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Lampiran 4

PEDOMAN WAWANCARA DENGAN PERAWAT
PENANGGUNG JAWAB

1. Mengapa tindakan pemberian asupan cairan oral
tidak dilakukan pada pasien?

2. Mengapa tindakan konsultasi dengan medis terkait
tanda gejala hiperglikemia yang
menetap/memburuk tidak dilakukan?

3. Mengapa perawat tidak memberikan anjuran untuk
menghindari olahraga saat kadar glukosa darah
lebih dari 250 mg/dL pada pasien?

4. Mengapa anjuran kepatuhan terhadap diet dan
olahraga belum dilakukan?

5. Mengapa tindakan mengajarkan pengelolaan
diabetes belum diaplikasikan kepada pasien?

JAWABAN PERAWAT!!!

1. Karena pasien mengalami edema di kedua
ekstremitas bawah dan ada riwayat riwayat
penyakit jantung/edema paru CHF. Sehingga,
pemberian cairan oral harus dibatasi ketat agar
tidak memperberat beban jantung dan menambah
bengkak.

2. Tindakan kolaborasi utama yaitu pemberian insulin
sudah dilakukan dan direspons baik oleh pasien.
Pada saat evaluasi tindakan, kadar gula darah
pasien sudah menunjukkan penurunan (dari GDS
awal 264 mg/dL menjadi GD2PP 250 mg/dL),
sehingga belum diperlukan konsultasi ulang
darurat ke dokter.

3. Kondisi fisik Bp. B saat ini sedang lemah sekali
(lemas), sesak napas, dan kesadarannya sempat
somnolen. Pasien saat ini menjalani bed rest total
di tempat tidur dan tidak dalam kondisi mobilisasi
atau memungkinkan untuk berolahraga, sehingga
edukasi menghindari olahraga dinilai belum
relevan untuk disampaikan saat ini.
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PEDOMAN WAWANCARA PASIEN

. Keluhan Utama & Gejala Klasik (Metabolik)

"Apakah akhir-akhir ini merasa sering haus yang tidak biasa? (Polidipsi)"
Jawaban : iya (haus terus menerus, pasien sudah sering minum air putih).
"Apakah jadi lebih sering buang air kecil, terutama di malam hari? Berapa
kali? (Poliuri)"

Jawaban : sejak dipasang kateter BAK, keluar banyak, warna kuning
pekat.

"Apakah merasa cepat lapar atau porsi makannya meningkat? (Polifagi)"
Jawaban : dulu seriing merasa cepat lapar dan porsi banyak, tapi sekarang
lebih ke mual.

"Apakah ada penurunan berat badan secara drastis dalam waktu dekat?
Berapa kg?"

Jawaban : iya BB turun drastis, bb awal 63kg jadi 61kg dalam 1 minggu
terakhir.

"Apakah badan terasa cepat lelah, lemas, atau mengantuk setelah makan?

Jawaban : iya, lemas sekali, cepat lelah, ngantuk terus.

. Pola Nutrisi & Kebiasaan Makan (Di Rumah)

"Berapa kali makan dalam sehari? Porsinya biasanya habis atau tidak?"
Jawaban : 3 kali perhari tapi jadwal tidak teratur porsi 1 piring habis

"Apa saja jenis makanan yang paling sering dikonsumsi? (Suka makanan
manis, tinggi karbohidrat/nasi, gorengan?)"

Jawaban : nasi, mie instan

"Bagaimana kebiasaan minumnya? (Sering minum teh manis, kopi dengan
gula, atau soda?)"

Jawaban : sering minum teh manis susu pada pagi, sore
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Lampiran 12
Apakah selama ini sudah pernah menjalani diet khusus atau membatasi
gula?"

Jawaban : belum menjalankan diet gula

. Masalah Saluran Cerna (Efek Gula Darah Tinggi/Obat)

"Apakah sering merasa mual, muntah, atau nyeri lambung?" iya
"Bagaimana buang air besarnya? Apakah sering sembelit atau justru
diare?"

Jawaban : jarang akhir-akhir ini cenderung sembelit

"Apakah ada sariawan atau masalah pada gigi dan mulut yang membuat
susah mengunyah?"

Jawaban : tidak ada namun lidah rasanya pahit

. Riwayat Penyakit & Manajemen Diri

"Sudah berapa lama Ibu/Bapak didiagnosis menderita Diabetes?"
Jawaban : sudah tahu sejak 1 tahun yang lalu 2025

"Obat diabetes apa saja yang rutin diminum di rumah? Atau apakah ada
suntik insulin?"

Jawaban : tidak pernah minum obat dm

"Kapan terakhir kali cek gula darah, dan berapa hasilnya?”

Jawaban : jarang cek, terakhir cek di RS 264 mg/dL

. Integritas Kulit & Penyembuhan Luka

"Apakah ada bagian kulit yang terasa sangat kering atau gatal-gatal?"
Jawaban : terasa kering keset

"Apakah saat ini ada luka yang sedang dialami? Jika ada, apakah lukanya
sulit sembuh atau basah?"

Jawaban : tidak ada luka
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