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ABSTRAK 

 

Higiene sanitasi pada penyelenggaraan makanan di rumah sakit sangat penting 

diperhatikan agar makanan yang dikonsumsi tidak menjadi sumber penularan 

penyakit. Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis enam prinsip higiene 

sanitasi makanan di Instalasi Gizi Rumah Sakit Ibu dan Anak (RSIA) Puri Adhya 

Paramita. Penelitian dilaksanakan pada Mei 2022 menggunakan desain kualitatif 

dengan pendekatan deskriptif observasional. Pengumpulan data dilakukan dengan 

observasi serta photovoice juga wawancara dengan informan sebanyak  tujuh 

orang. Analisis data pada penelitian ini menggunakan metode validitas data yaitu 

triangulasi sumber dan metode. Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa pihak 

instalasi gizi telah melakukan penerapan prinsip pemilihan bahan makanan yang 

dilakukan oleh pihak ketiga sesuai dengan form permintaan bahan makanan dan 

penyajian makanan dengan kotak makan bersekat berbahan melamin, maka sudah 

dilakukan dengan baik sesuai pedoman yang digunakan oleh rumah sakit. 

Disimpulkan bahwa, pada penerapan prinsip penyimpanan bahan makanan, 

pengolahan makanan, penyimpanan makanan jadi dan pengangkutan makanan 

masih ada yang belum sesuai dengan peraturan yang ada. Maka diharapkan pihak 

rumah sakit mengupayakan kepemilikan sertifikat higiene sanitasi sebagai 

penyelenggara makanan. 
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ABSTRACT 

 

Hygiene and sanitation in the administration of food in hospitals are very 

important to note so that the food consumed does not become a source of disease 

transmission. This study aims to analyze the six principles of food sanitation 

hygiene in the Nutrition Installation of the Mother and Child Hospital (RSIA) Puri 

Adhya Paramita. The research was conducted in May 2022 using a qualitative 

design with an observational descriptive approach. Data were collected by 

observation and photovoice as well as interviews with seven informants. Data 

analysis in this study used the data validity method, namely triangulation of 

sources and methods. The results of this study indicate that the nutrition 

installation has implemented the principle of selecting food ingredients by a third 

party by the food material request form and serving food with a melamine-

covered lunch box, so it has been done well according to the guidelines used by 

the hospital. Concluded, in the application of the principles of food storage, food 

processing, ready-to-eat food storage, and food transportation, there are still 

some that are not in accordance with existing regulations. It is hoped that the 

hospital will seek to have a certificate of sanitation and hygiene as a food 

provider. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 

Setiap orang menganggap kesehatan sebagai hal utama yang harus 

diperhatikan dalam kehidupan karena apabila hidup tanpa kesehatan yang 

layak maka susah untuk setiap orang menjalankan aktivitas setiap hari. 

Menurut hal yang tercantum pada UU No. 36 Tahun 2009, kesehatan 

merupakan kondisi sehat secara jasmani, spiritual, mental maupun sosial yang 

dapat menyebabkan hidup seseorang mampu menghasilkan sesuatu secara 

ekonomis ataupun sosial. Pentingnya kesehatan bagi warga Indonesia, menjadi 

pendorong untuk pemerintah supaya meningkatkan pelayanan kesehatan untuk 

warga yaitu memberikan pelayanan kesehatan dengan cara meningkatkan 

kualitas pelayanan dasar agar lebih bermutu (Kurniati, 2017). 

Sebagai pemegang peranan penting, rumah sakit menjadi satu di antara 

institusi yang ada untuk menaikkan taraf kesehatan masyarakat dengan upaya 

pelayanan medis yang diberikan kepada masyarakat. Maka, dalam 

memberikan pelayanan rumah sakit wajib sanggup dalam memberikan 

pelayanan dengan mutu dan kualitas dengan mengacu pada standar yang 

ditetapkan. 

Berdasarkan sumber dari Permenkes RI No. 78 Tahun 2013, pelayanan 

Gizi adalah suatu upaya memperbaiki, meningkatkan gizi, makanan, dietetik 

masyarakat, kelompok, individu atau klien yang merupakan suatu rangkaian 

kegiatan yang meliputi pengumpulan, pengolahan, analisis, simpulan, anjuran, 

implementasi dan evaluasi gizi, makanan dan dietetik dalam rangka mencapai 

status kesehatan optimal dalam kondisi sehat atau sakit (Permenkes RI Nomor 

78, 2013). 

