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Diabetes mellitus is a set of circumstances caused by the failure of blood 

glucose control. In 2009, the International Diabetes Federation (IDF) predicts rise 
in the number of persons with diabetes mellitus from 7.0 million to 12.0 million in 
2030. Implementation of food intended to meet the needs of patients for balanced 
nutrition. Critical component in the implementation of food is patient satisfaction. 
Patient satisfaction is influenced by patients' perception of food presentation and 
acceptance of the patient. 

This study aimed to determine the relationship between perceptions of 
food presentation and acceptance of patient satisfaction with nutrition care of 
diabetes mellitus type II patients hospitalized in the RS PKU Muhammadiyah 
Surakarta. 

This study is an observational study using cross-sectional approach. 
Research carried out for 1 month. The number of samples in this study was 22 
patients with type II DM. Data collection is done by giving questionnaires to a 
sample to determine the perception of the presentation of the food, the service 
received and the level of satisfaction of nutrient. The statistical test used was 
Fisher's Exact test. 

The results showed the characteristics of the respondent's age 
description of most (72.7%) were aged ≥ 45 years, most of the sex of the 
respondents (59.1%) were women, most of the education level of respondents 
(50.0%) is basic education, work most of the respondents (41%) were 
housewives. Test results of the relationship between perceptions of the level of 
satisfaction with the presentation of food nutrition services (p = 0.136), test the 
relationship between the received power level of satisfaction with nutrition 
services (p = 1.000). 

There was no relationship between the perception of the level of 
satisfaction with the presentation of food nutrition services DM patients. There 
was no relationship between the received power level of satisfaction with nutrition 
services DM patients. 
 
Keywords :  DM type II, serving food, acceptability, nutritional level of 

service satisfaction. 
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PENDAHULUAN  

Berbagai penelitian 
epidemiologi menunjukkan adanya 
kecenderungan peningkatan angka 
insidensi dan prevalensi diabetes 
mellitus tipe 2. WHO juga 
memprediksi adanya kenaikan 
jumlah penyandang diabetes 
mellitus di Indonesia dari 8,4 juta 
pada tahun 2000 menjadi sekitar 
21,3 juta pada tahun 2030.  

Empat pilar dalam 
pengelolaan diabetes mellitus yaitu 
dengan perencanaan menu, latihan 
jasmani, obat berkhasiat 
hipoglikemik, dan penyuluhan. 
Perencanaan menu bertujuan 
membantu penderita diabetes 
mellitus memperbaiki kebiasaan 
makan sehingga dapat 
mengendalikan kadar glukosa, 
lemak, dan tekanan darah 
(Soegondo, 2005).  

Program perencanaan menu 
makanan pada diabetes mellitus 
diantaranya adalah 
penyelenggaraan makanan, yang 
selama ini sudah cukup luas 
disosialisasikan kepada para 
penderita (Utari, 2009). Menurut 
Hardwell (2006) komponen penting 
dalam penyelenggaraan makanan 
adalah berorientasi pada kepuasan 
pasien. Kepuasan pasien dapat 
diidentifikasi dari jenis dan persepsi 
pasien terhadap suatu produk atau 
makanan. 

Kepuasan pasien dapat 
dipengaruhi oleh sisa makan dan 
persepsi pasien terhadap penyajian 
makanan. Persepsi merupakan 
proses diterimanya rangsang melalui 
panca indra yang didahului oleh 
perhatian sehingga individu mampu 
mengetahui dan menghayati tentang 
hal yang diamati. Kepuasan pasien 
juga dipengaruhi oleh citarasa dan 
penampilan makanan yang dapat 
merangsang syaraf melalui indera 

penglihatan sehingga timbul selera 
mencicipi (Renaningtyas, 2004). 

Berdasarkan data yang 
didapat dari rekam medik rumah 
sakit PKU Muhammadiyah Surakarta 
pada tahun 2010 terdapat 293 
pasien penyakit DM rawat inap, 
tahun 2011 terdapat 276 pasien 
penyakit DM rawat inap, dan tahun 
2012 dari bulan Januari hingga 
Desember terdapat 350 pasien 
penyakit DM rawat inap. Data 
sekunder dari RS PKU 
Muhammadiyah Surakarta pada 
bulan Maret 2013, 34,78% dari 23 
responden memiliki sisa makan 
sebanyak >25%. 

