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Sumber : ( Modifikasi Defdi Mulyono, 2018 dan Aryanto, 2024)
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KUISIONER POST TEST

Sumber : ( Modifikasi Defdi Mulyono, 2018 dan Aryanto, 2024)
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Lampiran 9.

Hasil recall 24 jam
Bahan Berat Energi | Protein | Lemak Serat | Natrium
waktu Menu Makan (ar) URT (kkal) (ar) (ar) KH (gr) (ar) (mg)
Pagi Nasi nasi 100 1gls 180 3 0,3 39,8 0,2 1
telur goreng telur 55 1 btr 84,7 6,82 5,94 0,385 0 78,1
Minyak 3 1/2 sdt 26,52 0 3 0 0 0
Subtotal 291,22 9,82 9,24 | 40,185 0,2 79,1
Siang nasi nasi 100 1gls 180 3 0,3 39,8 0,2 1
ikan nila ikan nila 40 1/2 ptg 35,6 7,48 04 0 0 20,4
tumis 25 | 24gls 7 085 | 0175 | 0975 | 05 16,25
kangkung kangkung
Malam |- - - - - - - - - -
Subtotal 222.6 11,33 0,875 | 40,775 0,7 37,65
Total 513,82 21,15 | 10,115 | 80,96 0,9 116,75
K ebutuhan Individu 1.550,00 | 56,25 | 41,67 225 25 1500
Tingkat Kecukupan Gizi 0,331 0376 | 0243 | 0,360 | 0,036 0,078
Presentase 33% 38% 24% 36% 4% 8%

» Malam = pasien tidak makan malam.




Lampiran 10.

Perencanaa menu makan hari ke -1

T rMenu Bahan MakarBerat [gr] URT Energi (kkalProtein (grlemak [gr]KH [(griSerat [grlatrium [mx
MOk AR P A rmas=i hm ras=i him =200 1gl= =40 4.5 o.a 52 1 ]}
ayv. 30 =op dagirng daging sapi 25 Y2 ptg w45 4 55 5. 25 u] ] 2725
waarkel 25 2 gls =] 0.25 a.15 1.975 0.25 17.5
kentang 10 ¥2 bk E.2 o.z21 0,02 1.25 0.05 .7
tempe goreng termpe 20 Y2 ptg 45 4.2 2.1 273 04> 2.1
tepurng tepung bkerigu 10 W2 =dm 2.3 .9 0.1 Fr2 0.0z a2
i mvalk, 3 ¥2 =dt 26.52 [u] 3 o [u] o
BEuahk pEpava =3 1bh 17.55 0,195 0,072 4,368 0,195 147
Subtotal 404 52 14_91 12_63 B5S_ 78 1L7S AF 75
SELINMNGAR puding | puding | [=10] 1 cup E5. 4 1.8 1.212 114 0.4 57
Subtotal 654 186 1212 114 0. 48 57
Mok ar SIaRE Flasi Tim rasi tim 200 2 gls 240 4.8 0.2 52 1 ]
=ate lilit avam aganm 20 1 ptg 59 5 254 5 u] ] 21,8
telur 5 1 bitr 7.7 0.62 0.54 0.035 [u] LA
i mvalk, 3 ¥2 =dt 26.52 [u] 3 o [u] o
perkedsl talhu kulks tab 23 1 ptg 12,4 2.507 1.021 0,124 0.0z2= 1.61
telr 5 1 bitr 7.7 062 0.54 0,035 1] 7
waorkel 25 2/ gl= 9 0.25 a.15 1.975 0.25 17.5
bening bawarn bBawvarn 25 24 gl= L3 0225 [y | 0,725 o175 4
toge =25 24 gl=s 9.25 1.1 0,125 0,95 0,425 0.5
waortel 25 Zid gls 9 0,25 0,15 1.975 0.25 17.5
Buakh pi=ang amborn [=10] 2 b G4 2 0.5 042 14 58 1.14 =]
Subtotal 51297 17 482 1376 5818 2. 833 17361
SELIMNGAR ] Boiab | jeruk [ 110 = bBh 4395 0,599 0,22 12,32 1.54 4.4
Subtotal 495 0.99 o2z 12_32 1.54 4.4
PSS PSS Flas=i Tim ra=i birm 200 2 gl= 240 4.8 (R 52 1 ]
acar ikamn turna ikarn tuma A0 V2 pra 356 .48 0.4 a [} 20,4
PAi walk ] ¥2 =dt 2652 [u] ] u] [u] [u]
tabu gorerng tabia a5 1 ptg =8 3,815 1.645 0,28 o0,.035 =245
PAi mwalk, 3 ¥2 =dt 26.52 [u] 3 o [u] o
Capcas [=*=1E=Ing} 25 24 gl= 5 0425 [y | 085 .3 4.5
soleng =25 24 gl=s 2.75 0.55 0,025 1.25 0,475 88.25
waortel 25 Zid gls 9 0,25 0,15 1.975 0.25 17.5
Buakh semangka 40 1 bh kcl 1= .25 o.0= 4 48 .2 1.2
Subtotal 39739 17 68 9.2 61.44 226 134 3
Total 1429. 78 52.922 FF. 022 198.9 8. 863 417 .06
Kebutuhan Indiwvidu 1.550_00 5625 4167 225 25 1500
Tingkat Kecukupan Gizi o922 0_941 o_888 o_884 0_355 0278
Presentase Q2> 94> 892 88> 383 2820




