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Abstract. Satisfaction is one aspect of an assessment of the quality of health
services which have significance for society of consumersin determining the
subsequent health behaviors. Although this assessment can not fully describe
the quality of health service, but was able to demonstrate communities need
health care.The main purpose of this study was to determine the level of
inpatient satisfaction about the performance of dietitian at Sanglah Hospital.
The type of study was observational study with cross-sectional study design.
The studys population was all patients who are hospitalized at inpatient
installation Sanglah Hospita, while the sample is part of the population with
criteria: new inpatient which receive nutrition services with specific diets,who
have known nutritionist in the room, men and women aged 20-60 years and
ableto communicate, the patient was fully conscious, and willing to participate
in the study. Based on sample size calculation 96 people wasinvolved in this
study. Level of patient satisfaction about the nutritionist performance at room
of Sanglah Hospital Denpasar reached 76.31% which meansthe patient isstill
in the category quite satisfied, because the percentage is below the standard
level of satisfaction (90%). Based on the analyzed of a cartesius diagram
obtained 13 aspects of service quality determinants is need to repair. To
overcome the 13 aspects of service quality determinants, then the installation
of Nutrition Sanglah Hospital needsto improve the quality of the performance
of nutritionists in the room.
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Pelayanan Gizi di Rumah Sakit merupakan
satu dari sepuluh fasilitas dan pelayanan
yang harusadadi rumah sakit. Pelayanan
gizi di rumah sakit merupakan bagian dari
pelayanan kesehatan di rumah sakit,
sehingga perlu diintegrasikan dengan
kegiatan pel ayanan kesehatan yang adadi
rumah sakit. Program pelayanan gizi
bertujuan untuk meningkatkan kualitas
pelayanan rumah sakit melalui upaya
penyediaan pelayanan gizi yang berdaya
gunadan berhasi| guna sertaterintegrasi
dengan pelayanan kesehatan yang lain di
rumah sakit. K egiatan pokok pelayanan gizi
rumah sakit tersebut meliputi produksi/
pengol ahan makanan (pengadaan sampai

penyaurannyakepasien), pelayanangizi di
ruang perawatan (perencanaan hingga
evauad diet), penyuluhan, konsultas serta
rujukan gizi, dan penelitian dan
pengembangan gizi’.

Kepuasan merupakan salah satu aspek
penilaian terhadap mutu pelayanan kesehatan
yang mempunyai arti penting bagi
masyarakat konsumen dalam menentukan
perilaku kesehatan berikutnya. Wal aupun
penilaian ini belum dapat sepenuhnya
menggambarkan bermutu tidaknya
pelayanan dalam bidang kesehatan, tetapi
mampu menunjukkan kebutuhan
masyarakat akan pelayanan kesehatan. Di

sampingitu, penditian tentang kepuasanjuga
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merupakan hal yang sangat penting
khususnyabagi sebuah rumah sakit. Hal ini
disebabkan oleh kenyataan bahwa
keberhasilan sebuah rumah sakit tergantung
pada diterima atau tidaknya produk jasa
pelayanan kesehatan yang ditawarkan
kepadapasien?.

Daam pdayanangizi di rumah sakit seorang
ahli gizi memegang peranan yang sangat
penting. Dalam memberikan pelayanan gizi
perlu diketahui pula hal-hal yang
mempengaruhi kepuasan pasien. Sdah satu
yang turut mempengaruhi tingkat kepuasan
pasienterhadap pelayanan gizi yatukinerja
ahli gizi itu sendiri. Kualitas pelayanan
(kinerja) yang diberikan oleh ahli gizi harus
sesua kompetend yang dimiliki oleh seorang
ahli gizi. Kinerjayang baik tercermin dari
pelayanan yang diberikan misalnyasikap,
pengetahuan sertaketerampilan seorang ahli
gizi yang baik bagi pasien®. Dari
permasal ahan di atas maka penulisingin
mengetahui tingkat kepuasan pasien rawat
inap tentang kinerja ahli gizi ruangan di
RSUP Sanglah Denpasar. Tujuan dari
penelitian ini adalah menganalisisfactor
tingkat kepuasan pasien rawat ingp tentang
kinerjaahli gizi ruangan di RSUP Sanglah.

