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Gambaran Asupan Energi, Zat Gizi dan Tingkat Pengetahuan tentang Diet 

DM Pada Penderita Diabetes Melitus Tipe 2 Di Puskesmas Purbaratu Kota 

Tasikmalaya 

 

Ika Nur Arifah 

INTISARI 

Diabetes Melitus (DM) merupakan penyakit tidak menular dengan prevalensi yang terus meningkat, 

terutama Diabetes Melitus Tipe 2 yang terjadi akibat gangguan penggunaan atau produksi insulin. 

Pola makan yang tepat dan pengetahuan tentang diet Diabetes Melitus berperan penting dalam 

pengendalian kadar gula darah. Pemahaman yang baik membuat penderita lebih mampu menjaga 

pola makan seimbang untuk mempertahankan gula darah tetap stabil. Penelitian ini bertujuan 

menggambarkan asupan energi, zat gizi makro, serta tingkat pengetahuan diet Diabetes Melitus pada 

penderita Diabetes Melitus Tipe 2 di Puskesmas Purbaratu Kota Tasikmalaya. Desain penelitian 

menggunakan deskriptif analitik dengan purpossive cluster sampling pada 85 responden 

menggunakan instrumen Food Recall 2x24 Jam dan modifikasi instrument pengetahuan DKQ-24 

dan DRNK-Q. Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar responden memiliki tingkat 

pengetahuan kategori kurang (80%). Sementara itu, asupan zat gizi makro menunjukkan bahwa 

asupan energi sebagian besar berada pada kategori baik (52,9%), asupan protein kategori kurang 

(50,5%), asupan lemak kategori lebih (49,4%), dan asupan karbohidrat kategori kurang (54,1%). 

Temuan ini menunjukkan masih terdapat ketidaksesuaian antara tingkat pengetahuan dan praktik 

konsumsi makan pada penderita Diabetes Melitus Tipe 2, sehingga diperlukan peningkatan edukasi 

gizi yang lebih efektif dan berkelanjutan untuk mendukung pengelolaan penyakit secara optimal. 

Kata kunci: Diabetes Melitus Tipe 2, Asupan Zat Gizi, Pengetahuan  
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ABSTRACT 

Ika Nur Arifah. Description of Nutrient Intake and Level of Knowledge about DM 

Diet in Type 2 Diabetes Mellitus Patients at Purbaratu Community Health Center, 

Tasikmalaya City. Under the supervision of Edri Indah Yuliza Nur. 

Diabetes Mellitus (DM) is a non-communicable disease with an increasing global prevalence, 

particularly Type 2 Diabetes Mellitus, which occurs due to impaired insulin use or production. 

Proper dietary patterns and adequate knowledge about diabetes diets play a crucial role in controlling 

blood glucose levels. A good understanding helps patients maintain a balanced diet to keep their 

blood sugar levels stabel. This study aims to describe energy intake, macronutrient intake, and the 

level of diet-related diabetes knowledge among Type 2 DM patients at Purbaratu Public Health 

Center, Tasikmalaya City. The study employed a descriptive-analytical design with purpossive 

cluster sampling, involving 85 respondents, using the food recall 2x24 jam instrument and a 

modified knowledge instrument based on the DKQ-24 and DRNK-Q. The results showed that most 

respondents had a low level of knowledge (80%). Meanwhile, macronutrient intake indicated that 

most respondents had adequate energy intake (52.9%), low protein intake (50.5%), high fat intake 

(49.4%), and low carbohydrate intake (54.1%). These findings indicate a discrepancy between 

knowledge level and dietary practices among patients with Type 2 Diabetes Mellitus. Therefore, 

more effective and continuous nutritional education is needed to support optimal disease 

management. 

Keywords: Type 2 Diabetes Mellitus, Nutrient Intake, Knowledge 
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