Lampiran 11.

Perencanaan menu makan hari ke-2

kT Menu Bahan Makan| Berat [gr] URT Energi (kkalProtein [grlLemak [grll KH [gr) Serat [gr] |Hatrium [Imgl
FAAE AN P AGI nasi tim nasi tim 150 1al= 150 3.6 [N 33 075 [i]
0750 telur ceplok telur = 1btr T.T 0,62 0,54 0,035 1] 7.1
Mirual =15 1btr Sd4.7 5. 52 5.94 0,355 [a] TEA
balis goren tahu 30 1ptg 2d 3.27 1.1 0.2d 0.03 2.1
g g Minuak ] T2 =t ZE.52 1] 3 1] 1] 1]
bemin cuong 25 12 gls 4. 75 0.2 0.05 1,025 0,325 5.75
g workel | 25 | 2M gls =] 0.25 0.5 1.975 0.25 17.5
Euah | pisang ambon | [=]n] | 2 bh 54,5 0.6 0,45 14,55 1,14 [5]
Subtotal 336 6T 1476 11,69 42 66 1.355 11055
EELIMGAMN bubur kacang jubur kacang hija] S0 | 1 cup a3 1.26 1.05 5.3 [i] 13.5
hijau | ] ] [u] 1] 1] 1]
Subtotal 39 1.26 1.08 6.3 [1] 138
PAAK AN ZIANG Mazi Tim nasi tim =00 1agl= =d0 4.5 [ = 1 [u]
ayam goreng ayam goreng 35 1ptg 104,35 E.37 =5.75 [i] [i] 358,15
Mirual 3 12 =de 26,52 ] ] [] [] []
tempe gorendg tempe =5 1= prg 375 5.5 1,325 2,275 0,55 175
Miruak 3 12 =de 26.52 ] ] 1] 1] 1]
SaUUr 3sem labu siam 25 =id gls 7.5 015 0 025 1675 1.55 0,75
kacang panjang =5 =i'd gl= T.To 0,575 0,025 1525 0675 TS
soleng 25 2id gl= 4. 75 o2 0,05 1,025 0,525 5.75
jagung manis 25 204 gl= SE. 7S 1,275 075 r.ars 0,525 125
EBuah semangka S0 1z prg iE] 025 [ S5.45 [ 3.5
Subtotal 505,59 17 12 17 85 69 625 4 425 5865
ZELINGAMN buakh | jerulk | 110 | =bh 43.5 0.33 0,22 1252 1.54 4.9
Subtotal 49.5 0.99 022 1232 1.54 94 4
WAAK AR PAL SN Masi Tim nasi tim 200 1als =40 4.5 0.5 52 1 [i]
pindang ikan ikanrn nila S5 1ptg 5115 5.545 0,55 [u] [u] 17.55
perkedel makaron makaroni 29 =id gls 55,25 275 [ 19675 1.225 1.25
kulus telur 5 1btr 7T 062 0,54 0,035 [] 7.1
tumis pelangi workel 25 204 gls 3 025 .15 1.375 0,25 1.5
buncis 25 2id gl= 5.75 0.55 0,025 1.85 0,475 85825
jagurg manis 25 24 gl= 36,75 1.275 [N T.875 0,325 1.25
Mirualk ] 12 =de =6.52 [u] 5] 1] 1] 1]
Busah pepava 7o 1Eh S22 0,35 0.07 5.54 1.12 2.8
Subtotal 480 32 16_ 565 5 21 91, 95 4_395 136
Toral 1361 .58 43 705 35 83 210,535 10175 3139
Kebutuhan Individu 1.550_ 00 56 25 41 67T 225 25 1500 ]
Tingkat Kecukupan Gizi 0378 0_884 | . [ (0_936 0407 0213
Presentase g8 g8 863 O zc N e 213