Metode

Adapun jenis penelitian yang digunakan
addahjenispenditian observasiond dengan
rancangan penelitian cross sectional.
Populas pendlitianini adalah semuapasien
yang dirawat inap di Instalasi Rawat | nap
RSUP Sanglah, sedangkan sampel adalah
bagian dari populasi. Pengambilan sampel
pada ruangan dilakukan dengan metode
Proportional Random Sampling yaitu
jumlah sampd yang diambil di setigpruangan
disesuaikan dengan jumlah yang sudah
ditentukan berdasarkan perhitungan besar
sampel. Di masing-masing ruangan
dilakukan random yang disesuai kan dengan
kapasitastempat tidur yang tersedia. Hal ini
dilakukan agar semua ruangan terwakili
sehinggadatamenjadi representatif.
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Datayang dikumpulkan berupadata Primer
meliputi detaidentitassampe (nama, tempat
tanggal lahir, umur, jeniskelamin, alamat,
pendidikan terakhir, pekerjaan), sertadata
tentang tingkat kepuasan pasien. Data
Sekunder meliputi gambaran umum RSUP
Sanglah, struktur organisasi instalasi gizi,
jumlah pasien yang dirawat inap, data
kompetens ahli gizi ruangan, dan jumlah
tenaga/ahli gizi. Data tingkat kepuasan
pasien dikumpulkan dengan metode
wawancaralangsung dengan sampel dengan
menggunakan angket. Data yang telah
dikumpulkan diolah dan disgjikan secara
deskriptif sertadianalisssesua dengan jenis
datadan tujuan yang diinginkan, dimana
untuk dataidentitas sampel diklasifikasikan
sesuai dengan umur, jenis kelamin,
pekerjaan, sertatingkat pendidikan yang
kemudian dicari persentasenya. Untuk
penilaian terhadap harapan dan kinerja
dilakukan penilaian dengan menggunakan
skalalikert, AndissDatatingkat Kepuasan
pasien terhadap kinerjaahli gizi di rumah
sakit Sanglah dilakukan dengan cara
membandingkantotal skor masing-masing
aspek kinerja dengan total skor masing-
measing aspek dari hargpan. Andisiskuadran
dipergunakan untuk menentukan skala
prioritasdan melihat faktor-faktor kinerja
manayang perlu dipertahankan maupun
yang ditingkatkan atau diperbaiki.

Has| Dan Pembahasan

Gambaran Umum Sampel

Berdasarkan kelompok umur, sampel
terbanyak berada padakelompok umur 20
sampai 40 tahun, yaitu sebanyak 57 orang
(59,4%) dan kelompok umur sampel
terendah yaitu beradapadake ompok umur
41 sampal 60tahunyaitu sebanyak 39 orang
(40,6%). Berdasarkan jeniskdlamin, sampel
perempuan | ebih banyak daripada sampel
laki-laki yakni 51 orang (53,1%0) berimbang
45o0rang (46,9%). Sdainitu, jikadilihat dari
datapekerjaan sampel diketahui bahwa 16
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orang bekerja sebagai karyawan swasta
(16,7%), 1 orang bekerja sebagai
mahasiswa (1,0%), 15 orang bekerja
sebagai petani (15,6%), 4 orang bekerja
sebagai PNS (4,2%), 38 orang tidak
bekerja (39,6%), dan 22 orang bekerja
sebagal wiraswasta(22,9%). Berdasarkan
jenjang pendidikan, sebagian besar sampel
memiliki tingkat pendidikan formal yaitu
tamat SMA sebanyak 40 orang (41,7%),
tamat SMP sebanyak 17 orang (17,7%),
tamat SD sebanyak 26 orang (27,1%),
akademi/diplomasebanyak 4 orang (4,2%),
perguruan tinggi sebanyak 2 orang (2,1%),
dan tidak tamat SD sebanyak 7 orang
(7,3%). Untuk lebihjelasnyadapat dilihat
padatabel 1.

