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ABSTRAK 

 

Pelayanan gizi perlu dilakukan sesuai standar pelayanan minimal rumah sakit, 

salah satu indikatornya yaitu sisa makanan pasien tidak boleh lebih dari 20%, 

kepuasan pasien terhadap penyelenggaraan makan dapat mempengaruhi asupan 

makan pasien yang akhirnya berpengaruh pada banyaknya sisa makanan pasien. 

Penelitian bertujuan untuk mengetahui hubungan tingkat kepuasan 

penyelenggaraan makanan terhadap sisa makanan pada pasien jantung di RSUD 

Besemah Pagaralam. Jenis penelitian ini adalah observasional analitik dengan 

desain cross sectional dengan jumlah sample yaitu 40 orang. Teknik pengambilan 

sampel secara purposive sampling. Sampel adalah pasien yang telah dirawat 

selama minimal 2 hari dan diberikan diet jantung 3 pada kelas perawatan 2 dan 3. 

Data berupa univariat dan bivariat yang dianalisis dengan menggunakan uji fisher 

exact. Data kemudian disajikan dalam bentuk tabel dan narasi untuk 

menginterpretasikannya. Hasil penelitian menunjukkan ada hubungan antara 

tingkat kepuasan penyelenggaraan makanan dengan sisa makanan (p=0,001). Data 

menunjukkan sebanyak 87,5% pasien puas terhadap penyelenggaraan makanan 

dan 87,5% pasien memiliki sisa makanan sedikit (<20%). Disimpulkan bahwa 

tingkat kepuasan pasien sudah cukup baik namun masih belum memenuhi standar 

pelayanan minimal (≥90%). Saran penelitian ini sebaiknya perlu dilakukan 

evaluasi siklus menu secara periodik agar tidak terjadi pengulangan bahan 

makanan dan pengolahan makanan sehingga dapat meningkatkan minat pasien 

terhadap sajian makanan yang akhirnya dapat memenuhi standar pelayanan 

minimal Rumah Sakit ≥90%. 

 

Kata Kunci: Tingkat Kepuasan Penyelenggaraan Makanan, Sisa Makanan, Pasien 

Jantung, Metode Comstock, RSUD Besemah pagaralam. 
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ABSTRACT 

 

Nutrition services need to be carried out according to minimum hospital service 

standards, one of the indicators is that the patient’s food waste should not be 

more than 20%. Patient satisfaction with food service can influence patient’s food 

intake which affects the amount of food left by the patient. This research aims to 

determine the relationship between the level of satisfaction of food service and 

food waste inheart patients Besemah Hospital, Pagaralam. This type of research 

is observational analytic research and use Cross Sectional study design with total 

sample of 40 people. The samping technique is purpisove sampling. The samples 

were inpatients who had been treated for at least 2 days and were given heart diet 

3 in treatment classes 2 and 3. The data analisis was univariate and bivariate 

which analyzed by fisher exact. The data are then presented in the form of tables 

and narratives to interpret it. The results showed that there was a relationship 

between the level of satisfaction of food service and food waste (p=0,001). Data 

shows that 87,5% of patients were satisfied with food service and 87.5% of 

patient’leftovers are lower than 20%. It was concluded that the level of patient 

satisfaction was quite good but still did not meet the minimum service standards 

(≥90%). The suggestion of this research is tht it is necessary to evaluate the menu 

cycle periodically so that there will be no repetition of food ingredients and food 

processing so that it can increase patient interest  in served food which can meet 

the minimum hospital service standard (≥90%). 

 

Keywords: Level of Satisfaction of Food Service, Food Waste, Heart Patients, 

Comstock Method, Besemah Hospital. 
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 BAB I  