Lampiran 12.

Perencanaa menu makan hari ke-3

S A kT | BT T ] Bakas MakasFerat [gr LRET Fuergi [EkalfFrotein [grlemak [gr])EKH [gr‘ﬂ:trat [griatrimes [ =g
PSR AR P S na=i Eim na=i Eim 150 1gl= 1=0 e 0,5 =3 o, 7% o
aT. S0 S =0 1ptg SaG S.ed = o o 21.5
S FAinyak S 1= =de =552 [u) = o [u) [u)
bihun (] 14 gl= 4.5 0,47 0,01 S.21 0,12 1.=
g 1= 14 agl= 555 0,56 0,07 05T 0255 0.=
bempe goreng empe 50 1peg 75 T L A.EE o7 =5
FAinyak k= I'E =de =552 o = o o o
R Bunci= =25 =/d gl= == 0,5 0,075 1.5 0,475 =
<ah Bunci=
wrorkel =5 =4 gl= a 0,25 0,15 1,375 0,25 17.5
Subtota A5 _JdS 16 2 15 _THE 56_1 = 55 A6_3F
ZELIMGAT pizang kukus | pizang ambon | S0 | Z bh 6,4 0,5 0,54 19,44 1,52 S
Swmbroctal Ll ) L] G 1054 1.5 L]
el = | Fla=i Tim na=i kim =00 = gl= =40 4.5 0,S == 1 [u)
DM =5 1pkag T4.5 4,55 5,25 [u] ] =2T.=25
nuggek Eerigu o 12 =dm 1.65 0,45 0,05 SLEE 0,015 [}
Eanir = 1=dm = o,= 0,05 =.0% o 4=.5
FAlinyak S I'E =de =552 o = o o o
Eahu =0 1'=E pEg 10,2 o, 72 0,03 =15 o557 2.4
perkedel kahu tlur = 1bkr T.T 0,52 0,54 0,055 ] T.1
ekl =5 =/d gl= k=) 0,25 0,15 1,375 0,25 i7.5
Eihun =0 14 gl= =35 0,54 o,0z 15,42 o,=4 =.4
sup kimlo e rkal =5 =/d gl= k= 0,25 0,15 1,375 0,25 7.5
ja3gung mani= =20 24 gl= 29,4 1,02 014 (=] 0,26 1
jamur kuping 25 =24 al= 5,25 0,35 015 0,225 1.2TS 4.25
Euah =cmangka S0 1= pEg 14 0,25 [ | .45 [ =] =5
Embtoka SDSs B 15 1145 D5 4 G 1255
SELIMGAH Euah | jeruk | 110 | Z bh 43,5 = 0,22 12,52 1,54 4,4
Subtotal A3 5 i S LU 12.F 1.54 4. 4
15K A Pl L Pda=i Tim nasi kim =00 = al=s 240 4.5 0.s 5= 1 ]
pindang dagindg dauging =api =0 1ptg S2.= 5.=5 = o o =4.3
Eemps oS 1ptg S2.5 4.3 =505 =SS 0,43 =2.45
nuggek bemps tlur 10 1bxr 15,4 1.=4 1,05 0,07 o i4.=
Eerigu = 1=dm 1,65 0,45 0,05 pe=1-] 0,015 0,1
kanakunag =5 =4 al= T 0,55 L 0.aTs 0= 1525
—ah kangkung kacang panjang S0 12 gl= 15,5 1,15 0,05 = = 1,=5% 1=
weorkel =25 =/d gl= k= 0,25 0,15 1,375 0,25 7.5
Euah | ] =] =n ) 1ptg b=r =35 0,25 0,05 .1 0,S =
Eubrtokx A16_ 25 13 . TT H._05% T & A A0S D=4
Toral 14 35 S5 51 T3 S5 _Shal 3T 1> 535 T o
I Kebutmhan Indirids A_S5ik ik 5625 4A1.67T 25 =25 A5k
Timgkat Kccukupan Gizi o o=% [CPE-T-% ] 0 GhGa 105 o_Sod o_151
Presemiase I3 =X H5X 15X S 183X