Harapan Pasien Tentang Kinerja Ahli

Gizi Ruangan

Harapan pasien tentang kinerja ahli gizi

ruangan di rumah sakit Sanglah
menunjukkan tingkat kepentingan pasien
tentang kinerja ahli gizi ruangan dalam
memberikan pelayanan gizi. Untuk
membahas harapan pasien tersebut akan
dianalisiskecenderungan jawaban sampel

terhadap 5 dimens kualitas pelayanan yang
disusun dalam 25 aspek.

Dari seluruh aspek penilaian, diketahui

bahwa sebagian besar harapan sampel atas
tingkat kepentingan pasiententang kinerja
ahli gizi ruangan berada pada jawaban
sangat penting dan penting, hanyasebagian
kecil sampe yang menjawab cukup penting,
kurang penting, dan tidak penting. Masing-
mading variabe kinerjaahli gizi ruangandari
harapan pasien tersebut di ranking 5 besar,
aspek yang dianggap penting oleh pasien
addah: 1) Ahli gizi ruangantidak memakai

make-up yang berlebihan dan menyolok
(85,42%); 2) Ahli gizi ruangan
memperkenalkan diri kepada pasien
(84,38%); 3) Ahli gizi ruangan terampil
menjelaskan sehingga makanan yang
disgjikan dihabiskan oleh pasien (81,25%);
4) Menu yang disgjikan sesuai dengan

Tabel 1
Sebaran Karakteristik Sampel

i Jumlah
Karakteristik - %
Umur (tahun)

20-40 57 59.4
41-60 39 40,6
Jumlah 96 100
Jenis kelamin

Laki-laki 45 46,9
Ferempuan 51 53.1
Jumlah 96 100
Fendidikan

Tidak tamat 3D 7 7.3
Tamat SD 26 271
Tamat SMP 17 17,7
Tamat SMA 40 4“7
Akademi/diploma 4 4.2
Ferguruan tinggi 2 2.1
Jumlah 96 100
Fekerjaan

Tidak bekerja 38 396
PNS 4 42
Mahasiswa 1 1
Karyawan swasta 16 16,7
Dagang/wiraswasta 22 229
Petani 15 15,6
Jumlah 96 100

kebutuhan gizi pasen (80,21%); 5) Ahli gizi
ruangan memeakal pakaianyangbersih, rapi,
dan sopan (79,17%).

Kinerja Ahli Gizi Ruangan

Penga aman pasien dapat digunakan sebagal
tolok ukur untuk mengetahui tingkat kinerja
ahli gizi ruangan karenapengdaman pasien
merupakan penilaian pasententang kinerja
ahli gizi ruangan di RSUP Sanglah. Untuk
tingkat kinerjaahli gizi ruangan, jawaban
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Tabel 2
Total Skor Tingkat Kepuasan Pasien Tentang Kineja Ahli Gizi Ruangan

Di RSUP Sanglah Denpasar

No Skor Skor Tk.

Aspek penilaian harapan  kinerja kepua
v) () (%)