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang 

Pelayanan gizi adalah suatu upaya yang dilakukan untuk perbaikan dan 

penguatan status gizi dan pola makan dari masyarakat, kelompok, dan juga 

individu yang terangkum dalam rangkaian kegiatan dimana tujuan 

pelaksanaannya adalah memperoleh derajat kesehatan yang optimal. Pelayanan 

gizi di rumah sakit yaitu berupa asuhan pasien rawat inap dan rawat jalan, 

penyelenggaraan makanan, dan penelitian dan pengendalian. Pelayanan gizi 

pasien di rumah sakit perlu memperhatikan kondisi klinis, status nutrisi pasien, 

dan status metabolismenya karena berhubungan dengan peningkatan status 

kesehatan, begitu juga dengan status kesehatan yang berpengaruh dengan status 

gizi pasien. Pelayanan gizi pada pasien rawat, dilakukan sesuai dengan tahapan 

yaitu proses pengkajian gizi, diagnosis gizi, intervensi gizi meliputi perencanaan, 

penyediaan makanan, penyuluhan/edukasi, dan konseling gizi, serta monitoring 

dan evaluasi gizi. Tujuan dari pelayanan tersebut yaitu untuk mempertahankan 

serta meningkatkan status gizi, memberi makanan pasien rawat inap sesuai dengan 

status Kesehatan, dan mempercepat  proses penyembuhan pasien (Kementerian 

Kesehatan RI, 2013). 

Sistem pelayanan gizi yang berhubungan langsung dengan pasien salah 

satunya adalah pelayanan penyelenggaraan makanan pasien, pelayanan ini 

diberikan terutama pada pasien rawat inap. Penyelenggaraan makanan di rumah 

sakit ditetapkan dengan memperhatikan berbagai faktor dimulai dari 

perencanaannya hingga ke pendistribusiannya kepada pasien sehingga diharapkan 

dari pelayanan tersebut dapat mendukung dalam proses pemenuhan gizi dan 

pengoptimalan proses penyembuhan pasien, tujuan penyelenggaraan makanan di 

rumah sakit adalah untuk memberikan pelayanan yang berkualitas, kuantitas yang 

cukup, dan sesuai dengann kebutuhan pasien (Iswanto et al., 2016). 

Penyelenggaraan makanan yang baik yaitu dimana pemenuhan gizi pasien telah 

tercukupi dari segi jumlah maupun kualitas terutama energi dan protein telah
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 terpenuhi dengan baik (Mutmainnah, 2008 dalam Nurqisthy et al., 2017). 

Mutu pelayanan gizi di rumah sakit dilihat dari 3 komponen yaitu 

pengawasan dan pengendalian mutu untuk menjamin bahwa produk yang 

dihasilkan aman, menjamin kepuasan pasien, dan assessment yang berkualitas 

(Kementerian Kesehatan RI, 2013). Dalam pemenuhan mutu pelayanan gizi yang 

baik maka perlu diadakan pelayanan yang sesuai dengan Standar Pelayanan 

Minimal Rumah Sakit yang telah ditetapkan dengan indikator berupa jadwal 

pemberian makanan yang tepat (≥90%), penentuan diet pasien yang tepat (100%) 

dan juga sisa makanan pasien (<20%) (Kementerian Kesehatan RI, 2008). 

Sisa makanan pasien dapat didefinisikan sebagai persentase makanan 

dalam satu kali atau lebih makanan yang dapat dikonsumsi oleh pasien rawat inap 

(Kementerian Kesehatan RI, 2013). Asupan makanan pasien dapat dipengaruhi 

oleh kepuasan pasien, dimana pasien dengan tingkat kepuasan yang rendah akan 

meninggalkan makanan yang disajikan rumah sakit, akibat yang diterima jika 

pasien sering melewatkan makan yaitu terjadinya penurunan status gizi pasien. 

Sehingga meningkatkan risiko terjadinya hospital malnutrition atau malnutrisi 

rumah sakit (MRS) (Anggraeni et al., 2017). MRS dapat memberikan pengaruh 

tidak baik dalam proses penyembuhan penyakit dan pasca operasi. Dampak 

selanjutnya adalah pasien dengan status gizi yang turun akan memiliki risiko 

kekambuhan yang signifikan dalam waktu dekat (Kementerian Kesehatan RI, 

2013). Pada pasien yang tidak tercukupi kebutuhan gizinya berisiko 2,4 kali lebih 

tinggi untuk kejadian malnutrisi (Kusumayanti et al., 2004). Dalam penelitian 

lainnya, disebutkan bahwa prevalensi terjadinya malnutrisi pada pasien rawat inap 

berada di kisaran 40%-60% pada pasien yang tua, sakit kritis, atau menjalani 

prosedur bedah tertentu (Correia et al., 2017). Pada penelitian yang dilakukan di 