Lampiran 13.

Intervensi makanan pasien ke-1

A KT A emu fahan Makaferat [grinergi [(EkaProtein (gl emak [(gr]kKH [grﬁerat [griatrium [m
pagi roki roki kawar 23 BF.Z2F 1. 817 4% 1143 L1 ] 115
Lo mips Qoreng remps =0 =0 == 1.54 1.5= ,z2= 1.4
repung bepung kerigu = 1,E5 0,45 0,05 3,86 0,015 o1
FAinyak = 252 u] ] u] ] [a]
Subriokal S8 17 F. 25 4 59 w 68 on_Z9% 1.5
SELIMG.AM puding | puding | E0 55,4 1,26 1,212 114 0.4% 57
Subriokal B5_4 1. 86 1,212 1. 14 .48 Lo
R N Ma=i Tim na=i kim =200 =240 4.= o= ey 1 [u]
=ate lilit ayam ayarm =210 506 3,64 5 ] 0] =21.=
e lur 5 T.r 052 .54 0,035 ] .1
P=Timy sk = 26,52 ] = ] ] Lu]
perkedsl tahu kukug tahku =3 1=.4 =507 1.021 0,154 0,023 1.1
Ee=lur 5 v, 7 0,62 0,54 a,0z5 ] .1
wiorkel =5 3 .25 0,15 1.975 0,25 175
bening bayam bBayam =5 4 0,z2z25 o1 o, 7z5 o175 4
Loge =5 325 1.1 0,1=5 0,95 0,425 0.5
worke| =5 = 0,25 0,15 1,975 a,z25 17,5
Euah pi=ang ambor] [=]n] E4.=5 0,5 a,4= 14 .55 1.14 E
Subriokal S1Z 97 17 482 13 _TE SE_18 =833 13 651
SELIMRNMGAM buah | jeruk. | 110 43,5 0,94 0.zz 12,22 1.54 4.4
Subriokal 49 5 S99 o 22 12_F2 1.4 4.4
A5 B8 Tl Pl L T Ma=i Tim na=i kim =200 =240 4.= o= ey 1 [u]
acar ikan tuna ikLan tuna 410 256 s 0,4 ] 0] 20,4
FAinyak = 252 u] ] u] ] [a]
rabhu goreng rahu 410 32 4,26 1,82 0,=22 0,04 ==
FAinyak = 252 u] ] u] ] [a]
Capcay Ccai=im =5 L= 0,425 o1 0,285 0,2 4.5
=aleng =5 5.7 .55 0,0z5 1.25 0,475 2525
worke| SO 1= a5 o= Z,Aa5 .5 25
Euah soemangk.a et 17.1 0,342 0,07E 4. 256 0,13 1.14
ImFu= Ra=l 10 L] ] ] ] 8] 525
Subtokal 409 _ 49 18 45 7F a_ 5851 B3 23 =50 21059
Toral 109% 53 42 03D =9 _3FI6F 1410 & F.ES3F 447 1
Eebutuhan Individa 1.550_ 00 56 _ 25 A1 6T 22 = 1501
Tingkat Kecukupan Gizi o _FiF o F47F i, F%S il EZ% il _3F0E o 298
Presentase Tz i T [ e Iz F




Lampiran 14.

