dalam tubuh dengan teknik relaksasi otot progresif. Penelitian ini dilakukan 2 responden, sebelum dilakukan  tindakan relaksasi otot progresif GDS 278 mg/dl dan setelah dilakukan GDS 301 mg/dl (saras, 2022). Implementasi keperawatan yang dilakukan penulis adalah memberikan teknik relaksasi otot progresif dilakukan 1 kali sehari selama 3 hari dengan waktu 20-25 menit untuk mengetahu kadar glukosa dalam darah. 
Tabel 1 Kadar Gula Darah Ny. P Sebelum Dan Sesudah Penerapan Relaksasi Otot Progresif.
	Hari 
Jam
	Hari ke 1
(11.00 wib )
	Hari ke 2
(09.50 wib)
	Hari ke 3
(08.40 wib)

	GDS Pre
	230
	205
	173

	GDS Post
	198
	149
	120


Implementasi pertama dilakukan pada hari senin 24 januari 2022 pukul 11.00 wib. Penulis memberiakan relaksasi otot progresif untuk menurunkan kadar glukosa dalam tubuh sebelum melukan gds 230 mg/dl dan setelah melakukan kadar glukosa turun menjaadi 198 mg/dl. Hari kedua selasa 25 januari 2022 sebelum dilakukan relaksasi otot progresif kadar glukosa 205 mg/dl dan setelah dilakukan relaksasi otot progresif kadar glukosa darah menjadi 149 mg/dl. Hari ketiga rabu 26 januari 2022 sebelum dilakukan relaksasi otot progresif kadar glukosa 173mg/dl dan setelah dilakukan relaksasi otot progresif kadar glukosa darah menjadi 120 mg/dl
Evaluasi tindakan yang dilakukan oleh penulis pada tanggal 26 januari 2022 pukul 14.00 wib dengan teknik relaksasi otot progresif menggunakan metode SOAP, dengan masalah ketidakstabilan kadar glukosa dalam darah yaitu S: pasien mengatakan badan sudah sudah enakan tidak mersasa lemas, rasa haus sudah terkontrol. O: terlihat dari hasil GDS 173 dan mengalami penurunan saaat melakukan relaksasi otot progresif menjadi 120 mg/dl. A: masalah ketidakstabilan kadar glukosa darah teratasi. P : hentikan intervensi 
Penulis berpendapat bahwa tindakan relaksasi otot progesif dilakukan selama 22 menit dan sesudahnya diberikan teknik farmakologi  efektif dilakukan, menunjukan bahwa terdapat penurunan kadar glukosa darah.
PEMBAHASAN 
Diabetes mellitus (DM) merupakan penyakit kronis yang umum terjadi pada dewasa yang membutuhkan supervisi medis berkelanjutan dan edukasi perawatan mandiri pada pasien. Hiperglikemia didefinisikan sebagai kondisi kadar glukosa darah tinggi kadar glukosa plasma puasa 126 mg/dl atau lebih,atau kadar glukosa plasma sewaktu atau 2 jam pasca- makan lebih dari 200 mg/dl. Diabetes mellitus didefinisikan sebagai penyakit kronis progresif yang ditandai dengan ketidak mampuan tubuh untuk melakukan metabolisme karbohindrat, lemak, dan protein, mengarah ke hiperglikemia (kadar glukosa darah tinggi. Klien dengan kasus diabetes mellitus berat biasanya mengalami gejala antara lain: sakit kepala (rasa berat ditengkuk), kelelahan, ansietas, keringat berlebih, tremor otot, pandangan kabur, serta sulit tidur (Fatimah, 2015).
Pengendalian kadar gula darah dapat dilakukan dengan beberapa cara yaitu dengan modifikasi gaya hidup, pengurangan berat badan, modifikasi diet lemak, Olahraga, teknik relaksasi, menghentikan kebiasaan merokok (Tarwoto & Wartonah, 2015).
Salah satu penatalaksaan diabetes mellitus tipe 2 yaitu dengan teknik relaksasi. Jenis-jenis relaksasi salah satunya adalah relaksasi otot progresif. Relaksasi otot progresif adalah suatu metode yang terdiri atas penegangan dan relaksasi sekelompok otot, serta memfokuskan pada perasaan rileks. Terapi relaksasi otot progresif bermanfaat untuk menurunkan resistensi perifer dan menaikan elastisitas pembuluh darah. Otot-otot dan peredaran darah akan lebih sempurna dalam mengambil dan mengedarkan oksigen, serta relaksasi otot progresif dapat bersifat vasodilator yang efeknya memperlebar pembuluh darah dan dapat menurunkan kadar gula darah secara langsung (Sari, 2020).