Rumah Sakit Hasan Sadikin Bandung ditemukan pasien dengan risiko malnutrisi 

tinggi yaitu sebesar 62,2% (Hafsah et al., 2019). Selain itu, dari penelitian yang 

dilakukan terhadap pasien hipertensi didapatkan pasien malnutrisi sedang 

sejumlah 21,2% dan malnutrisi berat sebesar 10,5% (Kurniawan & Rusjiyanto, 

2019). Faktor-faktor yang mempengaruhi dalam sisa makanan pasien terbagi 

menjadi internal dan eksternal. Faktor internal berupa minat makan pasien yang 

berubah, perubahan pada indera pengecap, pola makan, gender, psikis, dan fisik. 
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Sedangkan faktor eksternal yaitu berupa pelayanan petugas, suasana ruang rawat, 

makanan luar, serta bentuk penyajian makanan dan rasa makanan (Rimporok et 

al., 2019). 

Pada saat memberikan makanan pada pasien rumah sakit, diet ditentukan 

tergantung pada kesehatan pasien karena diet merupakan hal yang dibutuhkan 

dalam menjaga kesehatan yang baik dan mempengaruhi proses penyembuhan saat 

sakit. Dalam buku Penuntun Diet dan Terapi Gizi edisi tahun 2019 disebutkan 

bahwa ada beberapa standar makanan khusus yang disediakan oleh rumah sakit 

yaitu diet pemeriksaan, diet vegetarian, diet tinggi kalori tinggi protein (TKTP), 

diet rendah natrium (DASH), diet DM, diet penyakit saluran cerna, diet kanker, 

diet geriatri, diet pada bedah, diet penyakit ginjal, dan diet orang dengan 

gangguan jiwa, diet rendah kalori, diet luka bakar, diet penyakit hati dan kandung 

empedu, diet penyakit gout arthritis, diet pasien malnutrisi dengan refeeding 

syndrome, diet komplikasi kehamilan, diet penyakit jantung dan pembuluh darah. 

Menurut Kementerian Kesehatan RI (2013) penentuan diet yang akan 

diterapkan pada pasien harus disesuaikan dengan kondisi kesehatan pasien 

tersebut, berupa data status gizi, data kondisi klinis dan data biokimia. Penentuan 

diet yang dipilih untuk masalah gizi yang teridentifikasi harus sesuai standar 

referensi yaitu dari jenis pelayanan gizi dan kesehatan, usia pasien, dan kondisi 

penyakit untuk memastikan bahwa rencana diet yang dipilih sudah baik dan benar 

(Rochani et al., 2017). 

Salah satu jenis penyakit yang memiliki tingkat kematian tertinggi dunia 

adalah penyakit jantung. Pada tahun 2016, WHO menyatakan bahwa kematian 

yang disebabkan oleh penyakit jantung mencapai 15,2 juta jiwa (“Global Health 

Estimates 2016: Deaths by Cause, Age, Sex, by Country and by Region, 2000- 

2016.,” 2018). Berdasarkan data dari Global Burden Disease yang dikutip dalam 

Our World in Data diketahui bahwa kematian yang disebabkan oleh penyakit 

jantung mencapai 17,79 juta jiwa pada tahun 2017 (Ritchie & Roses, 2018). 

Berdasarkan data Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) tahun 2018, angka 

kejadian penyakit jantung dan pembuluh darah semakin meningkat dari tahun ke 

tahun. Setidaknya, 15 dari 1000 orang, atau sekitar 2.784.064 individu di 

Indonesia menderita penyakit jantung (Firdaus, 2019). Berdasarkan data yang 
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didapatkan dari (Kemenkes RI, 2014) untuk wilayah Provinsi Sumatera Selatan 