1 Memperkenalkan diri 388 260 67,01

2 Menerapkan 3S 392 265 67,60

3 Tidak memaka make up 379 264 69,66

4 Memakai pakaian yang bersih, rapi, dan 383 267 69,71
sopan

5 Menggunakan kata-kata sopan 399 267 66,92

6 Mengucapkan terima kasih 392 264 67,35

7 Tersenyum saat menyagjikan makanan 380 263 69,21
kepada pasien

8 Memberikan informasi mengenai diet 396 262 66,16

9 Memberikan penjelasan mengenai 378 258 68,25
makanan

10 Menyakinkan pasien 387 260 67,18

11  Menemani pasien makan 314 243 77,39

12 Menanyakan mengapa makanan tidak 344 256 74,42
dihabiskan

13 Menanyakan tanggapan pasien tentang 359 251 69,92
makanan

14 Mendampingi petugas dapur menyajikan 334 247 73,95
makanan

15 Tepat waktu 396 260 65,66

16 Menyesuaikan dengan kebiasaan makan 336 256 76,19
pasien

17 Terampil menjelaskan shg makanan 373 258 69,17
dihabiskan pasien

18 Makanan yang disgjikan bervariasi 368 374 101,6.

19 Makanan sesuai dengan penyakit pasien 387 378 97,67

20 Makanan sesuai dengan kebutuhan gizi 383 376 98,17
pasien

21 Menu menarik dari segi penampilan 344 374 108,7.

22 Perubahan menu sesuai perubahan kondis 385 381 98,96
pasien

23 Menanyakan kebiasaan makan pasien 345 267 77,39

24 Mendengarkan keluhan 361 266 73,68

25 Mendengarkan keluhan pasien dan 381 268 70,34

mendengarkan dengan seksama

sampdl |lebih bervarias terhadap 25 aspek
penilaian kinerjayaitu sangat baik, baik,
cukup baik, dan kurang baik.

Tingkat Kepuasan

Menganalisis tingkat kepuasan pasien
tentang kinerjaahli gizi ruangan dilakukan
dengan cara membandingkan skor
penga amarv/kinerjadengan skor harapan/
kepentingan dikalikan 100. Hasll analisis
tingkat kepuasan pasien dapat dilihat pada
tabel 2.

Berdasarkan has| andisistingkat kepuasan
dapat diketahui bahwaterdapat limaaspek
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penentu kinerjayang sudah sesuai dengan
harapan dan sudah di atas standar tingkat
kepuasan (85%). Namun ada juga aspek
penentu kinerjayang belum sesuai dengan
harapan dan nilainyadibawah 85 %. Dari
25 aspek penilaiankinerjaahli gizi ruangan
di RSUP Sanglah, hanya 5 aspek yang
mencapal tingkat kepuasan diatas85%yaitu
menu yang disgjikan menarik dari segi
penampilan, makanan yang disajikan
kepadapasenbervariad, adanyaperubahan
menu pasien sesuai perubahan kondisi
kesehatan pasien, menu yang disgjikan
sesua kebutuhangizi pasen, danmenuyang
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Gambar 1
Pemetaan Aspek Penentu Kinerja Ahli Gizi Ruangs

disgikan sesuai dengan penyakit pasien. Ini
berarti bahwa pasien sudah merasa puas
terhadap kelimaaspek penilaiantersebut.

Analisis Faktor Kepuasan

Untuk mengetahui kinerjaahli gizi ruangan
yang perlu ditingkatkan atau dipertahankan,
makasemuaaspek penentu kinerjaahli gizi
ruangan dipetakan /diandisismenggunakan
kuadran kartesius. Langkah awal yang
dilakukan yaitu mencari nilai batasyang
dipakai untuk menentukan suatu harapan
yang dianggap penting atautidak penting dan
yangdipaka untuk menentukan suatukinerja
yang dianggap baik atautidak baik. Kedua
nilai tersebut adalah rerata skor harapan
serta rerataskor kinerja..

Dari hasil perhitungan didapatkan rerata
harapan 3,87, sedangkan rerata kinerja
2,95. Suatu aspek hargpan dianggap penting
apabila mencapai skor di atas 3,87 dan
sebaliknyadianggap kurang pentingjikadi
bawah 3,87. Begitu pulapadakinerja, aspek
kinerja yang dianggap baik apabila
mencapai skor di atas 2,95 dan dianggap
kurang baik gpabilamencapal skor di bawah
2,95. Dari penentuan tersebut, maka 25
aspek penilaian dikategorikan menurut
kuadran dan dipetakan seperti pada
gambarl.

Pembahasan

Tingkat kepuasan pas ententang kinerjaahli
gizi ruangan di RSUP Sanglah berdasarkan
datapenditian ternyatamasih adabeberapa
aspek yang di bawah standar tingkat
kepuasan. Hal ini dibuktikan dengan data
yang menunjukkan bahwa sebagian besar
skor tingkat kepuasan pasien beradapada
batas 69-79%. Aspek pelayanan yang
menyebabkan keti dakpuasan tersebut dapat
dilihat dari jumlahkunjunganahli gizi ruangan
ke pasienyang masih rendah. Secaraumum
nilai /skor tingkat kepuasan pasiententang
kinerjaahli gizi ruangan di RSUP Sanglah
mencapal 76,31% yang berarti pasenmash
beradapadakategori tidak puaskarenanila
tersebut masih jauh dari standar tingkat
kepuasan 85%.

