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ABSTRAK

Sisa makanan adalah volume atau persentase makanan yang tidak habis
termakan dan dibuang sebagai sampah dan dapat digunakan untuk mengukur
efektivitas menu. Jika sisa makanan masih dibiarkan, maka dalam jangka waktu yang
lama akan mempengaruhi status gizi pasien yang kemudian dapat menimbulkan
terjadinya malnutrisi dan adanya biaya yang terbuang pada sisa makanan akan
mengakibatkan anggaran gizi kurang efisien sehingga akan berdampak terhadap
anggaran persediaan bahan makanan di rumah sakit. Tujuan penelitian ini adalah
mengetahui faktor-faktor yang berhubungan dengan terjadinya sisa makanan lunak
pada pasien rawat inap di Rumah Sakit Ananda Bekasi. Penelitian ini merupakan
penelitian kuantitatif dengan menggunakan desain cross sectional study. Sampel
penelitian ini sebanyak 58 pasien yang dirawat di Rumah Sakit Ananda Bekasi yang
berdasarkan kriteria inklusi. Teknik pengambilan sampel dengan cara purposive
sampling. Teknik analisa data secara univariat dan bivariat dengan uji statistik chi-
square. Data disajikan dalam analisa p-value, dan 95% derajat kepercayaan (ClI).
Hasil penelitian menunjukkan bahwa tidak ada hubungan yang bermakna antara
kebiasaan makan, gangguan pencernaan, variasi menu, makanan dari luar RS,
penampilan makanan, dan rasa makanan terhadap terjadinya sisa makanan lunak
pada pasien rawat inap di Rumah Sakit Ananda Bekasi. Oleh karena itu, perlu
mengetahui faktor-faktor lain yang berhubungan dengan terjadinya sisa makanan
lunak pada pasien rawat inap, untuk meningkatkan mutu pelayanan gizi di Rumah
Sakit Ananda Bekasi.

Kata Kunci  : Sisa Makanan Lunak, Pasien, Rumah Sakit
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FACTORS ASSOCIATED WITH THE OCCURRENCE OF THE SOFT
FOOD SCRAPS ON INPATIENTS IN THE ANANDA HOSPITAL IN 2015

ABSTRACT

Plate waste is the volume or the percentage of ingested food that’s not
discharged and disposed as waste and can be used to measure the effectiveness of the
menu. If plate wastes are still left, a period of the time, it will affect the nutritional
status of patients and can lead to the occurrence of malnutrition and the presence of
the cost wasted on leftovers will result in less efficient nutrient budget so that the
budget will affect food supplies in the hospital. The purpose of this research is to
know the factors related to the occurrence of the soft food scraps on inpatients in the
Ananda Hospital Bekasi. This research is quantitative research using the design of
cross sectional study. The sample of this research as much as 58 patients hospitalized
Ananda Bekasi that based on the criteria of inclusion. The technique of sampling by
means of purposive sampling. The technique analysis of univariate data and bivariat
with chi-square statistical tests. The data presented in the analysis of the p-value, and
a 95% degree of confidence (CI). The results showed that there is no meaningful
relationship between eating habits, indigestion, varied menu, food from outside the
hospital, appearance and taste of the food toward the occurrence of the soft food
scraps on inpatients in the Ananda Hospital Bekasi. Therefore, the need to know
other factors related to the occurrence of the soft food scraps on inpatients, to
improve the nutritional quality of service at the Ananda Hospital Bekasi.

Keywords : soft food scraps, patient, hospital
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BAB |

PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Pembangunan kesehatan di Indonesia diarahkan untuk meningkatkan kualitas
dan pemerataan jangkauan pelayanan kesehatan masyarakat guna meningkatkan
derajat kesehatan masyarakat termasuk perbaikan gizi masyarakat. Salah satu bagian
terpadu dalam sistem pelayanan kesehatan adalah institusi rumah sakit (Kemen Kes
RI, 2013).