Intervensi makanan pasien ke-2

W AK T Mernu Bahan Makan | Berat [gr] URT Energil [Kkall| Frotein [gr] |[Lemak [gr] KH [gr] Serat [gr] Hatrium [mMmg]
[ T A =] Hasi birm rasi ki 50 1al=s [ =1n] 1.2 .2 12 025
07.20 belur ceplok t=lur 5 1bBtr F.7 0.2 0.54 0035 1] EA
ik 55 1bBtr 24,7 .92 5.94 0.385 1] 721
babis Qoreng tabu =20 1ptg 24 327 141 0,24 0,02 21
FAiralk ] Y2 =dt 25,52 ] €] 1] 1] 1]
e oarg =5 Wz gls 4.75 (=] 0,05 1.025 0,325 5.75
= weorkel | =5 | =i gl= =] .25 .15 1.975 0,25 17.5
BEuah | pisarng ambon | =) | 2 b 54.2 [N 0,42 14.582 1.14 =]
Subtotal 216_67F 12_36 1129 16_66 0855 11055
SELIMGAR  bubur kacandwubur kacang hija| 30 | 1cup 33 1.26 1.08 5.3 [u] 13.8
ijau | | ] [i] [§] [§] [§] [§]
Subtotal 39 126 108 6.3 1] 13. 8
FASE SR SIEMG Masi Tim rasi tim 150 1gl=s 120 3.6 0.6 39 0.75 ]
avanm gorerg SUaMmM goreng =35 1pltg 104 3 637 8.75 |} |} 3515
FAiriak 3 ¥2 =dt 26.52 u] 3 [n] [n] [n]
termpe gorendg ternpe 25 ¥z ptg 375 3.5 1.925 2.275 0,35 1.75
FAirialke 3 ¥2 =dt 2652 ] 3 [n] [n] [n]
SIr asem labL siam 25 24 gl= r.5 015 a.0z25 1675 1.55 a.75
kacang panjarng 25 24 gl= F.75 0575 o.0z25 1.325 O.E75 ER=
saleng 25 241 gl= 4.75 a.2 0.0% 1.025 0.325 5.75
jagung mhanis 25 24 gls 36.75 1.275 0175 F.avs 0.325 1.25
BLiah sermangka a0 V2 ptg 14 .25 o 2,45 o2 2.5
Subtotal 445 59 15. 92 1765 56.625 4 175 5865
SELIRGAR =T | jeruk ] | 2 bk 495 0,99 0,22 12,32 1.54 4.4
Subtotal 49 5 0.99 .22 1232 1.54 4.4
HMARAR MALAN  Masi Tim rasi ki 150 Tgl= 120 2.6 0B 29 075 ]
pirndang ikan ikam nila 35 1 ptg 2115 5. 545 035 L] L] 17.85
perkedel makar mak.aromi 25 24 gl= 2825 2175 [y | 19675 1.225 1.25
kukus k=lur 5 1 btr .7 062 0.54 0035 [n] G
timi = pelangi vaorkel 25 2id gls =) .25 .15 1.975 025 175
buncis =25 24 gl=s 8.75 0.55 0025 1.85 0.475 858.25
iagurng manis =5 2id gls 36.75 1.275 0175 7875 0.325 1.25
FAiriak =2 ¥2 =dt 17 68 u] 2 [n] [n] [n]
Eviah pepaua ] 1Bk 32.2 0,35 o0.07 5.54 1.12 2.8
1 IFLis RlalZl 10 0] o] [n] [n] [n] 525
Subtotal 411.48 15 365 4 01 FE._ 95 4 145 1945
Total 1274 44 905 34 02 158.535 9175 FIFF.S
Kebutuhan Individu 1.550_00 56.25 4167 225 25 1500
Tingkat Kecukupan Gi=i o_718 0. 798 0_817 o_7F0% 0_367 o_.252
Prezsentase F2oE 8022 8221 FO>2Z IFL 2521
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Intervensi makanan pasien ke-3
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NCP

Kasus :