Banyak faktor yang menyebabkanterjadinya
keti dakpuasan pasientersebut, sdah satunya
adalah karenakurangnyainteraks antara
petugasgizi dengan pasiendi ruanganyang
disebabkan kurangnyajumlahtenagaahli gizi
sehingga menyebabkan satu ahli gizi bisa
bertanggung jawab terhadap 2 atau lebih
ruangan. Hal ini akhirnya menyebabkan
tidak semua pasien dapat diberikan
pelayanangizi secaramaksima. Seorangahli
gizi di rumah sakit memiliki beberapa
kompetensi/tanggung jawab yang seharus-
nya dilakukan untuk pasien misalnya
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melakukan penapisan gizi, melakukan
pengkajian gizi, melakukan monitoring dan
evaluasi asupan gizi/makan pasien,
mel akukan rencanaperubahan diet pasien,
dan lainlain. Namun dengan terbatasnya
jumlah ahli gizi ruangan sertabanyaknya
pasien yang harusdilayani makatanggung
jawab tersebut sulit untuk dilakukan.
Beberapa penelitian tentang tingkat
kepuasan pasien di RSUP Sanglah juga
menunjukkan nilai tingkat kepuasan pasien
yang masih dibawah standar tingkat
kepuasan. Hal ini disebabkan karena
penelitian tentang tingkat kepuasan pasien
bersifat relatif dan subjektif, yang artinya
penilaiantidak terlepasdari unsur emosiond
pasien sehingga tidak jarang ditemukan
beberapakesal ahan/bias dalam pendlitian
tingkat kepuasan pas ententang kinerjaahli
gizi ruangan.

Kinerjaahli gizi ruangan di RSUP Sanglah
dengan tingkat kepuasan pasien sebesar
76,31% dipandang sudah cukup memadai.
Namun masih terdapat beberapa aspek
penilaian yang kuditasnyamasih di bawah
70%, misalnya aspek penjelasan kepada
pasien mengenal diet yang seharusnya
dijalankan pasien (66,16%), penjelasan
mengena makananyang dikonsums pasien
(68,25%), keterampilan petugasgizi daam
memberikaninformas mengenai makanan
yang dikonsums pasien sehinggamakanan
yang disagjikan dihabiskan oleh pasien
(69,17%), dIl. Hal ini menunjukkan bahwa
masi h ada beberapa aspek yang dianggap
penting oleh pasien namun kenyataannya
masih jauh dari harapan pasien berkaitan
dengan pelayanan gizi yang seharusnya
didapatkan selamamenjaani perawatan di
RSUP Sanglah. Mdlihat dari kenyataanini
dirasaperlu adanyasuatu upayapeningkatan
kinerja ahli gizi ruangan sehingga skor
tingkat kepuasan pasien sebesar 76,31%
tersebut dapat ditingkatkan dan mencapai
skor tingkat kepuasan 85%.

Hasi| analisistingkat kepentingan kinerja
dapat memberikan solus yang lebih spesifik.
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Pel aksanaan pelayanan gizi kepadapasien
dapat lebih fokus memperhatikan
kel emahan-kel emahan ataupun komponen
yang menentukan tingkat kepuasan pasien
sertamemiliki kepekaan untuk memperbaiki
komponen yang menentukan tingkat
kepuasan pasi en sehinggamutunyadapat
ditingkatkan dan semua aspek penilaian
dapat mencapai nilai 85% atau lebih.
Semakin dekat angka tingkat kepuasan
measing-masing aspek penilaian padaangka
85% berarti semakin kecil ketidakpuasan
pasien tentang kinerjaahli gizi ruangan di
RSUP Sanglah.

