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HUBUNGAN CITARASA MAKANAN DENGAN DAYA
TERIMA MAKANAN TERHADAP SISAMAKANAN
PASIEN RAWAT INAP DI RUMAH SAKIT UMUM

DAERAH RUTENG

ABSTRAK

Sisa makanan merupakan persoalan klasik yang banyak ditemukan di berbagai rumah
sakit di indonesia. Banyaknya sisa makanan dapat mengakibatkan pasien kehilangan zat
gizi setelah dirawat di rumah sakit, sehingga proses penyembuhan penyakit akan terganggu.
Tujuan penelitian mengetahui hubungan citarasa makanan dengan daya terima makanan
terhadap sisa makanan pasien rawat inap di Rumah Sakit Umum Daerah Ruteng .Penelitian
ini merupakan penelitian observasional analitik dengan pendekatan cross –sectional, yang
dilaksanakan pada bulan maret 2026 sampel sebanyak 45 orang dengan Kriteria inklusi
yaitu Pasien rawat inap berusia ≥ 18 tahun, mendapatkan makanan biasa dan bubur, dalam
kondisi sadar dan mampu berkomunikasi, sdh mendapat perawatan minimal 2 x 24
jam.Pengukuran variabel independen dan dependen dilakukan pada waktu yang
sama.Wawancara dilakukan dengan menggunakan kuisioner selanjutnya penimbangan
secara langsung pada sisa makanan siang, malam dan pagi selama satu hari. Data di analisis
secara univariat dan bivariat. Hasil analisis bivariat dengan uji chi-squard kemudian
dilakukan uji fisher exact diperoleh nilai ( p – value 1,000), menunjukan tidak ada
hubungan antara citarasa makanan pasien dengan sisa makanan pasien (p > 0,05).
Selanjutnya diperoleh nilai (p-value 1,000) tidak ada hubungan citarasa makanan dengan
daya terima makanan.kemudian diperoleh nilai (p -value 0,000) menunjukan ada hubungan
antara daya terima makanan pasien dengan sisa makanan pasien (p < 0,05). Perlunya
inovasi variasi menu,citarasa agar dapat meningkatkaan daya terima pasien terhadap
makanan yang diberikan dan mengurangi sisa makanan.

Kata kunci : Citarasa makanan; daya terima makanan; sisa makan
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THE RELATIONSHIP BETWEEN FOOD TASTE AND FOOD
ACCEPTANCE REGARDING FOODWASTEAMONG

INPATIENTSAT RUTENG REGIONAL PUBLIC HOSPITAL

ABSTRACT

Food waste is a longstanding issue commonly found in hospitals across Indonesia.
Excessive food waste can lead to nutritional deficiencies among patients during their
hospital stay, thereby impeding the recovery process. This study aims to determine the
relationship between food taste, food acceptability, and food waste among inpatients at
Ruteng Regional General Hospital.This is an analytical observational study using a cross-
sectional design, conducted in March 2026 with a sample of 45 respondents. The inclusion
criteria were inpatients aged ≥ 18 years, receiving regular meals or porridge, being fully
conscious and able to communicate, and having received care for at least 48 hours.
Measurements of independent and dependent variables were carried out simultaneously.
Data were collected through interviews using questionnaires and direct weighing of
leftover food from breakfast, lunch, and dinner over one day. Data were analyzed using
univariate and bivariate methods.
Bivariate analysis using the chi-square test followed by Fisher’s exact test yielded a p-
value of 1.000, indicating no significant relationship between food taste and food waste
(p > 0.05). Similarly, a p-value of 1.000 showed no significant relationship between food
taste and food acceptability. However, a p-value of 0.000 indicated a significant
relationship between food acceptability and food waste (p < 0.05). The findings suggest a
need for innovation in menu variety and taste to improve patients’ acceptance of the meals
served and reduce food waste.

Keywords: food taste; food acceptability; food waste
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RINGKASANPENELITIAN

HUBUNGAN CITARASA MAKANAN DENGAN DAYA TERIMA
MAKANAN TERHADADAP SISAMAKANAN PASIEN RAWAT

INAP DI RUMAH SAKIT UMUM DAERAH RUTENG

Oleh : Emilia Ina

NIM. P07131225152

Sisa makanan dan Daya terima makanan merupakan indikator penting dalam

penyelenggaraan makanan sekaligus untuk mengetahui asupan makanan pasien di rumah

sakit..Dalam standar pelayanan minimal rumah sakit,ditetapkan bahwa indikator standar

pelayanan gizi meliputi ketepatan waktu pemberian makanan kepada pasien 100%, sisa

makanan yang tidak dihabiskan oleh pasien ≤20%, rata rata asupan makana pasien ≥ 80%

dan tidak adanya kesalahan pemberian diet 100%. Ada banyak hal yang menyebabkan

terjadinya daya terima dan sisa makanan pada pasien di rumah sakit. Hal tersebut meliputi

faktor internal dan faktor eksternal pasien.penelitian ini bertujuan untuk Menilai citarasa

makanan terhadap sisa makana pasien, menilai citarasa makanan terhadap daya terima

makanan pasien,menganalisis hubungan cita rasa makanan pasien terhadap sisa makanan

pasien Menganalisis hubungan citarasa makanan dengan daya terima makanan

pasien,menganalisis hubungan daya terima makanan terhadap sisa makanan pasien.

