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Abstrak
Mutu pelayanan gizi di rumah sakit merupakan hal yang penting untuk diperhatikan. Salah satu indikator standar pelayanan gizi rumah sakit adalah sisa makanan pasien < 20%, merupakan standar minimal yang sudah ditetapkan rumah sakit. Sisa makanan pasien dipengaruhi beberapa faktor antara lain faktor internal yaitu keadaan psikis, keadaan fisik dan kebiasaan makan. Faktor eksternal yaitu cita rasa makanan, penampilan makanan (warna makanan, tekstur dan bentuk makanan, besar porsi dan penyajian makanan), sedangkan dari segi faktor lingkungan (waktu pemberian makanan, alat makanan dan pramusaji makanan). Penelitian deskriptif dengan 15 responden ini bertujuan untuk mengetahui gambaran sisa makanan di penyelenggaraan makanan di Rumah Sakit Islam Aminah Kota Blitar. Persepsi tentang makanan diketahui dengan metode wawancara, dan melakukan observasi sisa makanan pasien yang dilakukan 3 hari dengan  taksiran visual skala Comstock 6 point. Hasil penelitian menunjukan bahwa sebagian responden pada siang hari lebih sering mengkonumsi makanan yang dibawakah keluarga dari luar rumah saki. Hal ini terlihat pada laporan rata-rata sisa makanan pasien sebagi berikut: nasi 69.80%, lauk hewani 57,20%, lauk nabati 74,25% dan sayur 49,80%. Disarankan untuk cara pengolahan lebih dimodifikasi sehingga dapat meningkatkan  cita rasa, tekstur dan aroma supaya lebih menarik seera makan pasien dan mengurangi sisa makanan. Memotivasi pasien untuk menjaga asupan yang disajikan oleh rumah sakit yang merupakan faktor pendukung dalam proses penyembuhan.

Kata kunci : Sisa Makanan, pasien,  Comstock. 
Abstract
The quality of nutrition services in hospitals is an important thing to pay attention to. One indicator of hospital nutrition service standards is the patient's leftover food <20%, which is the minimum standard that has been set by the hospital. The patient's food waste is influenced by several factors, including internal factors, namely psychological conditions, physical conditions and eating habits. External factors are the taste of food, appearance of food (food color, texture and shape of food, large portions and presentation of food), while in terms of environmental factors (time of feeding, food utensils and food waiters). This descriptive study with 15 respondents aims to determine the description of food waste in the food service at Aminah Islamic Hospital in Blitar City. Perceptions about food are known by interview method, and observing the patient's leftover food for 3 days with a visual estimate of the Comstock 6 point. The results showed that most of the respondents during the day more often consumed food brought by their family from outside the hospital. This can be seen in the reports of the patient's average leftover food as follows: rice 69.80%, animal side dishes 57.20%, vegetable side dishes 74.25% and vegetables 49.80%. It is recommended that the processing method can be modified so that it can improve the taste, texture and aroma with the purpose that it is more attractive to the patient's appetite and reduces food waste. Motivating patients to maintain the intake served by the hospital is a supporting factor in the healing process.
Key words: Patient, food waste, Comstock
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PENDAHULUAN[footnoteRef:1] [1: Dsn Setinggil Ds Gandekan Kec Wonodadi Kab Blitar
Kris Diah Ajeng Ratna Saputri
Email	: krisdiahars@gmail.com 
Alamat	: Jl. Soekarno Hatta No.7, Bendo, Pare, Kediri, Jawa Timur 64225 Telp (0354) 394909] 