Dari analisis kuadran yang dilakukan
terhadap 25 aspek penilainkinerjaahli gizi
ruangan di RSUP Sanglah, terdapat 13
aspek penentu kualitas pelayanan yang
dianggap penting oleh pasien, tetapi
kinerjanyadibawah rata-ratasehinggaperlu
diprioritaskan untuk ditingkatkan.
K etigabel as aspek tersebut meliputi : 1)
Memperkenalkan diri kepada pasien; 2)
Menerapkan 3S (Senyum, Sapa, Salam)
dalam memberikan pelayanan gizi kepada
pasien; 3) Tidak memakai make-up yang
berlebihan dan menyolok; 4) Memakai
pakaian yang bersih, rapi dan sopan; 5)
Menggunakan kata-kata yang sopan saat
berbicaradengan pasien; 6) Mengucapkan
terimakasih kepada pasien setiap selesai
memberikan pelayanangiz; 7) Menygjikan
makanan selal u tersenyum padapasien; 8)
Memberikan informasi kepada pasien
mengenai diet yang seharusnyadijalankan
pasien; 9) Memberikan penjelasan secara
detail mengena makanan yang dikonsums
pasien; 10) Meyakinkan pasien agar mau
mengonsumsi makanan dengan baik; 11)
Tepat waktu dalam memberikan pelayanan
gizi; 12) Terampil menjelaskan sehingga
makanan yang disajikan dihabiskan oleh
pasien, bagi pasien yang baru masuk ruang
rawat inap; 13) Ahli gizi ruangan
menanyakan kebiasaan makan pasien.
Ketigabelas aspek ini dirasakan kurang
memuaskan, hal ini disebabkan karena
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kurangnyainteraks petugasgizi dengan
pasien di ruangan, dan terkadang peran
seorang ahli gizi tidak terlduterlihat dalam
proses penyembuhan kondisi kesehatan
pasien.

Terdapat 4 agpek penentu kuditaspdayanan
yang menurut pasien penting dan kinerjanya
sudah diatas rata-rata. Keempat aspek
tersebut adal ah makananyang disgjikan pada
pasienbervariad, menuyangdisgikan sesua
dengan kondis/penyakit pasien, menuyang
disgjikan sesuai dengan kebutuhan gizi
pasien, dan adanya perubahan menu pasien
sesual perubahan kondis kesehatan pasien.
Aspek pelayananini perlu dipertahankan
kinerjanya karena dianggap sangat
memuaskan bagi pasien.

Terdapat 7 agpek penentu kuditaspdayanan
yang menurut pasien kurang penting dan
kinerjanya dibawah rata-rata. Aspek
tersebut meliputi antaralain: 1) menemani
pasien makan serta menj el askan maksud
pemberian diet; 2) menanyakan kepada
pasien mengapamakanan yang disgjikan
tidak dihabiskan (bila makanan tidak
dihabiskan); 3) menanyakan tanggapan
pasi en tentang makanan yang disgjikan; 4)
mendampingi petugas dapur saat
menyajikan makanan; 5) Saat memesan
makanan ahli gizi ruangan menyesuaikan
dengan kebiasaan makan pasien; 6)
mendengarkan keluhan pasien dan
mendengarkan dengan seksama; 7)
mendengarkan keluhan pasien tentang apa
yang disukai dantidak disukal padamenu
yang disgjikan.

Ketujuh aspek ini perlu ditingkatkan
kinerjanyawalaupun tidak harus menjadi
prioritas.

Selain beberapaaspek di atasmasihadal
aspek penentu kualitas pelayanan yang
menurut pasien kurang penting namun
kinerjanya sudah diatas rata-rata. Aspek
tersebut adal ah menuyang disgikan menarik
dari segi penampilan. Sebagian besar pasen
mengatakan menu yang disgjikan pada
pasientidak perlu menarik, yang terpenting

menurut pasien adalah menu harus sesuai
dengan penyakit dan kebutuhan gizi pasien.
Ada?2 unsur yang mempengaruhi kinerja
seseorang yaitu unsur instrinsik dan
ekstrinsik. Yang termasuk unsur intrinsik
antara lain tingkat pendidikan, tingkat
pengetahuan, tingkat keterampilan, sikap-
motivasi terhadap kerja, dan tingkat
pengalaman kerja, sedangkan yang
termasuk unsur ekstrinsik antara lain
lingkungan keluarga, lingkungan sosial-
budaya, lingkungan ekonomi, lingkungan
belgar, lingkungan kerjatermasuk budaya
kerja, dan teknologi*

