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ABSTRAK

Manajemen logistik pada rumah sakit suatu organisasi yang memperhatikan
obat dan peralatan kesehatan yang ada dalam pelayanan rumah sakit. Dimana
bertanggung jawab untuk menjaga persediaan obat dan terhindar dari adanya obat
kadaluarsa maupun obat rusak. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui
gambaran sistem penyimpanan obat di gudang farmasi Rumah Sakit Tarumajaya
yang sesuai dengan Permenkese 72 tahun 2016 dan Pedoman Pengelolaan Obat dari
Dirjen Kefarmasian dan Alat Kesehatan (2010). Penelitian ini merupakan penelitian
kualitatif dengan desain deskriptif. Sumber data penelitian ini adalah data primer
yang diperoleh dari hasil observasi serta wawancara terstruktur dengan petugas
pelaksana RS dan data sekunder yang digunakan yaitu dari telaah dokumen yang
berkaitan mengenai penyimpanan obat digudang farmasi RS Tarumajaya tahun
2020. Peneliti menetapkan jumlah informan penelitian sebanyak 2 orang yaitu
kepala instalasi farmasi dan ketua koordinator gudang farmasi RS Tarumajaya.
Hasil penelitian menunjukkan bahwa sistem penyimpanan belum efisiensi. Hal ini
diketahui dari kurangnya jumlah SDM dan sarana prasarana yang belum memadai
dimana luas gudang dan kurangnya fasilitas yang disediakan, adanya obat yang
belum menggunakan metode FIFO/FEFO serta masih ada beberapa obat yang
belum sesuai dengan kartu stock yang dikarenakan kurang nya SDM sehingga
membuat tugas dapat terlewatkan, pada hasil proses yang didapat seperti
penyusunan obat belum adanya pelebelan nama obat yang sesuai abjad dan ada
beberapa obat yang jumlah obat pada kartu stok dengan fisik berbeda. Karena hal
ini diharapkan manajemen RS memperhatikan sistem penyimpanan obat melalui
input, proses, output pada gudang farmasi sehingga tidak dapat menimbulkan
kerugian bagi rumah sakit.

Kata Kunci : manajemen logistik, penyimpanan, Gudang, Efesien
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ABSTRACT

Logistics management in an organization's hospital that pays attention to
drugs and medical equipment that are in hospital services. Where is responsible for
maintaining drug supplies and avoiding expired drugs or damaged drugs. The
purpose of this study was to determine the description of the drug storage system
in the pharmacy warehouse at Tarumajaya Hospital in accordance with Permenkese
72 of 2016 and Guidelines for Drug Management from the Director General of
Pharmaceuticals and Medical Devices (2010). This research is a qualitative research
with a descriptive design. The data source of this research is primary data obtained
from observations and structured interviews with hospital administrators and
secondary data used, namely from reviewing documents related to drug storage in
the pharmacy warehouse at Tarumajaya Hospital in 2020. Researchers determined
the number of research informants as 2 people, namely the head pharmaceutical
installation and the head of the coordinator of the pharmacy warehouse at
Tarumajaya Hospital. The results showed that the storage system was not efficient.
This is known from the lack of human resources and inadequate infrastructure,
where the warehouse area and the lack of facilities provided, there are drugs that
have not used the FIFO / FEFO method and there are still some drugs that are not
in accordance with the stock card due to lack of human resources so that they make
assignments. It can be missed, in the process results obtained, such as preparation
of drugs, there is no labeling of drug names that are alphabetical and there are
several drugs with different physical amounts of drugs on stock cards. Because of
this, it is hoped that the hospital management will pay attention to the drug storage
system through input, process, output at the pharmacy warehouse so that it cannot
cause harm to the hospital.

Keywords: logistics management, storage, warehouse, efficiency
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BAB I
PENDAHULUAN

A. Latar belakang

Rumah sakit merupakan tempat dimana seseorang yang sakit
mencari dan menerima pelayanan kesehatan. Menurut World Health
Organization (WHO, 2016) rumah sakit merupakan tempat yang sangat
berperan penting dalam koordinasi, integrasi perawatan dan memiliki peran
penting dalam mendukung penyedia pelayanan kesehatan lainnya (termasuk
perawatan kesehatan primer) dan dalam penjangkauan masyarakat dan
layanan berbasis rumah. Lalu berdasarkan undang — undang Nomor 44
tahun 2009, rumah sakit merupakan instalasi pelayanan kesehatan yang
menyelenggarakan pelayanan kesehatan perorangan secara paripurna yang
menyediakan rawat inap, rawat jalan dan gawat darurat, berdasarkan
persyaratannya rumah sakit harus memiliki Sumber daya manusia dengan
tenaga yang tetap seperti tenaga medis dan tenaga penunjang medis, tenaga
keperawatan, tenaga kefarmasian, tenaga manajemen rumah sakit, dan
tenaga non kesehatan. Rumah sakit juga merupakan sub sistem dari sistem
pelayanan kesehatan,. rumah sakit juga merupakan industri jasa yang
berfungsi memenuhi salah satu kebutuhan primer baik sebagai individu
maupun masyarakat untuk meningkatkan hajat hidup utama, yaitu
kesehatan. (Prihatiningsih, 2012)

