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ABSTRACT

Diabetes Mellitus (DM) is a chronic disease characterized by impaired glucose
metabolism. DM is a growing global health concern, with the number of people affected
projected to reach 643 million by 2030 and 783.2 million by 2045. In 2021, the disease
caused approximately 6.7 million deaths, while 44% of adult diabetes cases remained
undiagnosed. In Indonesia, DM poses a serious threat, with 19.5 million cases reported
in 2021, making it the country with the fifth-highest number of diabetes cases worldwide.
The objective of this study is to assess the nutritional care provided to a patient with
Diabetes Mellitus at RSAU dr. Dody Sardjoto. This research is observational in nature
and employs a case study design. The sample consists of one patient diagnosed with
Diabetes Mellitus. Nutritional assessment based on anthropometric measurements
indicated that the patient had an overweight nutritional status. Physical and clinical
examination revealed elevated blood pressure. Monitoring and evaluation of dietary
intake over three consecutive days showed the following results: on day one, energy
intake was 110%, protein 101%, fat 138%, and carbohydrates 106% of the patient’s
nutritional requirements. On day two, energy intake reached 111%, protein 96%, fat
140%, and carbohydrates 108%. On day three, energy intake increased to 120%, protein
103%, fat 153%, and carbohydrates 128%. The conclusion of this study is that the dietary
therapy provided consisted of a 1500 kcal DM diet and RG Il. There was a noticeable
improvement in dietary intake over the three-day intervention. The patient’s random
blood glucose level (RBG), initially measured at 281 mg/dL on the first day, decreased to
232 mg/dL by the third day of intervention, although it had not yet reached the normal
range.

Keywords : Nutrition care process, Diabetes Mellitus


mailto:andirezki2580@gmail.com

ABSTRAK

Diabetes Melitus (DM) adalah penyakit kronis yang ditandai oleh gangguan metabolisme
glukosa. DM merupakan masalah kesehatan global yang terus meningkat, dengan jumlah
penderita yang diproyeksikan mencapai 643 juta pada tahun 2030 dan 783,2 juta pada
tahun 2045. Penyakit ini pada tahun 2021 menyebabkan 6,7 juta kematian, sementara
44% penderita diabetes dewasa belum terdiagnosis. Diabetes Melitus di Indonesia
menjadi ancaman serius dengan 19,5 juta penderita pada tahun 2021, menjadikannya
negara dengan jumlah penderita diabetes terbesar kelima di dunia. Tujuan penelitian ini
adalah untuk mengetahui asuhan gizi pada pasien Diabetes Melitus di RSAU dr. Dody
Sardjoto. Penelitian ini bersifat observasional dengan desain studi kasus. Sampel dalam
penelitian ini adalah pasien yang menderita Diabetes Melitus dengan jumlah sampel
sebanyak 1 orang. Hasil assesment gizi dari pengukuran antropometri menunjukkan
pasien mempunyai status gizi berat badan lebih. Pemeriksaan Fisik/klinis: tekanan darah
tinggi. Sedangkan hasil monitoring dan evaluasi persentase asupan di hari pertama energi
110%, protein 101%, lemak 138%, dan karbohidrat 106%. Asupan di hari kedua yaitu
energi 111%, protein 96%, lemak 140%, dan karbohidrat 108%. Asupan di hari ketiga
energi 120%, protein 103%, lemak 153%, dan karbohidrat 128%. Kesimpulan dari
penelitan ini adalah terapi diet yang diberikan yaitu diet DM 1500 kkal dan RG I1. Adanya
peningkatan asupan selama 3 hari. Kadar gula darah sewaktu (GDS) pasien yang awalnya
281 mg/dl di hari pertama menurun menjadi 232 mg/dl di hari ketiga intervensi, tetapi
belum dalam kategori normal.

Kata kunci : Asupan Gizi, Diabetes Melitus

PENDAHULUAN

Diabetes Melitus (DM) ialah
penyakit metabolic kronis ditandai
dengan peningkatan kadar glukosa darah
akibat ketidakmampuan tubuh dalam
menggunakan insulin secara optimal.
Penyakit ini telah menjadi tantangan
besar kesehatan masyarakat dunia
karena prevalensinya terus bertambah
setiap tahun.. International Diabetes
Federation (IDF) memperkirakan bahwa
terdapat 537 juta orang dewasa (20-79
tahun) hidup dengan DM pada tahun
2021, dan jumlah ini diproyeksikan
meningkat menjadi 643 juta pada 2030

serta 783 juta pada 2045 (Sun et al.,
2022).