Tujuan penelitian ini adalah 
mengetahui hubungan antara 
persepsi penyajian makanan dan 
daya terima dengan tingkat 
kepuasan pelayanan gizi pasien 
diabetes mellitus tipe II di RS PKU 
Muhammadiyah Surakarta.  

 

METODE PENELITIAN  

Jenis penelitian ini adalah 
penelitian analitik observasional 
dengan pendekatan cross sectional. 
Penelitian dilakukan di RS PKU 
Muhammadiyah Surakarta 
dilaksanakan bulan Mei sampai Juni 
2013. Populasi adalah semua pasien 
diabetes mellitus tipe 2 yang dirawat 
di RS PKU Muhammadiyah 
Surakarta bulan Mei sampai Juni 
2013. Subjek dalam penelitian ini 
adalah 22 pasien di RS PKU 
Muhammadiyah Surakarta dengan 
kriteria inklusi pasien DM tipe 2 
dengan usia 20-59 dan dapat diajak 
berkomunikasi dengan baik. Kriteria 
eksklusi pasien mengalami 
komplikasi dengan nefropati, pasien 
pulang atau meninggal sebelum 
penelitian berakhir. Teknik yang 
digunakan dalam pemilihan sampel 
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adalah non probability sampling 
yaitu dengan consecutive sampling. 

Data karakteristik responden, 
meliputi nama, umur, jenis kelamin, 
dan alamat, pekerjaan, pendidikan 
dengan wawancara. Persepsi 
penyajian makanan, daya terima, 
tingkat kepuasan pelayanan gizi 
dengan menggunakan kuesioner. 
Data berdistribusi tidak normal 
sehingga di gunakan uji Fisher 
Exact.  

 

HASIL DAN PEMBAHASAN  

A. Karakteristik Subjek 

Subjek dalam penelitian ini 
adalah pasien DM tipe 2 di RS 
PKU Muhammadiyah Surakarta 
sebanyak 22 pasien. 
Karakteristik subjek dalam 
penelitian ini meliputi umur, jenis 
kelamin, pendidikan, dan 
pekerjaan, dapat dilihat pada 
tabel 3. 

 

Tabel 3. 
Distribusi Subjek Penelitian  

 
Distribusi 

Responden  
 Frekuensi  

(n) 
Persentase  

(%) 

Umur  < 45th 6 27,3 
 ≥ 45th 16 72,7 

Jenis kelamin Laki-laki  9 40,9 
 Perempuan  13 59,1 

Tingkat 
pendidikan  

Tidak sekolah  3 13,6 

 Dasar  11 50,0 
 Lanjut 8 36,4 

Pekerjaan  Pegawai Negeri Sipil  1 4,5 
 Wiraswasta 2 9 
 Swasta  7 31,8 
 Buruh  1 4,5 
 Petani  1 4,5 
 Ibu Rumah Tangga 9 41 
 Tidak Bekerja 1 4,5 

 
Distribusi subjek berdasarkan 

kelompok umur sebagian besar 
pada kelompok umur lebih dari 
45 tahun sebanyak 16 orang 
(72,7%).       Distribusi subjek 
penelitian dilihat dari karateristik 
jenis kelamin, sebagian besar 
jumlah subjek penelitian adalah 
perempuan sebanyak (59,1%).       
Distribusi subjek penelitian 
berdasarkan tingkat pendidikan 
diketahui bahwa persentase 
tertinggi adalah pendidikan 
dasar sebanyak (50,0%), 

sedangkan persentase terendah 
adalah tidak sekolah sebanyak 
(13,6%). Distribusi subjek 
penelitian berdasarkan 
pekerjaan diketahui bahwa 
persentase tertinggi adalah 
sebagai ibu rumah tangga 
sebanyak (41%). 
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B. Persepsi Penyajian 
Makanan  

 

       Distribusi persepsi 
penyajian makanan diperoleh 
hasil seperti tabel 4. 
 

Tabel 4. 
Distribusi Subjek Berdasarkan Persepsi Penyajian Makanan 

 
Persepsi pasien terhadap 

penyajian makanan 
Frekuensi 

(n) 
Persentase 

(%) 

Baik sekali  
Baik  

19 
3 

86,4 
13,6 

Jumlah 22 100 

 
       Berdasarkan tabel diatas 
menunjukkan bahwa 
persepsi pasien terhadap 
penyajian makanan sebagian 
besar (86,4%) menjawab 
baik sekali, dan ada yang 
menjawab baik sebanyak 
(13,6%). 