Berkembangnya rumah sakit baru — baru ini menimbulkan
persaingan ketat antar rumah sakit, baik milik pemerintah maupun swasta
sehingga manajemen harus berusaha keras untuk dapat merebut pasar
pelayanan kesehatan saat dibuka bebas. Oleh karena itu rumah sakit sebagai
penyedia pelayanan kesehatan harus tetap meningkatkan mutu pelayanan
dan mampu memenuhi pelayanan kesehatan yang terbaik, tercepat,
berkualitas, tepat dan dengan biaya yang relatif terjangkau dengan
kemampuan masyarakat. Dalam rangka memenuhi tuntutan tersebut maka
rumah sakit harus mampu meningkatkan efesiensi dan efektivitas di semua
bidang pelayanannya, dan salah satu sistem yang mampu mengelola hal

tersebut yaitu dengan sistem manajemen logistik (Pebrianti, 2015).

1
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Dalam pelayanan kesehatan pada rumah sakit yaitu terdapatnya
pelayanan non medik maupun pelayanan medik dan salah satu pelayanan
terpentingnya yaitu instalasi farmasi rumah sakit yang merupakan unit
fungsional yang menyelenggarakan seluruh kegiatan pelayanan
kefarmasian pada rumah sakit. Pelayanan farmasi merupakan salah satu
pelayanan kesehatan yang penting dalam mengembangkan mutu rumah
sakit. Dalam Peraturan Menteri kesehatan RI Nomor 72 Tahun 2016
mengenai standar pelayanan kefarmasian rumah sakit, pelayanan
kefarmasian adalah bagian yang tidak terpisahkan dari sistem pelayanan
rumah sakit yang berorientasi kepada pelayanan pasien, penyediaan sediaan
farmasi, alat kesehatan, dan bahan medis habis pakai yang masih bermutu
dan terjangkau bagi masyarakat termasuk pelayanan farmasi klinik.
(Anomim, 2016)

Dalam Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia (2014)
Pelayanan kefarmasian merupakan kegiatan untuk mengidentifikasi,
mencegah, dan menyelesaikan masalah pada obat. Tuntunan pasien dan
masyarakat mengharuskan memperluas paradigma lama yang bertujuan
kepada produk menjadi paradigma baru yang memprioritaskan pada pasien
dengan filososfi kefarmasian (Pebrianti, 2015)

Kemenkes RI menyampaikan bahwa optimasi dalam manajemen
obat meliputi proses pencapaian, pengadaan, distribusi, penyerahan dan
penggunaan obat. Perencanaan pengadaan obat perlu mempertimbangkan
jenis obat, jumlah yang diperlukan serta efektifnya obat dengan mengacu
pada misi utama yang diemban rumah sakit. Pengelolaan persediaan farmasi
tidaklah mudah sehingga hal — hal yang menimbulkan infektivitas dan
infesiensi yang berdampak buruk pada pelayanan maka dengan adanya
pengelolaan persediaan farmasi yang baik maka pelayanan akan
berlangsung efektif dan efesien (Pebrianti, 2015).

Hal tersebut mendefinisikan bahwa lebih dari 90% pelayanan
kesehatan di rumah sakit menggunakan bahan — bahan dari farmasi seperti
: obat — obatan, bahan kimia, alat kesehatan, bahan habis pakai, bahan

radiologi, alat kedokteran dan gas medik. Lalau 50% dari seluruh

Sistem Penyimpanan Obat..., Kharima Salamah, FIKES, 2020.



pemasukan rumah sakit berasal dari pengelolaan bahan — bahan farmasi.
Aspek terpenting dalam pelayanan obat adalah mengoptimal penggunaan
obat.(Pebrianti, 2015) manajemen logistik menjadi sangat penting karena
50 % pemasukan rumah sakit berasal dari bahan — bahan farmasi dimana
fungsi logistik yaitu megatur dan menyalin maupun mengarsipkan semua
kegiatan pada rumah sakit. Pentingnya logistik di rumah sakit dapat
ditunjukkan dengan besarnya iaya yang dialokasikan untuk memenuhi
semua kebutuhan logistik rumah. Menurut hasil penelitian CMS (content
Management System), biaya atau pembiayaan yang ahrus dikeluarkan
rumah sakit umum untuk memenuhi kebutuhan logistik yaitu mencapai 14%
dari total pengeluaran rumah sakit. Hal ini membuktikan bahwa biaya
pengadaan pada rumah sakit merupakan komponen terbesar yang sangat
penting yang harus dikeluarkan dikeluarkan oleh rumah sakit (Ainy,
2012).