Rumah sakit memiliki berbagai kegiatan pelayanan yaag dapat diberikan kepada seluruh pasien antara lain pelayanan perawatan, dan asuhan gizi. Asuhan gizi yang diselenggarakan oleh rumah sakit menyesuaikan kondisi  penghuni rumah sakit berdasarkan keadaannya baik kondisi fisik atau klinis, gambaran status gizi, dan keadaan tubuhnya (metabolisme). Kemampuan ahli gizi dalam menyusun menu yang baik dan benar sesuai dengan diet klien sangat membantu dalam  proses kesembuhan dari penyakit. Pelayanan gizi di rumah sakit berperan dalam menunjang penyembuhan pasien (Sukadi dan Sri Wahyuningsih, 2015) . 
Asuhan gizi yang tepat diharapakan dapat diterima oleh seluruh pasien di rumah sakit tanpa terkecuali. Keberhasilan asuhan gizi dapat dilihat dengan persentase sisa makanan yang di evaluasi dengan metode comstok oleh ahli gizi. Salah satu indikator standar pelayanan gizi rumah sakit adalah sisa makanan pasien. Evaluasi  sisa makanan merupakan cerminan tingkat asupan zat gizi pasien yang dapat membantu pasien dalam masa pemulihan penyakitnya dan lama rawat inap dirumah sakit (Tanuwijaya, 2018). 
 Kementerian RI, 2013 dalam Pedoman Gizi Rumah Sakit (PGRS), menetapkan standar asuhan gizi rumah sakit melalui sisa makanan pasien < 20%. 
Persentase tersebut menggambarkan mutu pelayanan makanan berupa kemampuan pasien dalam menerima makanan yang diberikan kepadanya. 
Penelitian pendahuluan dilaksanakan pada tanggal 23 oktober 2020 di RSI Aminah Kota Blitar, menunjukkan bahwa rerata  sisa makanpasien meliputi  makanan pokok, lauk pauk dan sayur pada bulan juli 2020 sampai bulan september 2020  mengalami kenaikan sebesar 7% menjadi 10% bahkan sampai 14%
Dengan adanya kenaikan tersebut dikhawatirkan akan tetap berlanjut. Data tersebut diperoleh dari Ahli Gizi di Rumah Sakit Islam Aminah Kota Blitar. 
Berdasarkan permasalahan diatas maka penulis mengambil penelitian dengan judul “Gambaran sisa makan menu di penyelenggaraan makanan di RSI Aminah Kota Blitar” 



METODE PENELITIAN
	Penelitian deskriptif dengan pendekatan cross sectional, mendeskripsikan tentang “Gambaran sisa makan di penyelenggaraan makanan di RSI Aminah Kota Blitar”. Peneliti mengumpulkan  data sebagai berikut: 
a. Gambaran umum Rumah Sakit dan pasien diperoleh wawancara dengan Direktur RS atau yang mewakili
b. Sisa makan diperoleh dengan melakukan observasi menggunakan metode cosmtock 
c. Dokumentasi
Analisa data dalam penelitian ini adalah
a. Gambaran umum RS dan gambaran umum pasien diolah secara tabulasi lalu disajikan dalam bentuk deskriptif
b. Analisa Sisa Makanan, diolah secara tabulasi lalu dianalisa secara deskriptif.

HASIL DAN PEMBAHASAN
	Responden dalam penelitian ini sebanyak 15 orang pasien pasca melahirkan dibangsal Obgyn kelas VIP ruang Ar Rahman RSI Aminah Kota Blitar yang mendapatkan makanan dengan bentuk biasa. Data primer yang diperoleh melalui observasi dan wawancara terlihat pada tabel satu dibawah ini.


Tabel 1 Karakteristik Responden Berdasarkan Umur
	No
	Umur
	Jumlah
	Persentase

	1
	20-29
	8
	53%

	2
	30-40
	7
	46%


     Sumber: Data terolah, 2021
Tabel diatas menunjukkan mayoritas responden berada di rentang usia 20 – 29 tahun sebanyak 53 %. Rumah sakit memberikan pelayanan makanan dan melakukan evaluasi penyajian  untuk semua hidangan yang diberikan ke pasien. Evaluasi pada beberapa kelompok makanan yang tidak dikonsumsi pasien meliputi makanan pokok, lauk hewani, lauk nabati dan sayur. Penilaian dilakukan menggunakan metode Comstock di bangsal obgyn kelas VIP  ruang  Ar Rahman Rumah Sakit Islam Aminah Kota Blitar selama 3 hari dengan dua pengkategorian yaitu kelompok sisa makanan sedikit (≤20%) dan kelompok sisa makanan banyak (≥20%). Sisa makanan responden berdasarkan jenisnya  terdapat pada tabel berikut dibawah ini 
a. Sisa Makanan Pokok
Tabel 2 Distribusi sisa makanan pokok 
	Waktu penyajian
	Sisa sedikit
(≤20%)
	Sisa banyak
(≥20%)
	Rata-rata sisa

