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KEMAMPUAN AKHIR YANG DIHARAPKAN 

• Mampu menjelaskan definsi dan patofisiologi dislipidemia 

• Mampu menentukan terapi diet yang tepat untuk penderita 

dyslipidemia 

 

 

Sumber: 
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• American Association Of Clinical Endocrinologists And American College Of 
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• http://www.who.int/cardiovascular_diseases/en/cvd_atlas_06_lipids.pdf?ua=1 
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DISLIPIDEMIA 

Dislipidemia adalah kelainan metabolisme lipid yang 
ditandai dengan peningkatan atau penurunan fraksi 
lipid dalam darah. Kelainan yang utama adalah ↑ 

kolesterol total, LDL, dan Trigliserida disertai ↓ HDL 



 



 



Identifikasi Dyslipidemia 
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Tujuan Diet 

• Menurunkan BB bila 
kegemukan 

• Mengubah jenis dan 
asupan lemak makanan 

• Menurunkan kolesterol 
makanan 

• Meningkatkan asupan 
KH kompleks dan 
menurunkan KH 
sederhana 

GOAL: Mencapai pola makan yang 
sehat dan mempertahankannya 



Syarat Diet 
• Energi disesuaikan dengan kebutuhan 

menurut BB dan FA. 

• Lemak sedang, <30% dari keb total 

– Tahap I, Lemak jenuh <10% keb. Total, lemak tak 
jenuh 10-15% keb. Total, Kolesterol <300 mg 

– Tahap II, Lemak jenuh <7% keb. Total, lemak tak 
jenuh 10-15% keb. Total, Kolesterol <200 mg 

• Protein Cukup, 10-20% dari keb total. Lebih 
diutamakan sumber protein rendah lemak spti 
ikan dan sumber protein nabati 



Lanjutan.... 
• Karbohidrat sedang, 50-60 % keb. Total 

• Serat Tinggi, terutama serat larut air, ang 
terdapat dlm apel, beras tumbuk atau beras 
merah, havermout, dan kacang-kacangan 

• Vitamin dan mineral cukup. Suplemen 
dianjurkan bagi pasien yang mengonsumsi ≤ 
1200 kkal/hari 
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Asam Lemak Jenuh 

Asam Lemak Tak 
Jenuh  

Asam Lemak Tdk 
Jenuh Tunggal (MUFA) 

Asam Lemak Tdk 
Jenuh Tunggal 

Asam Lemak Jenuh → ↑ konsentrasi  LDL 
Asam Lemak Tidak Jenuh → dapat dipakai untuk 

menurunkan kadar LDL 
 



PUFA terutama omega 3 dapat menurunkan 
konsentrasi trigliserida 25-30% dan konsentrasi LDL 5-

10% serta menaikkan HDL 1-3% 



Bahan Makanan 
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Dianjurkan 
Beras (beras tumbuk.beras 

merah), pasta, makaroni, roti 
tinggi serta, cereal, ubi, kentang 

Tidak dianjurkan 
Cake, pie, pastries, kreker 

berlemak dan kue2 berlemak 
lainnya 



Sumber Protein 
Hewani  

• Dianjurkan: Ikan, unggas 
tanpa kulit, daging rendah 
lemak, putih telur, yoghurt 
rendah lemak dan keju 
rendah lemak 

• Tdk Dianjurkan: daging 
tinggi lemak, daging 
kambing, jeroan, otak, sosis, 
sardin, susu whole, krim, 
dan keju 

 

Nabati 

• Dianjurkan: Tempe, tahu, 
dan kacang-kacangan 

• Tdk dianjurkan: Santan, 
digoreng dgn minyak jenuh 



Sayur dan Buah 

Sayur  

• Dianjurkan: semua sayuran 
dalam bentuk segar, 
direbus, dikukus, disetup, 
ditumis menggunakan 
minyak jagung, minyak 
kedelai 

• Tidak dianjurkan: sayuran 
yang dimasak dengan 
santan kental , mentega, 
minyak kelapa atau kelapa 
sait 

Buah  

• Dianjurkan: semua buah 
segar atau bentuk jus 

• Tdk dianjurkan: buah yang 
diawetkan dengan gula 



Sumber Lemak 

Dianjurkan 

• Minyak jagung, minyak 
kedelai, minyak kacang 
tanah, minyak wijen, minyak 
bunga matahari, dan 
magrain, mayones dan salad 
dressing yang di buat dri 
minyak tdk jenuh ganda 

Tidak Dianjurkan 

• Minyak kelapa, minyak 
kelapa awit, mentega, 
margarin, santan kental, 
krim 



Jenis, Indikasi Pemberian dan Lama 
Pemberian Diet 

Diet 
Dislipidemia 

Tahap I 

Diet 
Dislipidemia 

Tahap II 

Keberhasilan diet diukur dengan pemeriksaan 
kadar kolesterol darah setelah 4-6 minggu dan 3 

bulan. 



Aktifitas Fisik 

 



Rekomendasi 

• 3-5 kali/minggu>>>30-45 menit total 150 
menit/minggu 

• Jenis yang dianjurkan berupa latihan yang 
bersifat intensitas sedang seperti aerobik 

• Denyut jantung: 50-70% dari denyut jantung 
maksimal 

• Denyut jantung maksimal: 220-Usia pasien 



Lanjutan.... 

 



Perubahan Gaya hidup Lain 

 



Terima Kasih…. 


