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 ABSTRAK 

 

IKA NURAENI MURSID. “Manajemen Hiperglikemia: Pemberian Relaksasi Otot 
Progresif Pada Pasien DM Tipe 2 Untuk Menurunkan Kadar Gula Darah: Case 
Report”.  
 
Latar Belakang: Angka prevalensi pasien dengan penyakit diabetes mellitus di 
Rumah Sakit Bethesda Yogyakarta khususnya ruang VI pada bulan Oktober 
terdapat 20 pasien yang masuk dengan diagnosa utama maupun diagnosa 
penyerta diabetes mellitus. Studi pendahuluan menggunakan wawancara dengan 
perawat ruangan dan wawancara kepada 3 pasien yang sedang dirawat di 
Ruang VI di Rumah Sakit Bethesda Yogyakarta. Hasil wawancara kepada pasien 
adalah rata-rata pasien mengatakan tidak rutin menjaga pola makan dan 
aktivitas fisik seperti olahraga.  
Gejala Utama: Pasien dengan diabetes mellitus yang mengalami hiperglikemia 
dan adanya luka pada kaki. 
Metode: Jenis karya ilmiah akhir ini deskriptif kuantitatif dengan desain case 
report. Populasinya yaitu pasien diabetes mellitus yang sedang menjalani 
perawatan. Teknik pengambilan sampel menggunakan purposive sampling 
dengan jumlah sampel satu orang. Intervensi yang dilakukan adalah relaksasi 
otot progresif selama 30 menit sesuai dengan standar operasional prosedur 
(SOP) sebelum dilakukan intervensi (pre-test) dan sesudah dilakukan intervensi 
(post-test). 
Hasil: Hasil intervensi selama empat kali didapatkan ada perubahan nilai kadar 
glukosa darah sewaktu.  
Kesimpulan: Adanya perubahan nilai kadar glukosa darah sewaktu sebelum 

diberikan intervensi relaksasi otot progresif dan sesudah diberikan intervensi 
relaksasi otot progresif .  
Saran: Intervensi relaksasi otot progresif dapat diterapkan di rumah sakit sebagai 
tindakan mandiri perawat pada pasien diabetes mellitus sebagai intervensi dari 
manajemen hiperglikemia.  
 

Kata kunci: diabetes mellitus – hiperglikemia – relaksasi otot progresif  
xii + 117 halaman + 5 tabel  + 3 gambar + 10 lampiran 
Kepustakaan: 20, 2013-2020 
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ABSTRACT 

 

 

IKA NURAENI MURSID. “Hyperglycemia Management: Providing Progressive 
Muscle Relaxation in Type 2 DM Patients to Lower Blood Sugar Levels: Case 
Report”.  
 
Background: The prevalence rate of patients with diabetes mellitus at Bethesda 
Hospital Yogyakarta, especially room VI, in October, there were 20 patients 
admitted with the main diagnosis or accompanying diagnosis of diabetes mellitus. 
The preliminary study interviews with room nurses and interviews with 3 patients 
in Room VI at Bethesda Hospital Yogyakarta. The results interviews with patients 
said they did not regularly maintain diet and physical activity such as exercise. 
Main Symptoms: Patients with diabetes mellitus who experience hyperglycemia 
and wounds on feet. 
Method: This final type scientific work is quantitative descriptive with a case 
report design. The population is diabetes mellitus patients who undergoing 
treatment. The sampling technique uses purposive sampling with a sample size 
one person. The intervention carried out was progressive muscle relaxation for 
30 minutes accordance with standard operating procedures (SOP) before 
intervention (pre-test) and after intervention (post-test). 
Results: The results of intervention four times showed that was change in blood 
glucose levels any time but was not very significant.  
Conclusion: There are changes blood glucose levels before the progressive 
muscle relaxation intervention was given after progressive muscle relaxation 
intervention. 
Suggestion: Progressive muscle relaxation intervention can applied in hospitals 
as independent action by nurses diabetes mellitus patients an intervention for 
hyperglycemia management. 
 

Keywords: diabetes mellitus – hyperglycemia – progressive muscle relaxation. 

xii + 117 pages + 5 tables  + 3 pictures +  10 attachments 
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