Rumah sakit memiliki beberapa kegiatan yang dilakukan dalam penerapan 

pelayanan gizi yaitu asuhan gizi rawat inap, pengembangan gizi, asuhan gizi 

rawat jalan serta penyelenggaraan makanan. Penerapan pelayanan gizi berupa 

penyelenggaraan makanan memiliki tingkat aktivitas terbesar (Depkes RI, 

2003). 
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Sebagai pendukung untuk proses penyembuhan pasien dari penyakit maka 

rumah sakit melakukan kegiatan penyelenggaraan makanan dengan 

menjunjung kualitas makanan agar menghasilkan makanan yang aman, 

terlindung dari bahaya dengan jumlah yang sesuai dengan kebutuhan pasien. 

Menyediakan makanan sesuai dengan keperluan pasien merupakan tujuan 

adanya kegiatan penyelenggaraan makanan di rumah sakit dilakukan. Rumah 

sakit menyediakan makanan yang memiliki nilai gizi yang tinggi dan aman 

untuk dikonsumsi. Agar mutu pelayanan sesuai dengan standar kesehatan, 

maka rumah sakit harus melakukan penyelenggaraan makanan secara optimal 

dengan menyesuaikan petunjuk yang ada dari penyakit pasien (Permenkes RI 

Nomor 78, 2013). 

Untuk memenuhi kebutuhan gizi pasien maka rumah sakit harus 

menyelenggarakan makanan dengan menyiapkan makanan sesuai kebutuhan 

dengan nilai gizi yang tinggi, berkualitas dan aman untuk memperbaiki 

keadaan kondisi pasien. Penyelenggaraan makanan di Rumah Sakit harus 

optimal dan sesuai dengan mutu pelayanan standar kesehatan serta indikasi 

penyakit pasien. 

Mengkonsumsi pangan bukan hanya untuk mengatasi kelaparan, tetapi 

dapat memenuhi kebutuhan gizi untuk menjaga kesehatan dan mencapai hidup 

yang lebih layak. Penyelenggaraan makanan memerlukan sistem yang baik 

karena pasien memerlukan makanan yang bergizi, memiliki rasa enak juga 

bervariasi dapat berguna untuk menarik nafsu makan pasien (Wijayanti, 

2017).  

Dalam  mengkonsumsi makanan diharapkan makanan diolah dengan 

memperhatikan kaidah prinsip higiene sanitasi agar menghasilkan makanan  

sehat yang layak dikonsumsi sehingga bermanfaat bagi tubuh (Atmoko, 2017). 

Sesuai dengan yang tercantum dalam Permenkes RI No. 1096 tahun 2011, 

Higiene sanitasi adalah upaya untuk mengendalikan faktor risiko terjadinya 

kontaminasi terhadap makanan, baik yang berasal dari bahan makanan, orang, 

tempat dan peralatan agar aman dikonsumsi. 
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Masalah higiene sanitasi di Indonesia menjadi permasalahan yang terjadi 

secara terus-menerus dan mengancam jutaan orang (Widyawati, 2017).  

Higiene sanitasi makanan diperlukan sebagai salah satu upaya melindungi 

pasien dari penularan penyakit agar tidak membahayakan kesehatan akibat 

pencemaran makanan (Delima, 2019). 

Rumah sakit adalah satu diantara banyaknya tempat umum yang menjadi 

tempat interaksi dengan banyak orang, sehingga sanitasi makanan yang 

diselenggarakan oleh rumah sakit menjadi hal yang utama. Maka hal tersebut 

menjadi syarat sesuai yang tercantum pada Permenkes RI No. 7 Tahun 2019 

karena penyehatan makanan siap saji menjadi salah satu kegiatan dalam 

menunjang pelayanan medis di rumah sakit dengan tujuan untuk menegaskan 

terlaksananya kualitas makanan.  

Pengolahan makanan di rumah sakit sangat penting sebagai upaya 

melindungi pasien dari makanan yang tidak sesuai dengan syarat higiene 

sanitasi, dengan diterbitkannya Permenkes RI No. 1096 Tahun 2011, 

diharapkan dalam mengelola makanan harus memperhatikan cara 

pengolahannya dimulai dari proses pemilihan bahan pangan hingga ke proses 

penyajian makanan jadi, agar menghasilkan makanan yang baik. Apabila 

makanan tidak dikelola sesuai dengan suhu dan tempat penyimpanan yang 

sesuai memungkinkan akan terjadi kontaminasi silang antara makanan mentah 

dan matang yang dapat menjadi pembawa organisme sehingga menyebabkan 

keracunan makanan tanpa gejala (Yousif et al., 2013). 

