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ABSTRAK

Berdasarkan laporan kasus keracunan makanan tahun 2019 rumah sakit di
Indonesia terdapat 16 kasus, dan laporan Balai Besar POM Palembang tahun 2019
kejadian keracunan makanan dengan jumlah korban 158 orang di Sumatera
Selatan. Hasil uji terbanyak berasal dari masyarakat yang kurang menjaga higiene
dan sanitasi proses pengolahan makanan. Tujuan penelitian ini menganalisis
penerapan prinsip higiene dan sanitasi makanan di Instalasi Gizi RSUD Ogan Ilir.
Metode penelitian yang digunakan adalah penelitian kualitatif dengan melakukan
wawancara mendalam kepada 8 orang dan observasi. Hasil yang didapatkan
dalam penelitian diantaranya pada bahan makanan bersumber dari tempat resmi,
bahan makanan seperti daging, ikan, buah, dan sayuran dalam keadaan baik, dan
bahan makan kemasan sudah memenuhi standar peraturan, penyimpanan bahan
makanan sudah aman, yang dimana dibedakan antara bahan makanan basah dan
bahan makanan kering, penjamah makanan sebelum memasak bahan makanan
dibersihkan terlebih dahulu, dan proses memasak dilakukan dengan matang
sehingga makanan tidak ada yang masih mentah, mengenai tempat pengolahan
makanan sudah cukup baik, pengangkutan makanan menggunakan kendaraan
khusus kereta dorong dan kendaraan selalu dibersihkan setiap hari, makanan saat
diangkut dalam keadaan tertutup, serta pada penyajian makanan setiap jenis
makanan ditempatkan dalam wadah terpisah dan tertutup, makanan disajikan
dalam keadaan panas, peralatan yang digunakan bersih, serta penyajian makanan
tepat sesuai dengan seharusnya. Kesimpulan dalam penelitian bahwa belum
memenuhi persyaratan Permenkes Rl Nomor 1096 tahun 2011 tentang higiene
sanitasi jasaboga. Disarankan Instalasi Gizi RSUD Ogan Ilir perlu memperbaiki
pada tahap pengolahan makanan, dan pengangkutan makanan.

Kata Kunci : Higiene Sanitasi Makanan, Instalasi Gizi, Rumah Sakit
Kepustakaan :57 (2002-2022)
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ABSTRACT

Based on the report of food poisoning cases in 2019, hospitals in Indonesia there
were 16 cases, and the report of the Palembang POM Center in 2019 Jood
poisoning incidents with 158 victims in South Sumatra. Most test results come from
people who do not maintain hygiene and sanitation of the food processing process.
The purpose of this study is to analyze the application of food hygiene and
sanitation principles in the Nutrition Installation of RSUD Ogan Ilir. The research
method used was qualitative research by conducting in-depth interviews with §
people and observation. The results obtained in the study include food ingredients
sourced from official places, food ingredients such as meat, fish, fruit, and
vegetables are in good condition, and packaged food ingredients have met
regulatory standards, food storage is safe, which is distinguished between wet food
ingredients and dry food ingredients, food handlers before cooking food ingredients
are cleaned first, and the cooking process is carried out thoroughly so that none of
the food is still raw, regarding the food processing place is good enough,
transportation of food using special stroller vehicles and vehicles are always
cleaned everv day, food when transported in a closed state, as well as in food
presentation each type of food is placed in a separate and closed container, F ood
is served hot, the equipment used is clean, and the presentation of food is exactly
as it should be. The conclusion in the study is that it has not met the requirements
of the Indonesian Minister of Health Number 1096 of 2011 concerning sanitary
hygiene of jasaboga. It is recommended that the Nutrition Installation of Ogan Ilir
Hospital needs to improve at the stages of food processing and food transportation.

Keywords : Hygiene Sanitation Food, Nutrition Installation, Hospital
Literature 57 (2002-2022)
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BAB |
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Manusia membutuhkan makanan untuk menopang kehidupannya
sehari-hari. Makanan yang dibutuhkan harus bersih dan murni dalam hal yang
tidak terkontaminasi dan mengandung bahan pencemar. Jika makanan ini
tidak bersih atau higienis, dapat menyebabkan masalah kesehatan, penyakit,
dan bahkan gangguan Kkesehatan. Keamanan pada makanan dapat
berkontribusi pada hasil kesehatan yang lebih baik melalui berbagai upaya
kesehatan (Ramadani Erin Rahmi et al., 2017).

Data WHO tahun 2018 bahwa setiap tahun 1 dari 10 orang menjadi
sakit karena memakan makanan yang terkontaminasi, mengakibatkan 420.000
kematian per tahun (World Health Organization, 2018). Dilaporkan oleh
BPOM tahun 2019 bahwa penyebab keracunan makanan paling banyak pada
urutan kedua berupa makanan olahan jasa boga sebanyak 97 kasus (POM
Badan, 2020). BPOM menyatakan bahwa lebih dari 60% penyakit bawaan
makanan disebabkan oleh penjamah makanan yang buruk, karena kurangnya
kesadaran masyarakat dan kurangnya penerapan praktik keamanan makanan
yang baik (Putri Hayomi et al., 2019).

