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Kantung empedu merupakan organ  seperti  buah pir  yang menempel pada 

bagian belakang hepar, organ ini berisi cairan empedu kurang lebih 50  ml  cairan  

ini  empedu  ini digunakan  oleh  tubuh  dalam  proses  pencernaan yakni untuk 

melarutkan kolesterol, vitamin dan lemak sehingga dapat di serap di duodenum 

(Aprirahanto et all, 2022) 

Kolesistitis adalah suatu penyakit peradangan pada kandung empedu yang 

biasanya disebabkan terdapat sumbatan pada batu empedu, infeksi, dan iskemia 

pada kandung empedu. Kondisi ini dapat bersifat akut atau kronis. Penyakit ini 

dapat disertai ikterus (jaundice) dikarenakan cairan pada empedu tidak dapat 

masuk ke saluran pencernaan berubah warna menjadi bilirubin yang berwarna 

kuning dan masuk ke saluran peredaran darah (ASDI, 2019). Secara klinis, 

insiden dari batu empedu mengalami peningkatan pada beberapa waktu terakhir 

ini, seiring dengan peningkatan konsumsi dari makanan tinggi kalori, makanan 

berlemak, dan penurunan asupan makanan berserat (Sueta & Warsinggih, 2017). 

Subdep Gizi Rumkital Dr. Ramelan Surabaya melakukan kegiatan 

Manajemen Asuhan Gizi Klinik bagi seluruh pasien, salah satunya kepada pasien 

kolesistitis, intervensi yang diberikan adalah melalui terapi diet dan edukasi 

melalui konseling gizi kepada pasien atau keluarga.  

Skrining dilakukan pada hari Selasa, 29 November 2022 jam 09.45. Hasil 

skrining gizi diperoleh skor total 1 yaitu tidak beresiko malnutrisi dikarena pasien 

tidak mengalami penurunan berat badan, tetapi pasien mengatakan nafsu makan 

menurun dikarenakan rasa tidak nyaman pada bagian perut. Kondisi Khusus 

pasien menderita penyakit kandung empedu yaitu kolesistitis dan akan 

mendapatkan operasi. Sehingga perlu dilakukannya asuhan gizi terhadap pasien. 
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Pada tanggal 21 November 2022 Tn.ON mendatangi unit rawat jalan poli 

digestif dengan keluhan awal yaitu nyeri perut bagian kanan, mual, dan muntah, 

lalu setelah dilakukan pemeriksaan didapatkan hasil Tn.ON mengidap penyakit 

kolesistitis yang akan dijadwalkan operasi pada tanggal 2 Desember 2022, lalu 

Tn.ON mulai opname di rumah sakit pada tanggal 28 November 2022. Skrining 

dilakukan pada tanggal 29 November 2022 dengan menggunakan form skrining 

dewasa MST. Hasil skrining gizi diperoleh skor total 1 yaitu tidak beresiko 

malnutrisi dikarena pasien tidak mengalami penurunan berat badan, tetapi pasien 

mengatakan nafsu makan menurun dikarenakan rasa tidak nyaman pada bagian 

perut. Kondisi Khusus pasien menderita penyakit kandung empedu yaitu 

kolesistitis dan akan mendapatkan operasi bedah mayor. Sehingga perlu 

dilakukannya asuhan gizi terhadap pasien. Pemeriksaan biokimia pasien 

dilakukan pada tanggal 21 November 2022. Dari data tersebut didapatkan bahwa 

nilai SGPT, bilirubin direk, bilirubin total lebih tinggi dari nilai rujukan. 

Diagnosa gizi pasien yaitu  (NI-4.1) Asupan energi inadekuat bekaitan dengan 

mual pasien ditandai dengan recall pasien energi 42% lebih kecil dari kebutuhan. (NC-

2.2) Perubahan nilai laboraturium spesifik bilirubin berkaitan dengan gangguan fungsi 

kantung empedu ditandai dengan asil laboraturium bilirubin total 12,50 mg./dL dan 

bilirubin direct 10,50 mg/dL lebih tinggi dari nilai rujukan. 

Intervensi diet yang diberikan adalah diet rendah lemak penyakit kolesistitis 

dengan  E : 2273,4 kkal, P : 85,25 gram, L : 50,52 gram, dan KH : 382,97 gram. 

Dengan frekuensi 3x makan utama dan 1x selingan. 

Berdasarkan monitoring dan evaluasi yang telah dilakukan selama 3 hari,  

keadaan umum pasien mengalami peningkatan. Pada hari pertama tanggal 29 

November 2022 keadaan umum pasien masih merasakan mual dan tidak nafsu 

makan. Pada hari kedua monitoring dan evaluasi pasien merasakan mual yang 

dirasakan pasien sudah sedikit teratasi dan nafsu makan pasien mulai membaik. 

Pada hari ketiga pasien tidak merasakan mual seperti hari pertama dan kedua, lalu 

nafsu makan pasien sudah kembali normal.  
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Hasil pemeriksaan klinis pada tanggal 29 November 2022 – 01 Desember 

2022 pada parameter tensi darah, nadi, suhu tubuh, spO2, GCS, dan Respiratory 

Rate masih dalam batas normal. Dari keseluruhan monitoring dan evaluasi fisik 

dan klinis pasien, keadaan pasien pada hari pertama sampai hari ketiga mengalami 

peningkatan sehingga tidak terdapat keluhan yang muncul kembali. 

Hasil monitoring dan evaluasi menunjukkan bahwa asupan makan pasien dari 

hari ke hari mengalami peningkatan. Pada hari pertama energi terkonsumsi 51%, 

hari energi terkonsumsi 94%. Hari ketiga mengalami penurunan yaitu energi 

terkonsumsi hanya 10% karena dipuasakan untuk menjalankan rencana operasi.  
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