Dalam penelitian Tira Kurniati (Kurniati, 2017) menurut penelitian tahun 

2008 yang dilakukan oleh Bambang Sukanana, dkk berpendapat yaitu ada 3 

(tiga) rumah sakit di daerah Jakarta dalam rangkaian pengolahan makanannya 

masih dalam keadaan yang belum memenuhi syarat higiene dan sanitasi 

makanan. Dari hasil diatas, keadaan tersebut menjadi pendorong agar Gian 

Komalasari melakukan dan menjadikan penelitian satu rupa yang dilakukan 

pada tahun 2010 dengan hasil yaitu RSUD X dalam upaya melakukan higiene 

dan sanitasi pengelolaan masih kurang sehingga belum memenuhi syarat.  
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Adanya permasalahan yang layak ditangani bersama secara lebih lanjut 

mengenai persoalan dalam mengelola makanan agar tidak menjadi sumber 

penularan penyakit apabila dikonsumsi masyarakat sehingga diperlukan 

higiene dan sanitasi makanan dalam penyelenggaraan makanan di rumah sakit 

(Munir and Cahyono, 2015). Apabila makanan telah terkontaminasi bakteri 

maka makanan tidak layak untuk dikonsumsi karena dapat berdampak pada 

kesehatan sehingga dapat mempercepat penyembuhan dan memperpendek hari 

rawat pasien (Nanda Sallihidayati, Sukma Elida, Enda Silvia Putri, 2021). 

Berdasarkan Permenkes RI Nomor 1096 Tahun 2011, Jasaboga golongan 

B merupakan jasaboga yang melayani kebutuhan masyarakat dalam kondisi 

tertentu, meliputi fasilitas pelayanan kesehatan. Karena peraturan yang 

mengatur penyelenggaraan makanan di rumah sakit menjadi salah satu bagian 

dari industri jasa boga hingga saat ini masih diatur dengan Permenkes RI 

Nomor 1096 Tahun 2011. Sehingga pihak instalasi gizi dalam kegiatan 

penyelenggaraan makanan rumah sakit masuk kedalam kategori jasa boga 

golongan B karena merupakan fasilitas pelayanan kesehatan yang mengurus 

keperluan untuk kondisi tertentu.  

RSIA Puri Adhya Paramita adalah Rumah Sakit tipe C yang dimiliki oleh 

swasta yang ada pada wilayah kerja Bandar Jaya Lampung Tengah. Saat ini 

RSIA Puri Adhya Paramita sedang ada dalam proses pengembangan agar 

kuantitas dan kualitas yang dimiliki semakin meningkat sehingga dapat 

meningkatkan derajat kesehatan bagi semua golongan masyarakat dengan 

mengutamakan pelayanan dibidang kesehatan ibu dan anak.  

Berdasarkan hasil dari data yang diambil dari Profil Kesehatan Provinsi 

Lampung tahun 2017 RSIA Puri Adhya Paramita memiliki jumlah tenaga gizi 

1 (satu) orang perempuan bagian dietisien dan memiliki jumlah kunjungan 

lebih banyak dibandingkan Rumah Sakit Ibu dan Anak lainnya yang ada di 

wilayah Bandar Jaya Lampung Tengah. Sedangkan data yang diambil dari 

Profil Kesehatan Provinsi Lampung tahun 2020 RSIA Puri Adhya Paramita 

mengalami penurunan dan Rumah Sakit Ibu dan Anak lainnya memiliki 

jumlah dua kali lebih banyak dan masih memiliki satu orang tenaga gizi. 
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Pada saat peneliti melakukan pengamatan, menghasilkan bahwa RSIA 

Puri Adhya Paramita berfokus pada ibu dan anak yang merupakan kelompok 

berisiko tinggi dalam terjadinya penyakit terhadap penyelenggaraan makanan 

yang tidak sehat. Instalasi gizi sebagai penunjang fasilitas kesehatan dalam 

penyelenggaraan makanan memiliki latar belakang yang belum sesuai 

sehingga pada saat peneliti melakukan wawancara dengan kepala instalasi gizi 

maka didapatkan adanya beberapa permasalahan yaitu Instalasi Gizi RSIA 

Puri Adhya Paramita belum memiliki sertifikat higiene sanitasi sebagai 

institusi penyelenggaraan makanan. Selain itu, semua penjamah makanan 

yang ada belum pernah mengikuti pelatihan/kursus tentang higiene sanitasi 

sehigga belum memiliki sertifikat dan ada beberapa penjamah makanan yang 

memiliki kategori riwayat pendidikan rendah. Instalasi gizi sebagai penyedia 

makanan pasien, maka harus menyediakan makanan dengan memperhatikan 

dan menjaga keamanannya. Memperhatikan kegiatan yang pihak instalasi gizi 

lakukan maka Instalasi Gizi RSIA Puri Adhya Paramita harus mengutamakan 

tingkat kesehatan bagi masyarakat sesuai standar yang ada dalam 

penyelenggaraan makanan, maka penting adanya penelitian ini sebagai 

pelaksanaan enam prinsip higiene sanitasi makanan di Instalasi Gizi RSIA 

Puri Adhya Paramita sehingga dapat menjadi monitoring eksternal untuk 

mencapai visi misi yang diinginkan.  