Berdasarkan teori diatas dan pengamatan
dilapangan, maka peneliti berkeyakinan
bahwa masih kurangnyakinerjaahli gizi
ruangan dikaitkan dengan sikap-motivas
terhadap kerjayang masih kurang, tidak
terlepas dari lingkungan sosial budaya,
lingkungan kerjatermasuk budayakerja,
danteknologi yang sudah mula berkembang
sangat pesat.

Kesmpulan dan Saran

Berdasarkan hasil penelitian tingkat
kepuasan pasien rawat inap tentang kinerja
ahli gizi ruangan di RSUP Sanglah Denpasar
dapat disimpulkan beberapa hal sebagai
berikut : 1) Tingkat kepuasan pasiententang
kinerjaahli gizi ruangan di RSUP Sanglah
mencapal 76,31% dan masih kurang dari
standar tingkat kepuasan 85%; 2) Penentu
kuaitas pelayanan yang dianggap penting
oleh pasien, tetapi kinerjanyadibawah rata-
rataantaralain memperkenadkan diri kepada
pasien, menerapkan 3S (Senyum, Sapa,
Salam) dalam memberikan pelayanan gizi
kepada pasien, tidak memakai make-up
yang berlebihan dan menyol ok, memakai
pakaian yang bersih, rapi dan sopan,
menggunakan kata-kata yang sopan saat
berbicara dengan pasien, mengucapkan
terimakasih kepada pasien setiap selesai
memberikan pelayanan gizi, menyajikan
makanan selalu tersenyum pada pasien,
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memberikan informasi kepada pasien
mengenal diet yang seharusnyadijaankan
paden, memberikan penjelasan secaradetall
mengena makananyang dikonsums pasien,
meyakinkan pasien agar mau mengonsums
makanan dengan baik, tepat waktu dalam
memberikan pelayanan gizi, terampil
menjelaskan sehingga makanan yang
disgikan dihabiskan oleh pasien, bagi pasien
yang baru masuk ruang rawat inap, ahli gizi
ruangan menanyakan kebiasaan makan
pas en; 3) Penentu kualitas pelayanan yang
menurut pasien penting dan kinerjanya
sudah diatasrata-ratayaitu makanan yang
disgikan padapasien bervarias, menuyang
disajikan sesuai dengan kondisi/penyakit
pasien, menu yang disgjikan sesua dengan
kebutuhan gizi pasien, dan adanya
perubahan menu pasien sesual perubahan
kondisi kesehatan pasien; 4) Penentu
kualitas pelayanan yang menurut pasien
kurang penting namun Kinerjanya sudah
diatasrata-rataadaah menu yang disgjikan
menarik dari segi penampilan; 5) Faktor-
faktor yang menentukan tingkat kepuasan
pasenyaitu kuditaskinerjaahli gizi ruangan
yang baik dan sesuai dengan harapanpasien,
antara lain kemampuan, keterampilan,
pengalaman, desain pekerjaan, dan
kepemimpinan.

Beberapahal yang disarankan antaralain
adalah: 1) Bagi Rumah Sakit Umum Pusat
Sanglah Denpasar diharapkan lebih
meningkatkan kinerjaahli gizi ruanganyang
dimiliki dalam rangka memberikan
pelayanan gizi yang optimal kepadapasien;
2) Demi memberikan pelayanan gizi yang
optimal tersebut diharapkan untuk
menambah juml ahtenagaahli gizi agar satu
ahli gizi bisa bertanggung jawab penuh
terhadap satu ruangan sehinggaahli gizi lebih
fokusakan pasien yang menjadi tanggung
jawabnya.
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