Ny.R datang kerumah sakit dengan keluhan lemas sejak seminggu yang lalu.
Keluhan disertai lemas, nyeri dan pusing dibagian kepala, nyeri ulu hati, mual
dan muntah. Demam ada naik turun sejak seminggu yang lalu. Nafsu makan
menurun. Setelah dilakukan pengukuran berat badan di IGD BB pasien adalah
48 kg, dan TB 150 cm. Pasien mempunyai riwayat Hipertensi sejak 10 tahun
yang lalu dan pasien mempunyai riwayat DM sejak 8 tahun yang lalu. Pasien
jarang mengkonsumsi obat hipertensi dan DM. Setelah melakukan pengecekan
tekanan darah pasien adalah 156/109 mmHg, N: 115 x/m, RR: 20x/m, T: 38,3 ©
C. Setelah melakukan pemeriksaan LAB didapatkan HB: 14,6 g/dl, leukosit
7400/ul, eritrosit 5,1 juta/ul, trombosit 314000/ul, hematokrit 46%, MCV 91 {L,
MCH 28 pg, MCHC 31 g/dl, GDS 427 mg/dl. Pasein sering mengonsumsi
gorengan dan sering mengonsumsi makanan manis. Pola makan paisen tidak
teratur, cenderung makan 2x sehari. Hasil recall: energi 42%, protein 31%,

lemak 32%, kh 47%. sehari — hari pasien bekerja sebagai guru.



A. Assessment gizi

STANDAR
TERMCE\I OLO DATAGTIEZI;KAIT PEMBANDING/NIL DIAGNOSIS
AI NORMAL
Antropometri
- AD.1.1.1 - TB:150cm
- AD.1.1.2 - BB:48kg
- AD.1.1.5 - BBI:45kg
- IMT: 21,3 - 18,5-229 (asia
pasifik)
Biokimia
- Hb : 14,6 g/dl | N:12,0-14,0 g/dl
(normal)
- Trombosit : | N :150000-400000/ul
314000/ul
(normal)
- Hematokrit : 46% | N : 38 46%
(normal)
- Eritrosit : 5,1

sel/mm? (normal) | N :4,4-5,5 sel/mm?
- Leukosit : 7400/ul

(tinggi) N : 5000 — 10000/ pul
- GDS : 420 mg/dl
(tinggi) N : 200 mg/dl NC 2.2 Perubahan
nilai lab. terkait gizi
Klinis/Fisik
- TD : 156/109 | N:90-120/80 NIL.5.3 penurunan
mmHg mmHg kebutuhan Na
- Suhu: 38,3°C N:36-37°C NI. Peningkatan nilai
- Nadi: 115/menit | N : 60 — 100/menit eskpeditur
- RR:20/m
- Nyeri dan pusing
dikepala
- lemas
- hati NC.14 perubahan
- mual muntah fungsi Gastro
- Tidak nafsu makan intensinal
Dietary/Riwayat Gizi
- Energi: 42% N:90-100%
- Protein :31% N :90-100% NI 2.1 Asupan oral
- Lemak : 32% N:90-100% inadekuat
- KH:47% N:90-100%
- Pasien sering
mengonsumsi

gorengan dan suka
makanan manis




- Makan 2x sehari

NB 1.7 Pemilihan
makanan yang salah
NB.1.5 Pola makan
tidak teratur

Riwayat Individu :

CH.1.1.1 - Perempuan

CH.1.1.1 - Usia49 th

- Bekerja
guru

- Mempunyai
hipertensi sejak 10
tahun yang lalu

- Mempunyai DM
sejak 7 tahun yang
lalu

sebagai

BB: 48 kg
TB: 150 cm
BBI (modifikasi brocca)
BBI=90% x (TB-100) x 1 kg
=90% x (150-100) x 1 kg
=90 % x 50 x 1 kg
=45kg
4

_ 48 _ 48 _
IMT = 1s0? 225 21,3 (normal)

Menghitung Keb. Energi (Rumus Perkeni)

e Kaori basa =BBIx25

=45kgx 25
=1.125ka

e Faktor aktivitas =20% x 1.125kal
=225kd

e Setresmetabolik =13%x 1.125Kal
= 146,25 kad

e Totd =1.125+ 225 + 146,25
=1496,5 = 1500 kkal

Zat Gizi Makro

e Protein (10-20%) = 15% x 1500

=225 kkal /4 gr




e Lemak (20-25%)

e KH (60%)