1.2 Rumusan Masalah 

 Berdasarkan latar belakang penulis maka dapat dirumuskan permasalahan 

ini tentang bagaimana dilakukannya penerapan higiene sanitasi makanan di 

Instalasi Gizi Rumah Sakit Ibu dan Anak (RSIA) Puri Adhya Paramita 

berdasarkan enam prinsip higiene sanitasi berdasarkan Permenkes RI No. 1096 

Tahun 2011 dan Permenkes RI No. 78 Tahun 2013. 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Menganalisis penerapan enam prinsip higiene sanitasi penyelenggaraan 

makanan dan minuman di Instalasi Gizi RSIA Puri Adhya Paramita Lampung 

Tengah  
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1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Menganalisis penerapan prinsip 1 (pemilihan bahan makanan) higiene 

sanitasi makanan di Instalasi Gizi RSIA Puri Adhya Paramita Lampung 

Tengah. 

2. Menganalisis penerapan prinsip 2 (penyimpanan bahan makanan) higiene  

sanitasi makanan di Instalasi Gizi RSIA Puri Adhya Paramita Lampung 

Tengah. 

3. Menganalisis penerapan prinsip 3 (pengolahan makanan) higiene sanitasi 

makanan di Instalasi Gizi RSIA Puri Adhya Paramita Lampung Tengah. 

4. Menganalisis penerapan prinsip 4 (penyimpanan makanan jadi) higiene 

sanitasi makanan di Instalasi Gizi RSIA Puri Adhya Paramita Lampung 

Tengah. 

5. Menganalisis penerapan prinsip 5 (pengangkutan makanan) higiene 

sanitasi makanan di Instalasi Gizi RSIA Puri Adhya Paramita Lampung 

Tengah. 

6. Menganalisis penerapan prinsip 6 (penyajian makanan) higiene sanitasi 

makanan di Instalasi Gizi RSIA Puri Adhya Paramita Lampung Tengah. 

1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Manfaat Teoritis 

 Penelitian ini memberikan informasi, pengetahuan, dan pengalaman 

tentang penerapan enam prinsip higiene sanitasi makanan di Instalasi gizi 

RSIA Puri Adhya Paramita Lampung Tengah dan diharapkan bisa digunakan 

sebagai pembelajaran dan rujukan dalam penelitian selanjutnya. 

1.4.2 Manfaat Praktis 

A. Bagi Tempat Penelitian 

1. Sebagai sumber informasi terkait penerapan enam prinsip higiene 

sanitasi makanan di Instalasi gizi RSIA Puri Adhya Paramita Lampung 

Tengah. 

2. Sebagai masukan untuk seluruh petugas di Instalasi gizi dan pimpinan 

RSIA Puri Adhya Paramita Lampung Tengah. 
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3. Sebagai masukan dan pertimbangan dalam mengambil keputusan 

sebagai upaya peningkatan pelayanan di Instalasi gizi RSIA Puri 

Adhya Paramita Lampung Tengah. 

4. Sebagai upaya penyesuaian penerapan higiene sanitasi makanan di 

Instalasi Gizi RSIA Puri Adhya Paramita. 

B. Bagi Institusi Pendidikan 

1. Sebagai referensi dalam menambah informasi, pengetahuan dan 

pembelajaran untuk penelitian selanjutnya. 

2. Sebagai masukan dalam pengembangan keilmuan di Fakultas 

Kesehatan Masyarakat terkhusus Peminatan Kesehatan Lingkungan 

1.5 Ruang Lingkup Penelitian 

1.5.1 Tempat 

Penelitian dilakukan di Instalasi Gizi RSIA Puri Adhya Paramita Lampung 

Tengah. 

1.5.2 Waktu 

 Penelitian dilaksanakan pada bulan Mei 2022.  

1.5.3 Materi 

Materi yang disajikan pada penelitian ini berfokus kepada penerapan enam 

prinsip higiene sanitasi makanan di Instalasi Gizi RSIA Puri Adhya Paramita 

Lampung Tengah  
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