Di Indonesia , Diabetes Melitus
juga menjadi salah satu masalah
kesehatan utama. Indonesia termasuk
dalam lima besar negara dengan jumlah
penderita DM terbanyak di dunia. Data
International ~ Diabetes  Federation
menunjukkan bahwa terdapat 19,5 juta
kasus DM pada tahun 2021 di Indonesia,
dengan prevalensi nasional sebesar
10,6% pada kelompok usia dewasa
(PERKENI, 2021). Riskesdas 2018 juga
melaporkan adanya peningkatan

prevalensi DM pada penduduk usia >15
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tahun, dari 6,9% pada 2013 menjadi
8,5% pada 2018. Hal ini menunjukkan
bahwa DM menjadi masalah kesehatan
masyarakat yang perlu mendapatkan
perhatian serius, terutama dalam hal
pencegahan komplikasi kronis yang
dapat menurunkan kualitas hidup pasien
(Kemenkes RI, 2019).

Di Sulawesi Selatan, jumlah
kasus DM mencapai 33.693 pada tahun
2018 berdasarkan laporan Riskesdas.
Prevalensi ini didukung oleh pola hidup
masyarakat yang cenderung kurang
sehat, antara lain konsumsi makanan
tinggi gula, garam, dan lemak, serta
rendah serat, di samping tingkat aktivitas
fisik yang rendah (Santi & Nur, 2020).
Kondisi ini  memperburuk risiko
terjadinya  resistensi  insulin  dan
komplikasi terkait, termasuk hipertensi
dan penyakit kardiovaskular.

Asuhan gizi terstandar (PAGT)
merupakan pendekatan sistematis dalam
memberikan pelayanan gizi melalui
tahapan assesment, diagnosis, intervensi,
serta  monitoring  dan  evaluasi.
Penerapan PAGT pada pasien DM
terbukti berperan dalam menurunkan
kadar glukosa darah, memperbaiki status
gizi, serta mengurangi risiko komplikasi
(Decroli, 2019).

Berdasarkan  latar  belakang

tersebut, penelitian ini dilakukan untuk
mengkaji ulang terkait “Studi kasus
Proses Asuhan Gizi Terstandar pada
pasien Diabetes Melitus di RSAU dr.

Dody Sardjoto”.
METODE
Desain, tempat dan waktu
Penelitian ini merupakan
penelitian  observasional  deskriptif

dengan desain studi kasus. Kegiatan
penelitian dilaksanakan di RSAU dr.
Dody Sardjoto, pada bulan Maret 2025.
Jumlah dan cara pengambilan subjek
Subjek penelitian adalah seorang
wanita berusia 52 tahun yang menjalani
rawat inap dengan diagnosis Diabetes
Melitus.
Jenis dan Cara Pengumpulan Data
Data yang dikumpulkan terdiri
atas data primer dan sekunder. Data
primer  meliputi  data identitas,
antropometri, riwayat gizi, dan riwayat
personal. Data identitas dan riwayat
personal diperoleh melalui wawancara
dengan pasien, sedangkan antropometri
berupa berat badan dan tinggi badan juga
diperoleh melalui wawancara. Riwayat
gizi dikumpulkan dengan metode 24-
hour dietary recall untuk mengetahui
jumlah dan jenis asupan makanan yang
dikonsumsi pasien. Sementara itu, data

sekunder meliputi data fisik/klinis dan
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hasil laboratorium, yang diperoleh dari
buku rekam medis pasien dan digunakan
untuk  mendukung analisis  status
kesehatan secara menyeluruh.
Pengolahan dan analisis data

Asupan pasien dikumpulkan
menggunakan form recall 24 jam, diolah
dan dianalisis menggunakan nutrisurvey
lalu dibandingkan dengan kebutuhan
untuk mengetahui tingkat asupan pasien.
Data biokimia berupa gula darah
sewaktu, gula darah puasa dan gula
darah 2 jam postprandial serta tekanan
darah diperoleh dari rekam medis
sebagai penunjang analisis kesehatan
pasien.

HASIL

Bagian subjek penelitian adalah
seorang wanita berusia 52 tahun yang
dirawat di RSAU dr. Dody Sardjoto
dengan diagnosis medis Diabetes
Melitus. Pasien memiliki  riwayat
Hipertensi.  Pasien tinggal bersama
keluarganya.

Pada saat masuk rumah sakit,
pasien tampak lemas dan penurunan
nafsu makan. Hasil pemeriksaan
fisik/klinis menunjukkan tekanan darah
160/100 MmHg yang tergolong tinggi,
sedangkan parameter lain masih normal,
yaitu suhu tubuh 36°C, denyut nadi 90

kali per menit, serta frekuensi napas 20

kali per menit.

Pengukuran antropometri
menunjukkan berat badan 65 kg dan
tinggi badan 159 cm. Perhitungan status
gizi memperlihakan nilai IMT 25,7
kg/m? (berat badan lebih).