 
C. Daya Terima Pasien  

 
       Distribusi daya terima 
pasien diabetes mellitus tipe 
II diperoleh hasil seperti tabel 
5. 
 

Tabel 5. 
Distribusi Subjek Berdasarkan Daya Terima Pasien 

 

Daya terima pasien Frekuensi 
(n) 

Persentase 
(%) 

Baik sekali 
Baik 

21 
1 

95,5 
4,5 

Jumlah 22 100 

 
Berdasarkan tabel diatas 

menunjukkan bahwa daya 
terima pasien terhadap 
makanan yang disajikan 
sebagian besar (95,5%) 
menjawab baik sekali, yang 
menjawab baik (4,5%). 

 

 
D. Tingkat Kepuasan 

Pelayanan Gizi 
 
       Distribusi tingkat 
kepuasan pelayanan gizi 
diperoleh hasil seperti tabel 
6. 
 

Tabel 6. 
Distribusi responden berdasarkan tingkat kepuasan 

pelayanan gizi  
 

Tingkat kepuasan 
pelayanan gizi 

Frekuensi 
(n) 

Persentase 
(%) 

Puas sekali 
Puas 

21 
1 

95,5 
4,5 

Jumlah 22 100 
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  Berdasarkan tabel diatas 
menunjukkan bahwa tingkat 
kepuasan pasien sebagian 
besar (95,5%) menjawab 
puas sekali, selain itu ada 
yang menjawab puas (4,5%). 

 
E. Hubungan Persepsi 

Penyajian Makanan 

Dengan Tingkat Kepuasan 
Pelayanan Gizi 
       Hasil analisis hubungan 
antara persepsi penyajian 
makanan dengan tingkat 
kepuasan pelayanan gizi  
dapat dilihat pada tabel 7. 
 

 
 

 
  

Tabel 7. 
Distribusi Tingkat Kepuasan Pelayanan Gizi Berdasarkan 

Persepsi Penyajian Makanan  
 

Persepsi 
penyajian 
makanan  

Tingkat kepuasan pelayanan gizi Jumlah  

Puas sekali  Puas  

N % n % ∑ % 

Baik sekali  19 100 0 0 19 100 
Baik  2 66,7 1 33,3 3 100 

Jumlah  21 95,5 1 4,5% 22 100 

p = 0,136 

Tingkat kepuasan 
ditentukan oleh persepsi 
seseorang atas performance 
produk atau jasa dalam 
memenuhi harapan 
seseorang. Hasil hubungan 
persepsi pasien terhadap 
penyajian makanan dengan 
tingkat kepuasan pelayanan 
gizi menunjukkan bahwa 
pasien yang menyatakan 
penyajian makanannya baik 
sekali dan merasa puas 
sekali sebesar 100%, yang 
menyatakan persepsi 
penyajian makanan baik 
sekali dan merasa puas 
sebesar 0 %, yang 
menyatakan penyajian 
makanannya baik dan 
merasa puas sekali sebesar 
66,7 %, yang menyatakan 
persepsi penyajian makanan 
baik dan merasa puas 
sebesar 33,3 %.              
Hasil uji statistik dengan 
menggunakan uji statistik 

Fisher’s Exact  didapatkan 
nilai p = 0,136 berarti tidak 
ada hubungan antara 
persepsi penyajian makanan 
dengan tingkat kepuasan 
pelayanan gizi.   
Hasil penelitian tersebut 
sejalan dengan penelitian 
Nafiah (2011), yang 
menunjukkan tidak ada 
hubungan yang signifikan 
antara persepsi pasien 
mengenai cara penyajian 
makanan dengan kepuasaan 
pasien. Pada petugas 
pramusaji yang 
mengantarkan langsung ke 
pasien sangat sopan dan 
ramah terhadap pasien, 
sehingga pasien merasa 
tidak terganggu terhadap 
petugas pramusaji yang 
datang dan mereka merasa 
puas terhadap pelayanan gizi 
yang mereka dapat di rumah 
sakit.  
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F. Hubungan Antara Daya 
Terima Pasien Dengan 
Tingkat Kepuasan 
Pelayanan Gizi  
 

Hasil analisis 
hubungan antara daya terima 
pasien terhadap tingkat 
kepuasan pelayanan gizi 
dapat dilihat pada tabel 8. 
 