Merujuk SK Menkes No. 134/1978 tentang organisasi dan tata laksana
Rumah Sakit Umum dan SK Menkes No. 983/ 1992 tentang Rumah Sakit Swadana
dinyatakan bahwa yang menangani kegiatan gizi di Rumah Sakit adalah instalasi gizi
yang merupakan sarana penunjang kegiatan fungsional. Ruang lingkup kegiatan
pokok pelayanan gizi di rumah sakit terdiri dari : Asuhan gizi pasien rawat jalan,
asuhan gizi rawat inap, penyelenggaraan makanan serta penelitian dan
pengembangan gizi (Dep Kes RI, 2006).

Peta kesehatan di Indonesia menunjukkan bahwa gangguan gizi (malnutrisi)
masih merupakan salah satu masalah kesehatan masyarakat utama termasuk di
Rumah Sakit (RS) .Survei di berbagai Negara, baik Negara maju maupun Negara
berkembang, menunjukkan angka prevalensi malnutrisi di Rumah Sakit (hospital
malnutrition) masih cukup tinggi. 50% dari pasien yang akan dirawat sudah
menderita malnutrisi, bahkan sekitar 10% diantaranya telah menderita malnutrisi
tingkat berat. Sebagian besar pasien malnutrisi ringan dan sedang cepat berkembang
menjadi malnutrisi berat. Di samping itu, lebih dari 50% yang dirawat dengan status
gizi baik dapat mengalami malnutrisi selama perawatan (PDGKI, 2009).

Penyelenggaraan makanan di rumah sakit adalah salah satu kegiatan
pelayanan gizi yang merupakan suatu rangkaian kegiatan mulai dari perencanaan

menu sampai dengan pendistribusian makanan kepada pasien, dalam rangka

1
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pencapaian status gizi yang optimal melalui pemberian diet yang tepat. Semua proses
tersebut merupakan bagian dari rangkaian dukungan gizi bagi pasien rawat inap
(Kemen Kes RI, 2013).

Bagian dari proses penyelenggaraan makanan yang memegang peran penting
adalah pendistribusian makanan. Pendistribusian makanan merupakan serangkaian
kegiatan penyaluran makanan sesuai dengan jumlah porsi, jenis makanan konsumen
yang dilayani mulai dari makanan biasa sampai dengan makanan khusus dan diet.
Sistem distribusi makanan tergantung pada jumlah tenaga, peralatan, jarak antara
dapur pusat dan ruangan, kondisi jalan, perlengkapan yang ada dan faktor lainnya.
Keberhasilan dari penyelenggaraan makanan di rumah sakit salah satunya dapat
dilihat dari kepuasan pasien. Penilaian kepuasan pasien adalah salah satu cara
pendekatan yang cukup efektif, murah, dan mudah dalam upaya menjaga mutu
pelayanan di rumah sakit (Kemen Kes RI, 2013).

Pelayanan gizi yang bermutu di rumah sakit akan membantu mempercepat
proses penyembuhan pasien, yang berarti pula memperpendek lama hari rawat
sehingga dapat menghemat biaya pengobatan. Salah satunya adalah pelayanan
makanan, yang bertujuan memberikan makanan dengan mempertimbangkan
kebutuhan gizi dan citarasa makanan (Dep Kes RI, 2006).

Standar makanan umum rumah sakit terdiri dari makanan biasa, makanan
lunak, makanan saring dan makanan cair (Almatisier, 2005). Dalam upaya
penyelenggaraan makanan termasuk makanan lunak pada kenyataannya masih
dijumpai keluhan pasien tentang makanan yang disajikan, maka diupayakan
sedemikian rupa agar pasien dapat mengkonsumsi selurun makanan yang diberikan
atau menekan sisa makanannya. Sisa makanan adalah banyaknya hidangan yang
tidak dimakan vyaitu terjadi karena sisa makanan yang disajikan tidak habis
dikonsumsi. Faktor yang berpengaruh terhadap sisa makanan antara lain nafsu
makan dan persepsi makan. Nafsu makan biasanya dipengaruhi oleh keadaan atau
kondisi pasien (Kemen Kes RI, 2013).