Keb. Mikro :

e Natrium <1500 mg

e Kadium: 4700 mg

= 56,25 gr

=25% x 1500 kkal
=375 kkal / 9 gr
=41,67 gr

= 1500 kkal — 225 kkal — 375 kkal

=900 kkal +~ 4
=225 gr

=25¢0r

Cairan (rumus holiday segar)
= 1500+ (BB-20 kg) x 20 ml

= 1500 + (48-20 kg) x 20 ml
=1500 + 28 x 20 ml
=1500+560 ml
=2060 ml

B. Diagnosis Gizi

ETIOLOGI/AKAR
TERMINOLOGI | PROBLEM MASALAH SIGN/SYMPTOM
NI.2.1 Asupan oral | Berkaitan dengan Ditandai dengan
inadekuat Tidak nafsu makan, | Energi 33%,
nyeri di bagian ulu | protein 38%, lemak
hati, Kepala terasa | 24%, KH : 36%.
pusing. Mual, muntah.
NIL.5.3 Penurunan Berkaitan dengan : | Ditandai dengan :
kebutuhan Kenaikan tekanan | TD 156/109 mmHg
natrium darah diatas normal
(hipertensi)
NC.2.2 Perubahan Berkaitan dengan Ditandai dengan
nilai lab | Gangguan  fungsi | GDS 420 mg/dl
terkait gizi insulin (tinggi)




NB.1.5 Gangguan Berkaitan dengan Ditandai dengan
pola makan Pola makan yang | Kebiasaan pola
tidak teratur makan 2x sehari.
C. Intervensi Gizi
DIAGNOSIS GIZI INTERVENSI GIZI
P Tujuan :
Perubahan nilai lab terkait gizi - Untuk mencapai dan mempertahankan
status gizi optimal
- Mengoptimalkan kadar gula darah pasien
E Cara
Berkaitan dengan - ND.1.2.1.Modifikasi tesktur
- Kenaikan gula darah - E.1.Edukasi gizi
- E.1.1.Tujuan edukasi gizi
- E.1.4 Kaitan gizi dengan kesehatan /
penyakit
- C.1.1.Cognitive behaviour theory
- C.2.3.Monitoring mandiri
- C.2.5.Dukungan social
- C.2.9.Mencegah relaps / kambuh
- RC.1.4.Kolaborasi dengan provider lain
S/S | Ditandai dengan: Target :
- GDS : 420 mg/dl (tinggi) | 200 mg/dl
DIAGNOSIS GIZI INTERVENSI GIZI
P Tujuan :
Penurunan kebutuhan natrium - Untuk menurunkan tekanan darah pada
pasien menuju nilai normal
E Cara :
- ND.1.2.1.Modifikasi tesktur




Berkaitan dengan kenaikan

tekanan darah diatas normal

ND.1.2.10.2.Modifikasi vitamin C
ND.1.2.11.5 Modifikasi kalium
ND.1.2.11.7 Modifikasi natrium
E.1.Edukasi gizi

E.1.1.Tujuan edukasi gizi

E.1.4 Kaitan gizi dengan kesehatan /
penyakit

C.1.1.Cognitive behaviour theory
C.2.3.Monitoring mandiri
C.2.5.Dukungan social
C.2.9.Mencegah relaps / kambuh
RC.1.4.Kolaborasi dengan provider lain

Berkaitan dengan:
Tidak nafsu makan, nyeri ulu

hati

S/S | Ditandai dengan: Target :
- TD:156/109 mmHg N :90 - 120/80 mmHg
DIAGNOSIS GIZI INTERVENSI GIZI
P Tujuan :
Asupan oral inadekuat - Untuk mengoptimalkan berat badan normal
E Cara :

ND.1.2.1.Modifikasi tesktur
ND.1.2.2.Modifikasi energi ditingkatkan
ND.1.2.3.Modifikasi protein ditingkatkan
ND.1.2.10.2.Modifikasi vitamin C
ND.1.2.11.1 Modifikasi kalsium
ND.1.2.11.3 Modifikasi zat besi
ND.1.2.11.5 Modifikasi kalium