Relaksasi otot progresif merupakan relaksasi yang bisa menimbulkan perasaan rileks dengan gerakan menegangkan otot-otot dan dilanjutkan relaksasi yang dapat memeperlancar peredaran darah yang  ertujuan untuk mencapai keadaan relaks secara fisiologi yang merangsang hipotalamus dengan mengeluarkan pituitary untuk merilekskan pikiran. Yang bermanfaat untuk menurunkan resitensi parifer dan menaikan elasitas pembuluh darah. Otot-otot dan peredaran darah akan lebih sempurna dalam mengambil dan dapat menurunkan kadar gula darah secara langsung (Saras, 2022).
Hal ini sesuai dengan penelitian yang berjudul pengaruh relaksasi otot progresif terhadap tidak ada perubahan kadar gula darah pada pasien diabetes mellitus menunjukkan bahwa ada perbedaan sebelum dan sesudah diberikan terapi relaksasi otot progresif yaitu dengan nilai kadar gula darah sewaktu pre 173mg/dl dan setelah diberikan terapi relaksasi otot progresif dengan nilai kadar gula darah sewaktu 120 mg/dl. Hasil setelah dilakukan relaksasi otot progresif diabetes mellitus tipe 2 selama 3 hari masalah  ketidakstabilan kadar glukosa dalam darah teratasi  klien mengalami terjadi penurunan kadar gula darah.
KESIMPULAN 
Hasil evaluasi selama 3 hari dari tanggal 24-26 januari 2022,  relaksasi otot progresif membuat nilai kadar gula darah sewaktu mengalami penurunan yaitu hari pertama  230 mg/dl menjadi 198 mg /dl. Untuk hari kedua juga mengalami penurunan yang awalnya 205 mg/dl menjadi 149 mg/dl dan hari terakhir mengalami penurunan juga yaitu 173 mg/dl menjadi 120 mg/dl.
SARAN
1. Bagi Rumah Sakit 
Rumah sakit khususnya  RST Dr. Asmir Salatiga perawat dapat menjadikan relaksasi otot progresif menjadi salah satu alternatif terapi nonfarmakologi untuk mengontrol kadar glukosa dalam darah pada pasien diabetes melitus berdasarkan pada jurnal keshatan dan meningkatkan pelayanan kesehatan yang lebih baik.
2. Bagi Tenaga Kesehatan Khususnya Perawat 
Diharapkan perawat memiliki ketrampilan yang baik dalam memberikan asuhan keperawatan pada pasien diabetes mellitus dan menjadikan relaksai otot progresif menjadi salah satu alternatif untuk meningkatkan sensasi agar terkontrolnya glukosa darah pada pasien.
3. Insitusi Pendidikan Kesehatan 
Diharapkan karya tulis ilmiah ini bisa menjadi bahan bacaan dan menambah wawasan serta informasi bagi mahasiswa keperawatan tentang pemberian relaksai otot progresif untuk meningkatkan sensasi pada pasien diabetes mellitus 
4. Bagi Pasien dan Keluarga 
Diharapkan dapat pasien dapat melakukan relaksasi otot progresif secara mandiri agar terkontrolnya glukosa dalam darahnya sehingga pasien dan keluarga dapat menangani mengenai masalah diabetes melitus dengan tindakan relaksasi otot progresif yang benar sehingga kebutuhan kenyamanan pasien dapat terpenuhi
5. Bagi Penulis
Diharapkan penulis dapat menerapkan tindakan terapi relaksasi nafas dalam dalam pemenuhan kebutuhan rasa aman dan nyaman dalam hal mengurangi nyeri. Selain itu dapat selalu mempelajari ilmu terbaru khususnya dalam bidang keperawatan serta membagikan kepada teman sejawat sehingga mempermudah dalam memberikan asuhan keperawatan dikemudian harinya.
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