pada tahun 2013 diketahui bahwa estimasi penderita penyakit jantung koroner 

untuk umur ≧15 tahun sebesar 21.919 orang, estimasi penderita gagal jantung 

≧15 tahun sebesar 3.836 orang, dan estimasi penderita stroke ≧15 tahun sebesar 

49.865 orang. Pada tahun 2018 diketahui bahwa jumlah kasus penyakit 

jantung di Provinsi Sumatera Selatan berdasarkan diagnosis dari berbagai 

rentang usia yaitu sejumlah 32.126 (kementerian kesehatan RI, 2018). Jumlah 

pasien penderita penyakit jantung koroner di RSUD Besemah Pagaralam pada 

tahun 2014 sebanyak 245 pasien, pada tahun 2015 sebanyak 340 pasien, dan 

bertambah menjadi 385 pasien pada tahun 2016 (Profil RSUD Besemah 

Pagaralam 2016 dalam Minata & Irawanza, 2019). 

Menurut Almatsier (2004) penyakit jantung dapat disebabkan oleh 

kemampuan fungsi jantung yang berkurang secara bertahap. Selain itu penyakit 

jantung dapat disebabkan juga oleh gagalnya suplai darah ke jantung sehingga 

fungsi dari jantung dapat terganggu (Suharyati et al., 2019). Dalam penanganan 

pasien agar kondisi gizi tetap seimbang dan kondisi kesehatan yang tetap terjaga 

maka diet   diterapkan untuk mendukung kesehatan jantung (Almatsier, 2004). 

Diet jantung adalah diet yang dirancang dengan tujuan terjaganya gizi yang 

seimbang namun tetap sesuai dengan kemampuan jantung untuk bekerja, 

menurunkan berat badan pada pasien dengan kelebihan nutrisi, serta mencegah 

atau menghilangkan penumpukan garam dan air. Dalam penerapannya, jenis 

pangan yang perlu dibatasi adalah makanan yang merupakan sumber kolesterol 

yaitu sebesar 200 mg/hari (Suharyati et al., 2019). 

Dari Badan Pusat Statistik Provinsi Sumatera Selatan didapatkan data 

jumlah fasilitas pelayanan kesehatan yang ada di Kota Pagaralam antara lain 

berupa 1 unit rumah sakit, 7 unit puskesmas, 14 unit klinik/balai kesehatan, 127 

unit posyandu, dan 58 unit polindes (Dinas Kesehatan Pagar Alam, 2015). Rumah 

Sakit Umum Daerah (RSUD) Pagaralam atau dapat disebut juga dengan Rumah 

Sakit Umum Daerah Besemah merupakan satu-satunya rumah sakit yang terletak 

di Kota Pagaralam, Sumatera Selatan yang diresmikan pada 15 Januari 2008 

(Besemah, n.d.). Berdasarkan penilaian yang dilakukan oleh Komisi Akreditasi 

Rumah Sakit (KARS), evaluasi untuk penentuan akreditasi rumah sakit 
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dilakukan untuk mengarahkan dan membantu meningkatkan mutu pelayanan 

dan keselamatan pasien. Rumah Sakit Besemah telah menjadi rumah sakit bintang 

lima yaitu RSUD dengan nilai akreditasi berstatus paripurna sejak tahun 2017 dan 

masih berlaku hingga sekarang (KARS, 2018). Sebagai fasilitas kesehatan satu-

satunya yang memiliki sumber daya dan peralatan yang memadai untuk 

melakukan proses penanganan pada pasien terutama pasien jantung maka RSUD 

Besemah dapat dijadikan sebagai rumah sakit rujukan terhadap pelayanan pasien 

penyakit jantung di Kota Pagaralam, oleh karena itu maka pelayanan terhadap 

pasien harus diberikan dengan baik dan optimal termasuk pada bidang 

penyelenggaraan makan. 

Berdasarkan uraian yang telah dijelaskan, maka penulis termotivasi untuk 

melakukan penelitian dengan judul “Hubungan Tingkat Kepuasan 

Penyelenggaraan Makanan Terhadap Sisa Makanan Pada Pasien Jantung Di 

Rumah Sakit Umum Daerah Besemah Pagaralam”.  

 

1.2 Rumusan Masalah 

Dalam peningkatan mutu pelayanan di rumah sakit, salah satu aspek 

penilaian yang ikut berperan adalah pelayanan gizi rumah sakit. Kegiatan 

pelayanan gizi rumah sakit terdiri dari asuhan gizi pasien rawat inap dan rawat 

jalan, penyelenggaraan makanan, serta penelitian dan pengembangan. 

