2.6.4 Mengkaji riwayat Terapi dan
pengobatan, contoh :

2.6.4.1 Diabetes dan manajemen berat
badan

2.6.4.2 Kasus Kanker : Evaluasi dampak
potensial dari rencana perawatan
klien (mis., Kemoterapi, radiasi,
operasi, biologi, terapi hormonal,
transplantasi sel hematopoietik)
pada status gizi

2.6.4.3 Kasus Ginjal Dialisis : Adekuasi
dialysis URR atau KT/V dan
kelangsungan akses dan resep
dialysis karena berpotensi
mempengaruhi status gizi

2.6.4.4 Kassus Stroke : penggunaan obat-
obatan anti hipertensi dan riwayat
kraniotomi (stroke berulang)

2.6.4.5 HIV : penggunaan ARV dan obat
lainnya serta kepatuhan terhadap

ARV

26.4.6 TB : penggunaan OAT dan
kepatuhannya

2.6.4.7 Kasus jantung : penggunaan

ventilator, transplant  jantung,
cardiac ring, CABG

2.6.5 Mengkaji riwayat social dan ekonomi

2.6.5.1Status bekerja

2.6.5.2 Penghasilan sebagai keamanan
dalam kehidupan social

2.6.5.3 Adanya program bantuan

2.6.5.4 Adanya tempat penyimpanan
makanan di rumah

2.6.5.5 Kondisi rumah : teman hidup, wilahan
(kota/desa), anggota keluarga,
interaksi tempat tinggal
(panti/penjara), terlantar

2.6.5.6 Dukungan social dan ketersediaan
fasilitas layanan kesehatan

2.6.5.7 Adanya krisis dalam kehidupan,
misalnya kehilangan pekerjaan,
kehilangan anggota keluarga.

2.6.5.8 Dukungan mempersiapkan makanan
: pasar atau penjual makanan,
kebiasaan makan diluar rumah,
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