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DAFTAR ISTILAH 

 

Asuhan Gizi :   Proses  pelayanan  gizi  yang  bertujuan  untuk 

memecahkan masalah gizi, meliputi pengkajian, 

diagnosis gizi, intervensi gizi melalui pemenuhan 

kebutuhan zat gizi klien secara optimal, baik 

berupa pemberian makanan maupun konseling 

gizi, edukasi gizi serta monitoring dan evaluasi 

Composmentis : Status kesadaran dimana seseorang mengalami 

kesadaran penuh dan mampu memberikan respon 

Comstock : Metode survei konsumsi makanan yang dilakukan 

terhadap hasil pengamatan sisa makanan 

Daftar bahan penukar   :   Daftar  yang  berisi  bahan  makanan  dengan 

kandungan gizi yang sama dengan berat yang 

berbeda berdasarkan pembagian kelompok bahan 

makanannya 

Diabetes mellitus :   Salah satu penyakit metabolik, dimana kadar 

glukosa dalam darah yang melebihi batas normal 

GDS : (Gula Darah Sewaktu) merupakan pemeriksaan 

kadar glukosa darah pada pasien yang tidak 

berpuasa dan dapat dilakukan kapan saja 

Hipertensi : Suatu keadaan dimana seseorang memiliki 

tekanan darah sistolik 140 mmHg dan tekanan 

darah diastolik 90 mmHg 

Recall 24 jam : Metode mengingat kembali seluruh makanan dan 

minuman yang dikonsumsi selama 24 jam atau 

sehari sebelum pengambilan data dilakukan 

SQ-FFQ : (Semi Quantitative Food Frequency 

Questionnaire) merupakan salah satu metode 

untuk mengetahui kebiasaan makan seseorang 

pada kurun waktu tertentu 

Hipertrigliseridemia : Suatu keadaan kadar trigliserida dalam tubuh 

melebihi batas normal 

Vital sign : Pengukuran fungsi tubuh yang digunakan untuk 

membantu menentukkan status kesehatan 

seseorang meliputi pemeriksaan suhu tubuh, 

respirasi, denyut nadi dan tekanan darah 