	
	n
	%
	n
	%
	

	Pagi
	5
	33
	10
	66
	49,60%

	Siang
	3
	20
	12
	80
	69,80%

	Sore
	7
	46
	8
	53
	49,50%


     Sumber: Data terolah, 2021
Tabel diatas menunjukkan persentase sisa makanan pokok pagi, siang dan sore melebihi standar pelayanan minimal sebesar ≥20%.  terutama pada menu makanan pokok siang hari dengan rerata 69,80%. Hasil wawancara dan observasi pada pasien menyatakan bahwa pasien mengkonsumsi makanan dari luar rumah sakit karena pasien tidak suka dengan tekstur makanan yang disajikan oleh rumah sakit yang terlalu lunak atau lembek, berbeda dengan kebiasaan makannya  dirumah. 
b. Sisa Makanan Lauk Hewani
Tabel 3 Distribusi Sisa Makanan LH
	Waktu penyajian
	Sisa sedikit
(≤20%)
	Sisa banyak
(≥20%)
	Rata-rata sisa

	
	n
	%
	n
	%
	

	Pagi
	7
	46
	8
	53
	49,60%

	Siang
	4
	26
	11
	73
	74,25%

	Sore
	7
	46
	8
	53
	49,60%


Sumber: Data terolah, 2021
Tabel diatas menunjukkan persentase  sisa lauk hewani pada pagi, siang dan sore menunjukan kategori sisa makanan masih banyak (≥20%). rerata sisa lauk hewani masih melebihi dari standar pelayanan minimal (≤20%). Terutama dijumpai pada waktu siang hari dengan rerata sisa 57,20%. Hasil wawancara dan observasi pasien menyatakan bahwa mengkonsumsi makanan dari luar rumah sakit karena pasien tidak suka dengan cara pengolahan makanan dari rumah sakit yang dikukus, bumbu kuning dan bulgogi, berbeda dengan kebiasaan makannya  sehari – hari saat belum sakit . 
c. Sisa Makanan Lauk Nabati
Tabel 4 Distribusi Makanan Lauk Nabati
	Waktu penyajian
	Sisa sedikit
(≤20%)
	Sisa banyak
(≥20%)
	Rata-rata sisa

	
	n
	%
	n
	%
	

	Pagi
	7
	46
	8
	53
	49,60%

	Siang
	4
	26
	11
	73
	74,25%

	Sore
	7
	46
	8
	53
	49,60%


Sumber: Data terolah, 2021
Tabel diatas menunjukkan sisa yang banyak pada  lauk nabati terutama pada waktu siang hari dengan rerata  sisa 74,25%. Hal ini melebihi dari standar pelayanan minimal (≤20%). Berdasarkan hasil wawancara dan observasi pada pasien menyatakan bahwa pasien sering mengkonsumsi makanan dari luar rumah sakit karena pasien kurang menyukai cita rasa makanan yang disajikan oleh rumah sakit. Pasien mengeluh rasa makanannya hambar sehingga menurunkan selera makannya. 
Sisa Makanan Sayur
Tabel 5 Distribusi Makanan Sayur
	Waktu penyajian
	Sisa sedikit
(≤20%)
	Sisa banyak
(≥20%)
	Rata-rata sisa

	
	n
	%
	n
	%
	

	Pagi
	7
	46
	8
	53
	49,65%

	Siang
	6
	40
	9
	60
	49,80%

	Sore
	7
	46
	8
	53
	49,60%


Sumber: Data terolah, 2021
Persentase sisa sayur pada pagi, siang dan sore menunjukan masih melebihi dari standar pelayanan minimal (≤20%) terutama dijumpai pada waktu siang hari dengan rerata sisa 49,80%. Berdasarkan hasil wawancara dan observasi pasien kurang selera terhadap cita rasa makanan dari rumah sakit yang dirasa hambar dikarenakan pasien tidak terbiasa makan sayur ketika dirumah.

SIMPULAN DAN SARAN 
SIMPULAN
1. 15 Responden dalam penelitian ini dirawat  di bangsal obgyn kelas VIP  ruang  Ar Rahman RSI Aminah Kota Blitar dan mendapatkan pelayanan makanan dalam bentuk biasa. Mayoritas berusia 20-29 tahun sebanyak 53%. 
2. Rerata persentase sisa makanan tertinggi yaitu lauk nabati 74,25% pada makan siang 
SARAN 
1. Rumah sakit meningkatkan pelayanan asuhan gizi dengan melakukan modifikasi pengolahan menu untuk meningkakan cita rasa makanan yang disajikan ke pasien sehingga dapat mengurangi sisa makanan. 
2. Memotivasi pasien untuk menjaga asupan yang disajikan oleh rumah sakit yang merupakan faktor pendukung dalam proses penyembuhan dan memperpendek masa rawat pasien.
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