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Dietetik

Cabang ilmu gizi→ mengatur pemberian makan pada kelompok/perorangan dalam

keadaan sehat/sakit dengan memperhatikan syarat gizi dan sosial ekonomi.

Terapi Diet → bagian dari dietetika yang khusus memperhatikan penggunaan makan

untuk tujuan penyembuhan.

Keadaan gizi pasien sangat berpengaruh kepada proses penyembuhan penyakit, 

sebaliknya proses perjalanan penyakit dapat berpengaruh terhadap keadaan gizi pasien

Terapi gizi→ salah satu faktor penunjang utama penyembuhan penyakit oleh karena

itu ketepatan pemberian diet pasien sangat diperlukan guna meminimalkan masalah gizi



Masalah Gizi Masyarakat

● KEP/Stunting/Wasting

● Kardiovaskular

● Diabetes Mellitus

● Gangguan Akibat Kurang Yodium

● Anemia

● Obesitas











Diabetes Mellitus
● Suatu kumpulan gejala yang timbul pada seseorang yang 

disebabkan oleh karena adanya peningkatan kadar glukosa darah,  
akibat penurunan sekresi insulin yang progresif yang 
dilatarbelakangi oleh resistensi insulin

Peningkatan kadar

glukosa darah



Gejala DM

● Gejala tipikal: 
❖ Poliuria (sering buang air kecil), 
❖ Polidipsia (sering haus), dan 
❖ Polifagia (banyak makan/mudah lapar). 

● Gejala penyerta:
❖ Keluhan penglihatan kabur, 
❖ Koordinasi gerak anggota tubuh terganggu, 
❖ Kesemutan pada tangan atau kaki, 
❖ Timbul gatal-gatal yang seringkali sangat mengganggu

(pruritus),
❖ Berat badan menurun tanpa sebab yang jelas.



● Poliuria, 
● Polidipsia, 
● Polifagia, 
● Penurunan berat badan, 
● Cepat merasa lelah

(fatigue), 
● Iritabilitas,
● Pruritus (gatal-gatal pada 

kulit)

● Seringkali muncul tanpa diketahui, dan 
penanganan baru dimulai beberapa
tahun kemudian ketika mplikasi sudah
terjadi. penyakit sudah berkembang dan 
ko

● Lebih mudah terkena infeksi, 
● Sukar sembuh dari luka, 
● Daya penglihatan makin buruk, 
● Penyakit penyerta → umumnya

menderita hipertensi, hiperlipidemia, 
obesitas, dan juga komplikasi pada 
pembuluh darah dan syaraf.

DM Tipe 1

DM Tipe 2



Peran Diet Pada 
Tatalaksana DM









Pencegahan & Pengendalian DM

• 3J (Jenis, Jumlah, Jadwal)

• BB terkontrol/ideal & GD terkontrol

Pengaturan
Pola Makan

• 30 menit/hari – 150 menit/minggu

• Intensitas sedang, 50-70% max HR
Aktivitas Fisik

• Obat sesuai rekomendasi dokter

• Kontrol rutin, 6 bln
Farmakoterapi

• Kepatuhan minum obat, control

• Perilaku hidup sehat, modifikasi
Peran Keluarga



Germas: Pola Makan DM





Indikator Pengukuran







• Obesitas→ kondisi ketika lemak yang menumpuk di dalam tubuh
sangat banyak akibat kalori masuk lebih banyak dibandingkan
yang dibakar. 

• Obesitas→akumulasi lemak abnormal atau berlebihan yang bisa
menyebabkan keadaan berat badan seseorang melebihi dari
standar kesehatan yang telah ditentukan sehingga dapat
mengganggu kesehatan.

• Obesitas bukan sekadar berat badan berlebih (overweight) →
Obesitas ditandai dengan nilai indeks massa tubuh (IMT) 
30kg/m2; atau lebih













Tata Laksana
Diet Obesitas

Prinsip dasar→
Diet rendah energi
seimbang dengan

pengurangan
energi 500-1000 

kkal dari
kebutuhan sehari

1. Energi rendah untuk menurunkan BB 
2. Karbohidrat 45 – 60% total kalori sehari→ karbohidrat kompleks dan pilih

makanan Rendah Indeks Glikemik
3. Protein 15 – 20 % total kalori sehari
4. Lemak 20 - < 30 % total kalori sehari, → lemak tidak jenuh tunggal dan 

lemak tidak jenuh ganda
5. Makanan tinggi serat lama dikunyah, rendah kalori dan meningkatkan

kepuasan, → sereal tinggi serat akan sedikit menekan nafsu makan pada 
siang hari, anjuran asupan serat 25 – 35 gram/hari

6. Anjuran makan: 6 – 8 kali dengan porsi kecil untuk menghindari makan yang 
berlebihan. 

7. Diet sebaiknya cukup asupan cairan , rule of thumb 1 cc/kkal, atau 30 cc/kg 
BB

8. Bila kadar trigliserida ↑, kurangi asupan makanan yang manis, gula, lemak 
dan alkohol. 

9. Minuman mengandung soda, minuman beralkohol, juices dan minuman
tinggi kalori perlu dimonitor dengan baik karena dapat menaikkan asupan
kalori dengan cepat. 

10. Ikuti anjuran diet dengan Pola Seimbang Zat Gizi



Penekanan Penanganan Obesitas

• Adanya motivasi dari pasien sendiri

• Menjalankan diet tidak untuk waktu tertentu

• Makan secara perlahan dan tidak perlu terburu-buru

• Olah raga secara teratur untuk ↓ BB 

• Tidak perlu menggunakan obat untuk menekan nafsu makan











Prinsip Tatalaksana

Pengaturan

Pola Makan
Aktivitas

Fisik

Farmako

terapi

Peran 

Keluarga



Terima Kasih
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