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Manajemen Asuhan Gizi Klinik Pada Pasien Hidrosefalus Obstruktif  Di Ruang Rawat Inap 

Pulau Halmahera 1 Di Rspal Dr. Ramelan Surabaya. Maulidia Tias Yustanti, 

NIM.G42210189, Tahun 2024, Kesehatan, Politeknik Negeri Jember, M.Rizal Permadi, S,Gz., 

M.Gz., Dietisien (Pembimbing 1). 

Pelaksanaan Praktek Kerja Lapangan Manajemen Asuhan Gizi Klinik (MAGK) ini dimulai 

pada tanggal 17 September sampai dengan 8 November 2024 pada pasien bedah di Rumah Sakit 

Pusat Angkatan Laut dr.Ramelan Surabaya.   Tujuan pelaksanaan Magang ini mahasiswa mampu 

memahami Manajemen Asuhan Gizi Klinik, mampu menilai status gizi pasien dan 

mengidentifikasi individu dengan kebutuhan gizi tertentu, mampu merencanakan pelayanan gizi 

pasien, mampu menyusun menu sesuai kebutuhan dan kondisi pasien dan dietnya, mampu menilai 

kandungan gizi diet sesuai dengan kondisi pasien, mampu merencanakan perubahan pemberian 

makan pasien, mampu memantau pelaksanaan pemberian diet, dapat mmberikan pendidikan, 

latihan dan intervensi lain pada promosi kesehatan/pencegahan penyakit untuk pasien dengan 

kondisi medis umum, mampu melakukan dokumentasi pada semua tahap, mampu 

mempresentasikan laporan hasil analisis kegiatan manajemen asuhan gizi klinik.  

Hidrosefalus adalah kondisi di mana terdapat penumpukan cairan serebrospinal di dalam 

rongga otak, yang dapat menyebabkan peningkatan tekanan intrakranial. Ini dapat terjadi akibat 

berbagai penyebab, seperti kelainan bawaan, infeksi, atau cedera. Gejala yang mungkin muncul 

meliputi sakit kepala, mual, gangguan penglihatan, dan kesulitan kognitif. Hidrosefalus bisa terjadi 

pada semua kelompok usia, umumnya pada bayi atau lanjut usia di atas 60 tahun. Penyebab 

hidrosefalus didapat bisa meliputi tumor otak, meningitis, abses otak, cedera kepala, dan 

perdarahan intrakranial non traumatik. Hipertensi dapat berhubungan dengan hidrosefalus, 

terutama dalam konteks peningkatan tekanan intrakranial. Ketika tekanan darah tinggi tidak 

terkontrol, ini dapat mempengaruhi aliran darah ke otak dan berpotensi mengganggu 

keseimbangan produksi dan resorpsi cairan serebrospinal 

Berdasarkan hasil krining gizi menggunakan form skrining dewasa yaitu Malnutrition 

Screening Tools (MST) didapatkan skor 3 yang berarti pasien berisiko malnutrisi, sehingga 

membutuhkan asuhan gizi. Hasil assessment pasien Tn.T dengan jenis kelamin laki-laki berusia 

79 tahun, masuk rumah sakit dengan keadaan tidak sadarkan diri karena terjatuh. Pasien 



didiagnosis Hidrosefalus Obstruktif dan mendapatkan penanganan berupa operasi. Hasil 

pengukuran antropometri pasien menggunakan Indeks Massa Tubuh (IMT)  untuk mengukur 

status gizi pasien didapatkan hasil 33,2 yaitu obesitas. Diagnosis gizi pasien yaitu asupan enteral 

tidak adekuat. Pasien diberikan makanan cair berupa susu entramix dengan penambahan volume 

secara berkala selama monev berlangsung (9x makan). Asupan makan pasien mengalami 

peningkatan yang signifikan.  

 


