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Diabetes melitus merupakan suatu penyakit memerlukan

Ketua : penanganan medis berupa pengaturan diet, pola hidup yang
Mertien Sa’pang teratur serta terapi pengobatan. Penanganan medis terutama

kualitas diet yang buruk pada penderita diabetes dapat
Anggota : mengakibatkan komplikasi seperti arteri koroner dan
Laras Sitoayu penyakit pembuluh darah perifer, stroke, nefropati diabetes,
Nanda Aula Rumana amputasi, gagal ginjal dan kebutaan. Mengingat besarnya

dampak negatif yang disebabkan oleh progresivitas
penyakit diabetes tersebut perlu dilakukan evaluasi kualitas
diet penderita DM agar dapat dijadikan ajuan dalam
penentuan rekomendasi perbaikan diet. Penelitian ini
bertujuan mengevaluasi kualitas diet penderita diabetes
melitus tipe Il di Jakarta Barat. Desain penelitian yang
digunakan adalah cross sectional. Sampel penelitian
diambil dengan cara accidental sampling yang memenuhi
kriteria sampel dan didapatkan saampel sebanyak 102
orang. Pengumpulan data konsumsi menggunakan metode
food recall 2x24 jam kemudian kualitas diet dianalisis
menggunakan metode Diet Quality Index-International
(DQI-I). Hasil penelitian ini menunjukkan rata-rata skor
keberagaman pangan sebesar 17.3+1.74 (mean+SD). Rata-
rata skor kecukupan 20.2+3.45 (mean+SD). Rata-rata skor
moderasi sebesar 15.4+3.93 (meanzSD). Rata-rata skor
keseimbangan zat gizi 1.3+1.35(mean+SD). Rata-rata skor
DQI-1 (kualitas diet) secara menyeluruh 54.2+7.03
(meanxSD). Keberagaman pangan responden cukup baik
namun kecukupan, keseimbangan asupan lemak,
keseimbangan zat gizi responden masih perlu perbaikan.
Oleh karena itu perlu dilakukannya sosialisasi mengenai
penatalaksanaan diet DM tipe Il yang tidak hanya fokus ke
pembatasan konsumsi karbohidrat dan gula saja tetapi
secara menyeluruh agar dapat meningkatkan kualitas diet
responden.
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Diabetes Mellitus (DM) merupakan penyakit
metabolik yang ditandai dengan hiperglikemia
(peningkatan kadar gula darah) yang terus-
menerus akibat kekurangan insulin yang
diproduksi kelenjar pankreas atau
ketidakmampuan beberapa sel untuk
menggunakan insulin. Pada tahun 2017,
International Diabetes Federation (IDF) dalam
IDF diabetes atlas memperkirakan 427 juta jiwa
penduduk dunia usia 20-79 tahun menderita
DM (8,8 %) dan pada tahun 2045 diperkirakan
meningkat hingga 629 juta jiwa. Indonesia
sendiri menduduki posisi ke-6 jumlah penduduk
usia 20-79 tahun penderita diabetes terbanyak
dengan 10,3 juta jiwa setelah Cina, India,
Amerika, Brazil, dan Mexico. DM merupakan
suatu penyakit yang tidak dapat disembuhkan
sehingga penderita perlu penanganan medis
berupa pengaturan diet, pola hidup yang
teratur serta terapi pengobatan. Penanganan
medis terutama kualitas diet yang buruk pada
penderita diabetes dapat mengakibatkan
komplikasi seperti arteri koroner dan penyakit
pembuluh darah perifer, stroke, nefropati
diabetes, amputasi, gagal ginjal dan kebutaan.
Mengingat besarnya dampak negatif yang
disebabkan oleh progresivitas penyakit diabetes
tersebut perlu dilakukan evaluasi kualitas diet
penderita DM agar dapat dijadikan ajuan dalam
penentuan rekomendasi perbaikan diet.
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Desain penelitian yang digunakan adalah cross
sectional dengan menggunakan data sekunder
dan primer. Sampel penelitian diambil dengan
cara accidental sampling yang memenuhi
kriteria sampel. Kualitas diet sampel akan
dianalisis menggunakan data food recall 2x24
jam dan dikonversikan berdasarkan standar
perhitungan skor diabetes healthy eating index
(DHEI)..

Hasil penelitian menunjukan bahwa keragaman
konsumsi pangan dan densitas protein antara
kedua kelompok masih rendah, sedangkan
densitas energi pada kelompok obesitas termasuk
dalam kategori tinggi. Ironisnya, karakteristik
orangtua pada kedua kelompok termasuk baik
yaitu pendidikan orangtua tinggi bersinergi
dengan pekerjaan dan pendapatannya. Oleh
karena itu perlu dilakukannya sosialisasi
mengenai gizi seimbang bagi remaja dan orang
tua mengenai pemilihan makan yang benar
(bergizi, beragam, dan berimbang) pada tahap
berikutnya karena masa remaja merupakan masa
pertumbuhan cepat yang membutuhkan
pemenuhan zat gizi untuk menunjuang proses
tersebut.
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