Manajemen logistik pada rumah sakit merupakan suatu organisasi
yang bertugas untuk memperhatikan obat dan peralatan kesehatan yang ada
dalam pelayanan rumah sakit. Logistik pada rumah sakit terbagi menjadi
dua yaitu logistik umum dan logistik farmasi. Logistik umum hanya
menyediakan kebutuhan rumah tangga, sedangkan logistik farmasi yaitu
membutuhkan perhatian besar, biaya rutin terbesar di rumah sakit karena
pada umumnya harus memiliki persediaan farmasi yang meliputi persediaan
obat, bahan kimia, persediaan gas medik, dan persediaan peralatan
kesehatan (Febriawati, 2013)

Jadi tujuan manajemen logistik merupakan bagian dari supply chain
management  yang  merencanakan,  mengimplementasikan,  dan
mengendalikan aliran maju dan aliran balik serta penyimpanan produk, jasa
maupun informasi yang terkait antara titik awal dan titik penggunaan untuk
memenuhi konsumen secara efektif dan efesien (Garside & Rahmasari,
2017) Manajemen logistik juga bertanggung jawab terhadap keamanan
penyimpanan obat dan bahan lainnya. Dan salah satu indikator keberhasilan
manajemen logistik yaitu tersedianya barang dari para user sehingga ketika

user itu membutuhkan, maka dapat terpenuhi.
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Proses penyimpanan merupakan proses yang sangat penting pada
manajemen, sehingga penyimpanan logistik sangat berpengaruh terhadap
mutu sediaan rumah sakit dan salah satu sediaan terpenting dalam
manajemen logistik yaitu manajemen obat pada kefarmasian rumah sakit.
Jadi, Penyimpanan adalah suatu kegiatan pengaturan pembekalan farmasi
dengan persyaratan yang telah ditetapkan disertai sistem informasi yang
menjamin ketersediaan pembekalan farmasi dengan yang sesuai kebutuhan
(The, Posangi, & Fatimawati, 2017) Dengan tujuannya yaitu
mempertahankan mutu obat dari kerusakan akibat penyimpanan yang tidak
baik serta untuk mempermudah pencarian dan pengawasan obat — obatan
(Qiyaam, Furqoni, & Hariati, 2016).

Beberapa hasil penelitian menyatakan bahwa masih banyak yang
penyimpanan obat digudang farmasi belum mencapai tahap standar
operasional prosedur yang daintaranya yaitu pada penelitian yang didapat
sistem penyimpanan obat di instalasi farmasi RS Chasan Boesoirie Ternate
menggunakan metode First Expire First Out (FEFO) dan First In First Out
(FIFO), namun penyimpanan obatnya tidak tertata dengan alfabet dan untuk
obat injeksi dan oral masih sering tercampur dikarenakan tempat atau rak
yang sedikit sehingga SOP penyimpanannya belum berjalan dengan optimal
karena beberapa bagian yang belum terlaksanakan (The et al., 2017) lalu
studi kasus penyimpanan obat yang dilakukan oleh (Ardia Rini & Iljanto,
2014) pada rumah sakit Graha Permata Ibu Depok pada pelaksanaan metode
FIFO maupun FEFO masih mempunyai kendala yaitu ruangan dan rak yang
masih terbatas dan pada penataan obat masih terdapat obat yang kadaluarsa
yang disebabkan adanya tumpukkan obat — obat. Kemudian Hasil evaluasi
yang didapat oleh (Ibrahim, Lolo, & Citraningtyas, 2016) pada Rumah Sakit
PSUP Prof. Dr.R.D Kandou Manado terdapat adanya obat yang tidak
menggunakan kartu stok dan tidak adanya keterangan untuk obat yang
mudah terbakar. Lalu pada hasil penelitian (Wirawan & Maziyyah, 2015) di
RSUD Banyumas disebutkan bahwa pada tahap penyimpanan obat masih
adanya persediaan yang telah melewati batas waktu penggunaan atau

kadaluarsa, tidak menggunakan metode FIFO, dan tidak adanya
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penggolongan kelas terapi/ khasiat sehingga terdapatnya obat yang rusak
dan menghampiri tanggal kadaluarsa, tidak adanya rak khusus untuk
persediaan yang mengandung narkotika, dan persediaan yang memerlukan
suhu dingin tidak dimasukkan kedalam kulkas.