Laporan kasus keracunan tahun 2019 diperoleh bahwa kasus
keracunan akibat makanan di rumah sakit di Indonesia terdapat 16 kasus
(POM Badan, 2020). Sedangkan laporan Balai Besar POM di Palembang
tercatat tahun 2019 Telah diuji untuk 12 keracunan makanan dengan total 158
korban, sebagian besar hasil tes berasal dari orang-orang yang memiliki
penanganan makanan dan kebersihan lingkungan yang buruk, dan sumber

keracunan ini salah satunya makanan jasa boga (Badan POM, 2020).



Dalam pelayanan rumah sakit diwajibkan mencukupi kebutuhan dan
kepuasan pasien yaitu salah satunya pelayanan gizi dalam pengelolaan
makanan jasa boga. Faktor yang dapat mempengaruhi kepuasan pasien dalam
pelayanan ini berupa kebersihan alat makan, ketepatan waktu distribusi
makanan, menu makanan, serta penampilan petugas. Makanan rumah sakit
dapat menjadi bagian dari kegiatan pemulihan pasien. Mutu makanan yang
dihasilkan diharapkan dapat mempercepat kesembuhan (Angelina Swaninda
Nareswara, 2017).

Hasil penelitian yang dilakukan di Rumah Sakit Jiwa Indonesia oleh
Ika Ratna Palupi, Rosa Pinanda Fitasari, dan Fasty Arum Utami didapatkan
tingkat sikap higiene dan sanitasi >80%. Terdapat hasil 38% berada dalam
kategori praktik yang kurang baik. Penjamah makanan 73% tidak pernah
menerima pelatihan formal apapun terkait dengan higiene dan sanitasi
makanan, dan karakteristik individu ini secara signifikan berkorelasi (lka
Ratna Palupi et al., 2020).

Dalam penelitian yang dilakukan oleh Nanda Sallihidayati et al. tahun
2021 di Rumah Sakit Umum Daerah Cut Nyak Dhien Meulaboh didapatkan
hasil penelitian yang belum memenuhi persyaratan prinsip higiene dan
sanitasi makanan yaitu penyimpanan bahan makanan, pengolahan makanan,
dan pengangkutan makanan (Nanda Sallihidayati et al., 2021). Serta pada
penelitian yang dilakukan oleh Yuliantika Delima tahun 2019 di Rumah Sakit
Khusus Ginjal Rasyida Medan didapatkan hasil yang belum memenuhi
persyaratan diantaranya pemilihan bahan makanan dan pengangkutan
makanan yang belum ditutup dengan sempurna. Hal ini berarti dalam
penerapan prinsip higiene dan sanitasi makanan di rumah sakit masih belum
sepenuhnya diterapkan (Yuliantika Delima, 2019).

Perseorangan yang menyelenggarakan atau terlibat dalam proses
pengolahan, penyimpanan, pengangkutan, dan penyajian makanan penting
diwajibkan untuk memenuhi persyaratan higiene sanitasi makanan. Dalam
Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 1096 tahun 2011 higiene sanitasi
jasaboga merupakan suatu upaya untuk mengendalikan faktor risiko, baik
yang berasal dari bahan makanan, orang, tempat dan peralatan agar aman
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dikonsumsi. Higiene sanitasi makanan ini dapat menjadi solusi dalam
mengurangi terjadinya kontaminasi pada makanan yang dapat menimbulkan
terjadinya penyakit. Serta dengan menerapkan prinsip higiene dan sanitasi
makanan mampu menurunkan angka kuman (Ramadani Erin Rahmi et al.,
2017).

Rumah Sakit Umum Daerah Ogan Ilir merupakan rumah sakit milik
pemerintah yang terletak di wilayah Kabupaten Ogan Ilir. Pada tahun 2020
sudah meningkat dan termasuk ke dalam rumah sakit tipe C. Rumah sakit ini
menjadi rumah sakit rujukan utama untuk masyarakat daerah Ogan llir.
Dalam pelayanan di rumah sakit terdapat berbagai pelayanan, salah satunya
pelayanan di instalasi gizi, tempat penyelenggaraan makanan untuk pasien di
rumah sakit tersebut (RSUD Ogan Ilir, 2022). Rumah Sakit Umum Daerah
Ogan Ilir ini masih dalam tahap berkembang, yang dimana memungkinkan
membutuhkan masukan dalam hal salah satunya yaitu penerapan higiene dan
sanitasi makanan.