Penelitian Harvie (2011) menunjukkan sisa makanan pokok lebih dari 20%

pada setiap waktu makan. Penelitian Irfany Anwar, dkk (2012) menunjukkan
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sebagian besar responden tidak menghabiskan lauk hewani, hidangan penutup, dan
makanan selingan. Alasan terbanyak responden tidak menghabiskan makanan adalah
porsi terlalu banyak, kenyang, malas, tidak suka dan rasa kurang enak.

Hasil survey kepuasan pasien terhadap penyelenggaraan makanan di Rumah
Sakit Ananda yang dilakukan pada tahun 2014, bahwa masih didapatkan kurangnya
penilaian terhadap menu makanan dan makanan masih bersisa. Survey data asupan
makanan pasien yang berdiet makanan lunak di ruang rawat inap RS. Ananda Bekasi
bulan Desember 2014 menunjukkan 47,13% tidak dapat menghabiskan makanannya
dan pada bulan Januari 2015 persentasinya meningkat menjadi 51,25% yang tidak
dapat menghabiskan makanannya, dengan rata-rata sisa makanan 50 persen.

Menurut Djamaluddin, dkk (2005), bila makanan yang disajikan rumah sakit
untuk pasien tidak dihabiskan dengan jumlah yang melebihi 25% dan berlangsung
dalam waktu yang lama, akan menyebabkan pasien mengalami hospital malnutrition.
Selain itu, adanya biaya yang terbuang pada sisa makanan akan mengakibatkan
anggaran gizi kurang efisien sehingga akan berdampak terhadap anggaran persediaan
bahan makanan di rumah sakit.

Dalam Rencana Kerja tahun 2015, Instalasi Gizi Rumah Sakit Ananda, salah
satu programnya adalah menilai kepuasan pasien terhadap pelayanan gizi secara
keseluruhan, terutama terhadap kepuasan pasien yang mendapat makanan lunak.
Dengan melihat latar belakang diatas, penulis tertarik untuk meneliti mengenai
“Faktor-faktor yang Berhubungan dengan Terjadinya Sisa Makanan Lunak Pada

Pasien Rawat Inap di Rumah Sakit Ananda Bekasi”.

1.2 Rumusan Masalah

Salah satu kegiatan pelayanan gizi rumah sakit adalah penyelenggaraan
makanan untuk penderita maupun karyawan rumah sakit. Makanan yang memenuhi
kebutuhan gizi dan termakan habis akan mempercepat penyembuhan dan
memperpendek hari rawat. Makanan lunak sebagai peralihan dari makanan saring ke
makanan biasa, memiliki kelemahan yaitu kadar air tinggi, sehingga volumenya

besar, selain itu bumbu yang digunakan tidak boleh merangsang. Hal ini seringkali
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membuat rasa makanan menjadi hambar sehingga dapat mempengaruhi daya terima
pasien (Munawar, 2011). Sisa makanan merupakan indikator penting dari
pemanfaatan sumber daya dan persepsi konsumen terhadap penyelenggaraan
makanan. Sisa makanan menyebabkan asupan makan pasien tidak terpenuhi dan
biaya terbuang dari sisa makanan tersebut.

Adanya biaya yang terbuang pada sisa makanan akan mengakibatkan
anggaran gizi kurang efisien sehingga akan berdampak terhadap anggaran persediaan
bahan makanan di rumah sakit, dan sampai saat ini belum ada proses lanjut dari
adanya limbah sisa makanan lunak yang ada di Unit Gizi. Oleh karena itu, penting
bagi penulis untuk meneliti mengenai “Faktor-faktor yang berhubungan dengan
terjadinya sisa makanan lunak pada Pasien Rawat Inap di Rumah Sakit Ananda
Bekasi.”

1.3 Ruang Lingkup Penelitian

Penelitian ini menggunakan desain penelitian cross sectional antara variabel
dependen yaitu sisa makanan dengan variabel independen umur, jenis kelamin,
gangguan pencernaan, penampilan makanan, rasa makanan, menu, penyajian
makanan, dan pelayanan penyaji. Penelitian ini dilakukan di gedung Perawatan
Ruang Cendana, Cemara, Sakura dan Flamboyan di RS. Ananda Bekasi. Pasien yang
akan dijadikan responden adalah pasien dewasa yang mendapatkan makanan lunak
di hari ke-3. Metode pengambilan data dengan metode taksiran visual (Comstock)

untuk sisa makanan dan kuesioner untuk variabel independen.
1.4 Tujuan Penelitian
1.4.1 Tujuan Umum

Mengetahui “faktor-faktor yang berhubungan dengan terjadinya sisa

makanan lunak pada pasien rawat inap di Rumah Sakit Ananda Bekasi”.
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1.4.2

10.