Beberapa penelitian yang telah dilakukan menjelaskan bahwa
dampak apabila tidak menggunakan manajemen obat yaitu timbulnya obat
yang rusak yang akan mendapatkan kerugian bagi rumah sakit dan dapat
berpengaruh terhadap peran rumah sakit secara keseluruhan (Wirawan &
Maziyyah, 2015)(Sheina & Umam, 2016) maka dari itu saya mengambil
penelitian penyimpanan obat untuk melihat gambaran sistem Manajemen
Penyimpanan Obat pada rumah sakit agar tidak adanya kerugiaan maupun
kelalaian terhadap sediaan farmasi rumah sakit Tarumajaya pada tahun
2020.

Berdasarkan hasil observasi yang peneliti lakukan pada bulan April
2020 pada rumah sakit Tarumajaya ditemukan adanya kardus yang
disimpan pada lantai dan belum menggunakan pallet, sistem penataan obat
yang belum tertata dengan baik, dan adanya obat yang belum menggunakan
FIFO/FEFO Maka berdasarkan hasil observasi yang penulis lakukan, maka
penulis ingin mengetahui bagaimana sistem manajemen penyimpanan obat

di gudang farmasi Rumah Sakit Tarumajaya Tahun 2020

. Rumusan masalah

Berdasarkan hasil observasi yang peneliti lakukan pada bulan April
2020 pada Rumah Sakit Tarumajaya ditemukan adanya kardus persediaan
yang disimpan pada lantai dan belum menggunakan pallet, terbatasnya rak
yang digunakan, sistem penataan obat yang belum tertata dengan baik, , dan
adanya obat yang belum menggunakan FIFO/FEFO maka berdasarkan hal
tersebut penulis ingin mengetahui bagaimana penyimpanan obat di gudang
farmasi Rumah Sakit Tarumajaya tahun 2020. Selain itu, belum pernah
adanya penelitian yang mengenai penyimpanan obat pada Rumah Sakit
Tarumajaya, sehingga kurang mendapat perhatian khusus terhadap instansi

dari Rumah Sakit Tarumajaya.
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C. Tujuan

a.

Tujuan Umum

Mengetahui sistem penyimpanan obat di gudang farmasi Rumah Sakit

Tarumajaya Bekasi Tahun 2020

Tujuan Khusus

1.

Mengetahui ketersediaan faktor — faktor input (masukan) yang
meliputi sumber daya manusia, anggaran, dokumen, prosedur, serta
sarana dan prasarana dalam manajemen penyimpanan obat di
gudang farmasi Rumah Sakit Tarumajaya Bekasi 2020

Mengetahui proses yang meliputi penerimaan obat, penyusunan
obat, pengeluran obat, stock opname obat, serta pencatatan dan
pelaporan dalam manjemen penyimpanan obat di Rumah Sakit
Tarumajaya Bekasi Tahun 2020

Mengetahui output (obat tersimpan dengan efisien) penyimpanan di

gudang farmasi rumah sakit Tarumajaya Bekasi tahun 2020

D. Manfaat

I

Bagi penulis

Mendapat pengetahuan mengenai sistem penyimpanan obat di
instalasi farmasi rumah sakit dan dapat mengaplikasikan ilmu
pengetahuan yang telah didapat selama masa perkuliahan
Bagi rumah sakit

Mendapat informasi tambahan mengenai sistem penyimpanan
obat di instalasi farmasi rumah sakit dan hasil penelitian dapat
menjadi bahan evaluasi agar dapat berguna sebagai pengembangan
dan peningkatan pegawai di instalasi farmasi
Bagi fakultas

Hasil penelitian ini dapat menjadi tambahan kepustakaan
mengenai sistem penyimpanan obat di instalasi farmasi yang dapat
digunakan maupun dikembangkan oleh mahasiswa fakultas

kesehatan masyarakat.
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E. Ruang Lingkup

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui sistem penyimpanan obat
di gudang farmasi Rumah Sakit Tarumajaya Bekasi pada tahun 2020. Dalam
penelitian ini peneliti melihat input, proses dan output mengenai
penyimpanan obat di gudang farmasi. Penelitian ini dilakukan karena
adanya ketidaksesuaian penyimpanan obat, alat kesehatan maupun barang
habis pakai untuk menjaga mutu pembekalan yang dapat mengakibatkan
kerugian pada rumah sakit. Penelitian ini merupakan penelitian kualitatif
deskriptif. Jenis data yang digunakan yaitu menggunakan data primer dan
sekunder. Data primer yang diambil yaitu dari hasil obeservasi, wawancara
terstruktur dan telaah dokumen. Penelitian in1 merupakan penelitian yang
dilakukan di Rumah Sakit Tarumajaya Bekasi. Waktu penelitian
berlangsung pada bulan April hingga Agustus 2020. informan dalam
penelitian ini yaitu kepala instalasi farmasi dan koordinator petugas gudang

farmasi Rumah Sakit Tarumajaya Bekasi tahun 2020.
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