Berdasarkan informasi yang didapat dari tenaga kesehatan di Rumah
Sakit Umum Daerah Ogan Ilir yaitu didapatkan bahwa penjamah makanan di
Instalasi Gizi saat melakukan pengolahan makanan atau memasak tidak
menggunakan sarung tangan, tidak menggunakan penutup kepala, dan tidak
menggunakan masker. Penggunaan masker hanya dipakai waktu pengantaran
makanan ke pasien. Hal ini tentu dapat memungkinkannya terjadi
kontaminasi makanan yang akan dimakan oleh pasien di rumah sakit tersebut.
Mengingat besarnya pengaruh makanan bagi para pasien untuk membantu
dalam penyembuhan. Dengan demikian, berdasarkan uraian diatas peneliti
tertarik untuk melakukan analisis penerapan prinsip higiene dan sanitasi

makanan di Rumah Sakit Umum Daerah Ogan ilir.
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1.2 Rumusan Masalah

Terdapat data dari laporan kasus keracunan tahun 2019 diperoleh
bahwa kasus keracunan akibat makanan di rumah sakit di Indonesia terdapat
16 kasus (POM Badan, 2020), dan laporan Balai Besar POM di Palembang
tercatat tahun 2019 kejadian keracunan makanan dengan jumlah korban 158
orang di Sumatera Selatan. Hasil uji ini terbanyak berasal dari masyarakat
yang kurang menjaga higiene dan sanitasi proses pengolahan makanan. Serta
berdasarkan informasi yang didapat dari tenaga kesehatan di Rumah Sakit
Umum Daerah Ogan llir yaitu didapatkan bahwa penjamah makanan di
Instalasi Gizi saat melakukan pengelolaan makanan atau memasak tidak
menggunakan sarung tangan, tidak menggunakan penutup kepala, dan tidak
menggunakan masker. Hal ini tentu dapat memungkinkannya terjadi
kontaminasi makanan yang akan dimakan oleh pasien di rumah sakit tersebut.
Mengingat besarnya pengaruh makanan bagi para pasien untuk membantu
dalam penyembuhan. Dengan demikian, berdasarkan uraian peneliti
merumuskan masalah yaitu bagaimana penerapan prinsip higiene dan sanitasi

makanan di Rumah Sakit Umum Daerah Ogan ilir?

1.3 Tujuan Penelitian

1.3.1 Tujuan Umum
Menganalisis penerapan prinsip higiene dan sanitasi makanan di
Instalasi Gizi Rumah Sakit Umum Daerah Ogan llir.

1.3.2 Tujuan Khusus

1. Menganalisis pemilihan bahan makanan di Instalasi Gizi Rumah Sakit
Umum Daerah Ogan llir.

2. Menganalisis penyimpanan bahan makanan di Instalasi Gizi Rumah
Sakit Umum Daerah Ogan llir.

3. Menganalisis pengolahan makanan di Instalasi Gizi Rumah Sakit
Umum Daerah Ogan llir.

4. Menganalisis penyimpanan makanan jadi di Instalasi Gizi Rumah Sakit

Umum Daerah Ogan llir.
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5. Menganalisis pengangkutan makanan di Instalasi Gizi Rumah Sakit

Umum Daerah Ogan llir.

6. Menganalisis penyajian makanan di Instalasi Gizi Rumah Sakit Umum

Daerah Ogan llir.

1.4 Manfaat Penelitian

141

1.4.2

1.4.3

144

Bagi Peneliti
Manfaat bagi peneliti dapat memahami mengenai penelitian tentang
penerapan higiene dan sanitasi makanan di rumah sakit. Menambah ilmu
pengetahuan dalam penerapan prinsip higiene dan sanitasi makanan. Serta

dilakukan sebagai syarat untuk menyelesaikan perkuliahan.

Bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat
Manfaat bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat hasil penelitian dapat
menjadi menambah bahan referensi mengenai materi higiene dan sanitasi
makanan. Menambah bahan bacaan bagi mahasiswa yang mungkin tertarik
dalam penelitian penerapan prinsip higiene dan sanitasi makanan. Serta
diharapkan dapat menambah informasi mengenai higiene dan sanitasi

makanan di Rumah Sakit.

Bagi Rumah Sakit Umum Daerah Ogan llir

Manfaat bagi Rumah Sakit Umum Daerah Ogan Ilir diharapkan
dapat menjadi masukan dalam penerapan prinsip higiene dan sanitasi
makanan. Serta dapat menambah informasi kepada khususnya tenaga
kesehatan bagian gizi maupun petugas yang bekerja di Instalasi Gizi
supaya tidak terjadinya kontaminasi makanan atau gangguan kesehatan

lainnya dalam mengolah makanan.

Bagi Masyarakat
Manfaat bagi masyarakat dapat memberikan informasi atau

wawasan baru dalam menerapkan higiene dan sanitasi makanan. Dapat
menjaga agar pengolahan makanan lebih terjamin keamanannya. Serta

diharapkan masyarakat dapat menerapkan higiene dan sanitasi makanan
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supaya tidak terjadi kontaminasi makanan maupun terjadinya penyakit

akibat makanan.

1.5 Ruang Lingkup Penelitian
1.5.1 Lingkup Lokasi
Lingkup lokasi penelitian ini yaitu dilaksanakan di Rumah Sakit

Umum Daerah Ogan llir.

1.5.2 Lingkup Waktu
Lingkup waktu penelitian ini yaitu dari bulan Oktober 2022 sampai

dengan bulan Juli 2023.

1.5.3 Lingkup Materi
Lingkup materi pada penelitian ini yaitu pemilihan bahan makanan,
penyimpanan bahan makanan, pengolahan makanan, penyimpanan

makanan jadi, pengangkutan makanan, dan penyajian makanan.
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