Penyelenggaraan makanan yang baik dan berkualitas di rumah sakit memiliki 

beberapa tahapan dimulai dari perencanaan menu hingga ke tahap pelaporan dan 

evaluasi dengan harapan tersedianya makanan yang berkualitas dan aman 

sehingga dapat mendukung pasien untuk mencapai status kesehatan yang optimal. 

Penilaian mutu rumah sakit juga dipengaruhi oleh tingkat kepuasan pasien dalam 

penyelenggaraan makanan sehingga kedua hal tersebut juga perlu mendapatkan 

perhatian dalam pelaksanaannya. Salah satu diet yang diterapkan pada pasien 

jantung adalah pembatasan asupan kolesterol agar jenis dan jumlah makanan yang 

diberikan tidak akan memberatkan kerja dari jantung. Adanya perubahan pola 

makan pasien yang harus dilakukan, yaitu dengan menyesuaikan pada kondisi 

kesehatan pasien dan agar tidak semakin memberatkan kinerja organ yang kerja 

fungsinya menurun dapat mempengaruhi minat makan pasien yang menjalani diet. 
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Dari permasalahan di atas maka peneliti ingin mengetahui hubungan 

tingkat kepuasan penyelenggaraan makanan terhadap sisa makanan pada pasien 

jantung di RSUD Besemah Pagaralam. 

 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan 

tingkat kepuasan penyelenggaraan makanan terhadap sisa makanan pada 

pasien jantung di RSUD Besemah Pagaralam. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Mengidentifikasi karakteristik responden berdasarkan jenis kelamin, 

tingkat pendidikan, usia, dan pekerjaan 

2. Mengetahui gambaran persepsi pasien terhadap ketepatan waktu 

penyajian makanan di Rumah Sakit Umum Daerah Besemah 

Pagaralam 

3. Mengetahui gambaran persepsi pasien terhadap Keragaman menu 

makanan di Rumah Sakit Umum Daerah Besemah Pagaralam 

4. Mengetahui gambaran persepsi pasien terhadap cita rasa dan 

penampilan makanan di Rumah Sakit Umum Daerah Besemah 

Pagaralam 

5. Mengetahui gambaran persepsi pasien terhadap kebersihan alat makan 

di Rumah Sakit Umum Daerah Besemah Pagaralam 

6. Mengetahui gambaran persepsi pasien terhadap sikap dan penampilan 

petugas di Rumah Sakit Umum Daerah Besemah Pagaralam 

7. Mengetahui gambaran tingkat kepuasan penyelenggaraan makanan 

pada pasien 

8. Mengetahui persentase sisa makan pasien penyakit jantung di Rumah 

Sakit Umum Daerah Besemah Pagaralam dengan metode Comstock 

9. Menganalisis hubungan kepuasan penyelenggaraan makanan dengan 

sisa makanan pada pasien jantung di RSUD Besemah Pagaralam. 
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1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Bagi Pelayanan Kesehatan 

Diharapkan hasil penelitian dapat dijadikan acuan dalam 

peningkatan mutu pelayanan rumah sakit terutama pada bagian pelayanan 

gizi di bidang penyelenggaraan makanan 

1.4.2 Bagi Institusi Fakultas Kesehatan Masyarakat Universitas Sriwijaya 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan informasi dan 

dapat dijadikan studi pustaka tambahan bagi mahasiswa Fakultas 

Kesehatan Masyarakat, serta nantinya dapat digunakan sebagai acuan 

untuk penelitian selanjutnya. 

 

1.5 Ruang Lingkup Penelitian 

1.5.1 Ruang Lingkup Lokasi 

Penelitian ini dilaksanakan di Rumah Sakit Umum Daerah 

Besemah  Pagaralam. 

1.5.2 Ruang Lingkup Waktu 

Penelitian ini dilakukan pada Juli 2020 sampai September 2022. 

1.5.3 Ruang Lingkup Materi 

Lingkup materi penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan 

antara tingkat kepuasan pasien terhadap penyelenggaraan makanan dengan 

sisa makanan pada pasien jantung. 
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