Pemeriksaan laboratorium
mengindikasikan kadar gula darah puasa
(GDP) 279 mg/dl, gula darah 2 jam post
prandial 419 mg/dl, dan trigliserida 235
mg/dl yang seluruhnya melampaui nilai
rujukan normal.

Riwayat pola makan sebelum
perawatan menunjukkan pasien hanya
mengonsumsi makanan utama dua kali
sehari dengan makanan pokok nasi.
Lauk hewani ikan dan ayam tiga kali per
minggu, sedangkan lauk nabati berupa
tempe setiap hari. pasien juga rutin
mengonsumsi sayur dan buah. Pasien
juga sering mengonsumsi gorengan dan
es buah. Hasil recall 24 jam
menunjukkan asupan energy sebesar
1177,4 kkal (77%), protein 49,5 g (64%),
lemak 13,8 g (40%), dan karbohidrat
216,6 g (94%).

PEMBAHASAN

Status gizi pasien berdasarkan
hasil pengukuran antropometri
menunjukkan perhitungan indeks massa
tubuh (IMT), diperoleh nilai sebesar 25,7

kg/m? yang termasuk dalam kategori
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berat badan lebih. Kondisi ini
merupakan salah satu faktor risiko yang
dapat memperburuk kontrol glikemik
pada pasien dengan diabetes melitus tipe
2. Kelebihan berat badan diketahui dapat
meningkatkan resistensi insulin,
sehingga menyebabkan kadar glukosa
darah sulit dikendalikan secara optimal.

Hasil pemeriksaan laboratorium
menunjukkan kadar glukosa darah puasa
(GDP) sebesar 279 mg/dL, glukosa
darah 2 jam postprandial (PP) sebesar
419 mg/dL, dan kadar trigliserida
sebesar 235 mg/dL. Seluruh parameter
tersebut berada di atas nilai normal, yang
mengindikasikan adanya hiperglikemia
dan gangguan metabolisme lipid,
kondisi yang umum terjadi pada pasien
diabetes melitus tipe 2. Selama periode
intervensi, dilakukan monitoring gula
darah sewaktu (GDS) yang
menunjukkan penurunan dari 281 mg/dL
pada hari pertama menjadi 232 mg/dL
pada hari ketiga. Meskipun Kkadar
tersebut masih  tergolong  tinggi,
penurunan ini  menunjukkan adanya
respons positif terhadap intervensi gizi
yaitu diet DM 1500 kkal yang diberikan,
serta penggunaan obat antidiabetes oral
yang diresepkan sebagai bagian dari
terapi  medis. Kombinasi antara

pengaturan pola makan dan pengobatan

farmakologis berperan penting dalam
menurunkan kadar glukosa darah,
meskipun  diperlukan  waktu dan
konsistensi lebih lanjut untuk mencapai
target glikemik yang optimal.

fisik/Klinis

menunjukkan tekanan darah pasien sebelum

Pemeriksaan

intervensi  160/100 mmHg.  Selama
intervensi, dilakukan monitoring fisik/klinis
tekanan darah pasien sudah turun yaitu
140/80 mmHg, tetapi kadar tersebut masih
tergolong  tinggi.  Penurunan ini
menunjukkan adanya respons positif
terhadap intervensi gizi yaitu diet RG 11
yang diberikan, serta penggunaan obat
antihipertensi oral yang diresepkan
sebagai bagian dari terapi medis.
Kombinasi antara pengaturan pola
makan dan pengobatan farmakologis
berperan penting dalam menurunkan
tekanan darah, meskipun diperlukan
waktu dan konsistensi lebih lanjut untuk
mencapai target tekanan darah yang
optimal. Sedangkan parameter vital lainnya
seperti suhu tubuh, denyut nadi, dan
frekuensi napas berada dalam batas normal.

Intervensi gizi dilakukan untuk
melihat apakah ada perubahan asupan
makan pasien selama rawat inap.
Kebutuhan energi pasien adalah 1525,9
kkal, protein 76,2 gram, lemak 33,9
gram dan karbohidrat 228,8 gram. Pasien

menerima terapi diet DM 1500 kkal dan
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RG II. Bentuk makanan yang diberikan
adalah makanan lunak.
Monitoring  asupan  makan
selama 3 hari menunjukkan adanya
perbaikan dalam intake energi dan zat
gizi makro. Rata-rata asupan energi
pasien telah mencapai 110-120% dari
kebutuhan, protein berada dalam
kategori cukup (96-103%), lemak
berlebih (138-153%), dan karbohidrat
cukup hingga berlebih (106-128%).

Energi diperoleh dari
karbohidrat, lemak, dan protein yang
dikonsumsi setiap harinya. Kandungan
karbohidrat, lemak, dan protein yang ada
di dalam bahan makanan menentukan
nilai energinya. Berdasarkan hasil
monitoring evaluasi dan intervensi
selama 3 hari didapatkan bahwa asupan
energi pasien berada pada kategori
cukup yaitu 110-120% dari kebutuhan.
Hal ini menunjukkan bahwa nafsu
makan pasien sudah membaik.