Citarasa makanan merupakan salah satu faktor yang mempengaruhi daya terima

terhadap makanan yang disajikan. Citarasa makanan mencakup dua aspek utama yaitu

penampilan makanan (besar porsi, warna, peyajian, dan bentuk makanan) sewaktu

dihidangkan dan rasa makanan (aroma, bumbu, kematangan, dan tekstur) sewaktu dimakan.



ix

Daya terima makanan secara umum dapat dilihat dari jumlah makanan yang dikonsumsi

dan daya terima makanan juga dapat dinilai dari jawaban terhadap pertanyaan yang

berhubungan dengan makanan yang dikonsumsi.Sisa makanan adalah jumlah makanan

yang tidak habis dikonsumsi setelah makanan disajikan.

Adapun variabel dalam penelitian ini yaitu variabel bebas yaitu cita rasa makanan dan

daya terima makanan sedangkan variabel terikatnya sisa makanan pasien dengan hipotesis

awal ada hubungan antara cita rasa makanan dengan daya terima makanan terhadap sisa

makanan pasien. Metode dalam penelitian ini merupakan penelitian observasional dengan

rancangan Cross sectional, yang diilaksanakan di Rumah Sakit Umum daerah Ruteng dari

bulan januari sampai dengan bulan maret 2026 jumlah sampel sebanyak 45 orang yang

memenuhi syarat inkusi dan eksklusi. tehnik pengumpul data yaitu, data primer seperti Data

identitas pasien,Data citarasa makanan menggunakan kuesioner untuk mengetahui

penilaian dan kepuasan sampel terhadap citarasa makanan yang di sediakan dari instalasi

gizi Rumah Sakit Umum Daerah Ruteng. Data sisa makanan diperoleh melalui metode food

weighing. Pengambilan data sisa makanan dilakukan 1 hari sebanyak 3 kali pengulangan

pada makan siang,makan malam dan makanan pagi, dengan menu makanan berbeda.Data

sekunder adalah diperoleh dari profil rumah sakit data gambaran instalasi gizi. Data

dianalisis secara univariat dan bivariat. Data di analisis secara deskriptif dan disajikan

dalam bentuk tabel frekuensi. Pada penelitian ini menggunakan uji chi square, karena

peneliti ingin melihat bagaimana hubungan antara variabel bebas dan variabel terikat. Uji

chi square apabila data berdistribusi normal dan memenuhi syarat.Uji fisher Exact apabila

terdapat sel dengan excpeted count < 5. Hubungan dianggap bermakna apabila nilai p –

value < 0,05.
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Hasil penelitian ini diperoleh p-value 1, 000 > α (0,05) menunjukan bahwa tidak ada

hubungan antara cita rasa makanan dengan sisa makanan pasien di rumah sakit umum

daerah Ruteng Kabupaten Manggarai. diperoleh hasil p-value 1, 000 > α (0,05)

menunjukkan tidak terdapat hubungan yang bermakna antara citarasa makanan dengan

daya terima makanan pasien rawat inap di RSUD Ruteng. Selanjutnya, untuk sisa makanan

secara keseluruhan terhadap 45 sampel penelitian maka rata-rata nilai yang diperoleh yaitu

13,39 gram (15,60%) dengan nilai median yaitu 6,53 gram, nilai modusnya yaitu 0 gram

dan standar deviasi adalah 14,764145. Sisa makanan sampel yang paling kecil yaitu 0

gram dan sisa makanan yang besar yaitu 43,87 gram. diperoleh nilai p-value 0, 000 < α

(0,05) dapat disimpulkan ada hubungan daya terimamakanan dengan sisa makanan pasien.

Dengan melihat hasil penelitian ini maka perlu melakukan evaluasi terhadap menu

makanan pasien secara berkala terutama pada aspek citarasa makanan jika terdapat sisa

makanan banyak dan juga keterlibatan ahli gizi untuk memantau saat penyelengaraan

makanan mulai dari persiapan,pengolahan hingga pendistribusian makanan pasien.

diharapkan untuk selalu memberi edukasi terkait terapi diet serta memonitoring asupan

makanan pasien agar daya terima makanan pasien ≥80%.pihak manajemen rumah

sakit,diharapkan keterlibatan untuk melakukan pemantauan dan evaluasi berkala terhadap

tanggapan pasien, tidak hanya soal rasa tetapi juga keseluruhan pengalaman menerima

makanan, sehingga perbaikan yang dilakukan lebih tepat sasaran dan efektif menurunkan

jumlah sisa makanan. Memberikan pelatihan berkelanjutan bagi tenaga pengolah dan

penyaji makanan mengenai pentingnya kesesuaian menu dengan kondisi kesehatan,

kebiasaan makan, dan kebutuhan gizi pasien, agar daya terima dapat terjaga optimal.
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