- ND.1.2.11.7 Modifikasi natrium

- E.1.Edukasi gizi

- E.1.1.Tujuan edukasi gizi

- E.l1.4.Kaitan gizi dengan kesehatan /
penyakit

- C.1.1.Cognitive behaviour theory

- C.2.3.Monitoring mandiri

- C.2.5.Dukungan social

- C.2.9.Mencegah relaps / kambuh

- RC.1.4.Kolaborasi dengan provider lain

S/S | Ditandai dengan: Target :
- Energi: 43% N=90-110%
- Protein :34% N=90-110%
- Lemak : 33% N=90-110%
- KH:48% N=90-110%
PRESKRIPSI DIET
Jenis Diit = Diet DM (1500 kkal) dan DASH d

Tujuan Diet =

Syarat Diet

Menurunkan tekanan darah pada penderita hipertensi
Menurunkan kadar glukosa darah mendekati normal
dengan menyeimbangkan asupan makanan dengan
insulin, dengan obat penurun glukosa oral dan

aktivitas fisik.

. Energi diberikan sesuai kebutuhan dan aktivitas fisik

(1500 kal)

. Protein diberikan cukup (56,25 gr)




. Lemak diberikan sesuai kebutuhan (41,7 gr)
. KH diberikan sesuai kebutuhan diet DM (225 gr)
Serat diberikan tinggi 25 gr

. Natrium dibatasi 1500 mg/hari
. Kalium 4700 mg/hari
. Calsium 1200 mg/ hari

10. Cairan diberikan 2060 ml/hr

3
4
5
6. Mineral dan vitamin diberikan cukup.
7
8
9

Bentuk = Makanan Lunak
Route Diet = Oral
Frekuensi Makan = 3x makan utama dan 2x selingan
Nilai Gizi =
1. Energi: 1500 kkal

2. Protein :56,25 gr
3. Lemak:41,7 gr
4. KH:225gr

EDUKASI GIZI/KONSELING GIZI

1.

Tujuan

- Menambah wawasan pasien terkait penyakit DM dan hipertensi yang

diderita

- Merubah perilaku makan pasien menjadi makanan gizi seimbang

- Memberikan motivasi dan semangat pada pasien dan keluarga untuk

menjalankan dan menerapkan diet DM dan DASH.

2. Konten/Materi

a. Menjelaskan pentingnya mengikuti diet yang diarahkan untuk mengelola

penyakit

b. Memberikan bantuan praktis tentang bagaimana pemilihan, frekuensi, dan

besar porsi setiap kali makan



c. Memberikan pengetahuan tentang makanan yang dianjurkan dan dibatasi

bagi pasien untuk mengelola penyakitnya.

D. Rencana monitoring dan intervensi

Pemeriksaan | Yang diukur Cara pengukuran Target
Antropometri | BB Pengukuran BB tetap dalam
TB menggunakan timbangan | status normal
dan stadiometer
Biokimia - Hb N:12,0-14,0 g/dl
- Trombosit Pemeriksaan N : 150000-
laboratorium 400000/ul
- Hematokrit N :38-46%
- Eritrosit N : 4,4- 5,5 sel/mm?
- Leukosit N : 5000 — 10000/ pnl
- GDS N : 200 mg/dl
Klinis/fisik - TD N:90-120/80
- Suhu mmHg
- Nadi N:36-37°C
- RR: Wawancara dan N : 60 — 100/menit
- Nyeri dan  pusing .
dikepala observasi Keluhan menurun
- lemas
- mual muntah
- Tidak nafsu makan
Dietary - Energi Recall 24 jam
- Protein Asupan 90 — 110%
- Lemak
- Karbohidrat
Parameter Rujukan 14/04/25 15/04/25 16/04/25 17/04/25
GDS <200 420 mg/dl | 269 mg/dl | 252 mg/dl | 248 mg/dl
mg/dl
Hb 12,0-14,0 14,6 g/dl - - -
g/dl
Trombosit 150000- 314000/pl - - -
400000/1
Hematokrit 38-46% 46% - - -




Eritrosit 4.4-5,5 5,1
sel/mm? sel/mm?

Leukosit 5000- 7400/l
10000/ul
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