Tabel 8. 
Distribusi Tingkat Kepuasan Pelayanan Gizi Berdasarkan 

Daya Terima  
 

Daya terima 
pasien  

Tingkat kepuasan pelayanan gizi Jumlah  

Puas sekali  Puas  

n % n % ∑ % 

Baik sekali  20 95,2 1 4,8 21 100 
Baik  1 100 0 0 1 100 

Jumlah  21 95,5 1 4,5% 22 100 

p = 1,000 

Daya terima 
merupakan kemampuan 
responden dalam 
menghabiskan porsi makan 
yang telah disediakan. 
Asupan makanan yang cukup 
sangat diperlukan untuk 
perkembangan dan 
pertumbuhan fisik.       Hasil 
hubungan daya terima pasien 
dengan tingkat kepuasan 
pelayanan gizi menunjukkan 
bahwa responden yang yang 
menyatakan persepsi 
penyajian makanan baik 
sekali dan merasa puas 
sekali sebesar 95,2%,  
responden yang menyatakan 
persepsi penyajian makanan 
baik sekali dan merasa puas 
sebesar 4,8 %, responden 
yang menyatakan daya 
terima baik dan merasa puas 
sekali sebesar 100 %, 
responden yang menyatakan 
daya terima baik dan merasa 
puas sebesar 0 %.  Hasil uji 
statistik dengan 
menggunakan uji statistik 
Fisher’s Exact didapatkan 
nilai p = 1,000 berarti tidak 
ada hubungan antara daya 

terima pasien dengan tingkat 
kepuasan pasien. 

Hasil penelitian 
tersebut sejalan dengan 
penelitian Susilowati (1999), 
bahwa tidak ada hubungan 
daya terima terhadap 
kepuasan pasien terhadap 
pelayanan makanan. 
 Berdasarkan penelitian 
Andriani (2004), dengan hasil 
p = 0,514 menunjukkan 
bahwa tidak ada hubungan 
kualitas pelayanan makanan 
dengan kepuasan pasien. 

Salah satu yang 
mempengaruhi agar 
makanan dapat memenuhi 
asupan pasien adalah cita 
rasa. Cita rasa dipengaruhi 3 
aspek utama yaitu 
penampilan makanan, rasa 
makanan. Penampilan 
makanan yang menarik akan 
meningkatkan selera makan 
pasien dalam mengkonsumsi 
makanan yang dihidangkan 
oleh rumah sakit 
(Renangtyas, 2004). 
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SIMPULAN DAN SARAN 
 

A. Kesimpulan 
 

1. Pasien rawat inap di RS PKU 
Muhammadiyah Surakarta 
sebagian besar berumur 
≥45th (72,7%), berjenis 
kelamin perempuan (59,1%), 
berpendidikan dasar (40,9%), 
bekerja sebagai ibu rumah 
tangga (41%).  

2. Persentase persepsi pasien 
terhadap penyajian makanan 
sebagian besar menjawab 
baik sekali (86,4%). 

3. Persentase daya terima 
pasien sebagian besar 
menjawab baik sekali 
(95,5%). 

4. Persentase tingkat kepuasan 
pelayanan gizi sebagian 
besar menjawab puas sekali 
(95,5%). 

5. Tidak ada hubungan antara 
persepsi penyajian makanan 
dengan tingkat kepuasan 
pelayanan gizi pasien 
diabetes mellitus tipe II di RS 
PKU Muhammadiyah 
Surakarta ( p= 0,136 ) 

6. Tidak ada hubungan antara 
daya terima dengan tingkat 
kepuasan pelayanan gizi 
pasien diabetes mellitus tipe 
II di RS PKU Muhammadiyah 
Surakarta (p= 1,000 ). 

 

B. SARAN  
 

1. Adanya hasil penelitian ini 
agar bisa dijadikan sebagai 
kebijakan untuk 
meningkatkan kepuasan 
pelayanan gizi terhadap 
penyajian makanan dan daya 
terima makanan. 

2. Penelitian selanjutnya perlu 
diadakan perawatan pasien 
dikelas 3 
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