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MOTTO 

“Karena sesungguhnya sesudah kesulitan itu ada kemudahan” 

(Al-Insyirah : 5) 

“Cukuplah Allah menjadi penolong kami dan Allah adalah sebaik-baik 

pelindung” 

(Ali ‘Imran : 173) 
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ABSTRAK 

 

Diabetes Melitus adalah salah satu penyakit tidak menular yang dapat muncul 

pada lansia. Penderita Diabetes Melitus seringkali kurang paham tentang penyakit 

dan pengobatannya, sehingga dapat terjadi defisit pengetahuan dengan demikian 

banyak penderita yang tidak melakukan kontrol gula darah sehingga penderita 

akan lebih mudah terkena komplikasi.  

Penulisan ini bertujuan untuk menggambarkan pengelolaan defisit pengetahuan 

dengan edukasi proses penyakit pada keluarga lansia dengan Diabetes Melitus.   

Jenis penelitian deskriptif dengan memberikan pengelolaan mulai dari pengkajian, 

diagnosa, intervensi, implementasi sampai dengan evaluasi. Populasi klien dengan 

Diabetes Melitus. Sampel yang diambil adalah klien keluarga lansia yang 

memiliki penyakit Diabetes Melitus dengan defisit pengetahuan.  

Pengelolaan defisit pengetahuan dilakukan selama 3 hari, hasil pengkajian 

didapatkan klien menanyakan masalah yang sedang dihadapi, klien menunjukkan 

persepsi yang keliru terhadap masalah. Hal ini merujuk pada tanda dan gejala dari 

masalah keperawatan defisit pengetahuan.  

Hasil pengelolaan menunjukkan hal yang positif dimana edukasi proses penyakit 

dapat mengatasi masalah defisit pengetahuan, yang dibuktikan dengan luaran 

tingkat pengetahuan dari sedang menjadi meningkat. 

Saran yang dapat dilakukan adalah perawat lebih jeli untuk mengkaji pengetahuan 

tentang penyakit kronis dan aplikasi perawatan sehingga tidak terjadi defisit 

pengetahuan. 

 

Kata kunci: Diabetes Melitus, Defisit pengetahuan, Edukasi, Lansia. 

 

 

 

 

 

 

 



 

                             ix 
 

 Universitas Ngudi Waluyo 

Ngudi Waluyo University 

Nursing Diploma Three Study Program, Faculty of Health 

Scientific Writing, June 2024 

Yunika Endyning Tyas 

081211011 

 

Management of Knowledge Deficit with Disease Processes Education in 

Elderly Families with Diabetes Mellitus in West Ungaran 

 

XV + 69 pages + 6 tables + 16 attachments  

 

 

ABSTRACT 

 

 

Diabetes Mellitus is a non-communicable disease that can appear in the elderly. 

Diabetes Mellitus sufferers often lack understanding about the disease and its 

treatment, so there can be a knowledge deficit, so many sufferers do not control 

their blood sugar so that sufferers are more susceptible to complications.  

This writing aims to describe the management of knowledge deficits by educating 

about disease processes in elderly families with Diabetes Mellitus.   

This type of descriptive research provides management starting from assessment, 

diagnosis, intervention, implementation to evaluation. Client population with 

Diabetes Mellitus. The samples taken were elderly family clients who had 

diabetes mellitus and a knowledge deficit.  

Knowledge deficit management was carried out for 3 days, the results of the 

assessment showed that the client asked about the problem being faced, the client 

showed a wrong perception of the problem. This refers to the signs and symptoms 

of knowledge deficit nursing problems.  

Management results show a positive thing where disease process education can 

overcome the problem of knowledge deficit, as evidenced by the outcome of the 

level of knowledge from moderate to increasing. 

Suggestions that can be made are for nurses to be more observant in assessing 

knowledge about chronic diseases and treatment applications so that there is no 

knowledge deficit. 

 

Key words: Diabetes Mellitus, Knowledge deficit, Education, Elderly 
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