11.

12.

13.

14.

Tujuan Khusus

Mengetahui gambaran karakteristik responden meliputi usia dan jenis
kelamin.

Mengetahui gambaran sisa makanan lunak responden per jenis hidangan
makanan dalam sehari.

Mengetahui gambaran kebiasaan makan responden di rumah meliputi
susunan makanan, jumlah makanan, dan frekuensi makan.

Mengetahui gambaran gangguan pencernaan responden.

Mengetahui gambaran pendapat responden mengenai variasi meu.
Mengetahui gambaran pendapat responden mengenai makanan dari luar
rumah sakit.

Mengetahui gambaran pendapat responden mengenai pelayanan penyaji
makanan.

Mengetahui gambaran pendapat responden mengenai penampilan makanan,
yang meliputi warna, bentuk, porsi, dan penyajian.

Mengetahui gambaran pendapat responden mengenai rasa makanan, yang
meliputi aroma, bumbu, konsistensi dan suhu makanan.

Mengetahui hubungan kebiasaan makan responden terhadap terjadinya sisa
makanan lunak.

Mengetahui hubungan gangguan pencernaan responden terhadap terjadinya
sisa makanan.

Mengetahui hubungan pendapat responden mengenai variasi menu terhadap
terjadinya sisa makanan lunak.

Mengetahui hubungan pendapat responden mengenai makanan dari luar
rumah sakit terhadap terjadinya sisa makanan lunak.

Mengetahui hubungan pendapat responden mengenai pelayanan penyaji

makanan terhadap terjdinya sisa makanan lunak.
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15.

16.

1.5

151

1.5.2

Mengetahui hubungan pendapat responden mengenai penampilan makanan,
yang meliputi warna, bentuk, porsi dan penyajian terhadap terjadinya sisa
makanan lunak.

Mengetahui hubungan pendapat responden terhadap rasa makanan, yang
meliputi aroma, bumbu, tekstur dan suhu terhadap terjadinya sisa makanan

lunak.
Manfaat Penelitian
Manfaat Akademis

Secara akademis diharapkan penelitian ini dapat memberikan manfaat

diantaranya :

Bagi pengembangan ilmu pengetahuan, dapat memberikan informasi
mengenai faktor-faktor yang berhubungan dengan terjadinya sisa makanan
lunak pada pasien rawat inap.

Bagi peneliti, dapat menambah wawasan dengan mengaplikasikan ilmu yang
telah diperolen secara teori di lapangan, terutama tentang sistem
penyelenggaraan makanan di Rumah Sakit.

Bagi peneliti lain, dapat dijadikan sebagai acuan terhadap pengembangan
ataupun  pembuatan dalam penelitian yang sama dengan mencari faktor-
faktor lain yang lebih berpengaruh terhadap terjadinya sisa makanan lunak

pada pasien rawat inap.
Manfaat Metodologis

Bagi peneliti, diharapkan metode penelitian ini dengan desain Cross

Sectional, dapat diketahui faktor-faktor yang berhubungan dengan terjadinya sisa

makanan lunak pada pasien rawat inap, sehingga dapat menjadi acuan dalam

memperbaiki sistem penyelenggaraan makanan di RS. Ananda Bekasi, terutama

mengenai pelayanan makanan.
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1.5.3 Manfaat Praktis

Bagi Unit Gizi Rumah Sakit Ananda Bekasi terkait dengan penelitian ini,
hasil penelitian dapat dijadikan sebagai bahan evaluasi dan bahan masukan yang
dapat digunakan untuk merancang menu makanan lunak selanjutnya dalam
meningkatkan mutu pelayanan gizi, khususnya dalam proses penyelenggaraan

makanan.
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