Asupan protein pasien berada
dalam kategori cukup yaitu 96-103%
dari kebutuhan. Hal ini dikarenakan
pasien mengonsumsi lauk  hewani
maupun nabati yang disajikan hampir
tanpa sisa, seiring dengan membaiknya
nafsu makan selama perawatan.

Asupan lemak pasien

menunjukkan hasil yang lebih tinggi dari

kebutuhan, yaitu 138-153%.
Peningkatan ini terjadi karena nafsu
makan pasien membaik sehingga hampir
seluruh lauk dihabiskan. Beberapa menu
lauk yang disajikan juga dengan metode
pengolahan digoreng.

Asupan  karbohidrat  pasien
meningkat dari kategori cukup hingga
lebih, yaitu antara 106-128% dari
kebutuhan. Peningkatan ini disebabkan
oleh membaiknya nafsu makan pasien
selama masa intervensi, sehingga
makanan pokok berupa nasi putih yang
disajikan oleh rumah sakit hampir selalu
dihabiskan.

Hasil penelitian ini sejalan
dengan teori yang dikemukakan oleh
PERKENI (2021), bahwa pengaturan
pola makan bertujuan untuk
mengendalikan kadar glukosa darah,
mencapai berat badan ideal, dan
mencegah  komplikasi.  Konsumsi
makanan dengan komposisi seimbang
energi, protein, lemak, dan karbohidrat
sangat diperlukan dalam manajemen
DM. Selain itu, temuan ini juga
mendukung hasil penelitian Sun et al.
(2022), yang menekankan bahwa
diabetes

keberhasilan ~ pengelolaan

melitus sangat bergantung pada
pengendalian asupan makanan, aktivitas

fisik, dan terapi farmakologis. Dengan
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demikian, intervensi gizi yang tepat dan
pemantauan asupan secara rutin dapat
memberikan dampak positif terhadap
status metabolik pasien dan mendukung
pencapaian target glikemik yang
optimal.
KESIMPULAN

Penerapan Proses Asuhan Gizi
Terstandar (PAGT) pada pasien
Diabetes Melitus di RSAU dr. Dody
Sardjoto menunjukkan bahwa pasien
memiliki status gizi berat badan lebih
berdasarkan IMT. Sebelum intervensi,
asupan energy dan zat gizi makro berada
di bawah 80% dari kebutuhan. Intervensi
berupa diet DM 1500kkal dan RG II.
Asupan secara keseluruhan telah terjadi
peningkatan setelah intervensi.
SARAN

Pemantauan terhadap asupan
makanan secara berkala sangat penting
untuk mendukung perbaikan status gizi
pasien. Pemberian edukasi gizi kepada
keluarga perlu dilakukan secara
menyeluruh agar keluarga memiliki
pemahaman yang baik mengenai
pentingnya keberagaman jenis makanan
dan  keteraturan  waktu  makan.
Keterlibatan aktif keluarga diharapkan
terus berlanjut setelah pasien pulang dari
rumah sakit, sehingga pola makan yang

sesuai  dapat  dipertahankan  di

lingkungan rumah secara konsisten.
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Tabel 01
Hasil Monitoring Asupan

Waktu Zat Gizi Kebutuhan  Asupan Persentase  Ket
13/03/2025  E (kkal) 1525,9 1685,9 110% Cukup
P(9) 76,2 71,7 101% Cukup
L (9) 33,9 47 138% Lebih
KH (g) 228,8 2427 106% Cukup
14/03/2025  E (kkal) 1525,9 1699,4 111% Cukup
P (9) 76,2 74 96% Cukup
L (9) 33,9 47,6 140% Lebih
KH (g) 228,8 248,7 108% Cukup
15/03/2025  E (kkal) 1525,9 1835,7 120% Cukup
P (9) 76,2 79,1 103% Cukup
L (g) 33,9 51,9 153% Lebih
KH (g) 228,8 295 128% Lebih
Tabel 02
Data Biokimia
Waktu GDS (Mg/dI) Keterangan
13 Maret 2025 281 Tinggi
14 Maret 2025 271 Tinggi
15 Maret 2025 232 Tinggi




Tabel 03
Data Fisik klinis

Jenis Hari 1 Hari 2 Hari 1 Ket
Pemeriksaan 13/03/2025 13/03/2025 13/03/2025

Tekanan 140/80 140/80 mmHg 140/80 mmHg Tinggi
darah mmHg

Suhu 36°C 36°C 36°C Normal
Nadi 88 x/menit 88 x/menit 88 x/menit Normal
RR 20 x/menit 20 x/menit 20 x/menit Normal
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