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PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Pelayanan kefarmasian di Rumah Sakit adalah baggeg tidak
terpisahkan dari sistem pelayanan kesehatan Rurakih ¥&ng berorientasi
kepada pelayanan pasien, penyediaan Sediaan FamatsKesehatan dan
Bahan Medis Habis Pakai yang bermutu dan terjandgieayi semua lapisan
masyarakat termasuk pelayanan farmasi klinik. $aiaya bahwa pelayanan
Sediaan Farmasi di Rumah Sakit harus mengikuti dararPelayanan
Kefarmasian yang selanjutnya di amanahkan untutudidalam Peraturan
Menteri Kesehatan. Paradigma pelayanan kefarmasewajibkan perluasan
dari yang berorientasi kepada produkug oriented) menjadi berorientasi
pada pasienpétient oriented) dengan filosofi pelayanan kefarmasian. Salah
satu upaya untuk meningkatkan mutu pelayanan kesehalengan
meningkatkan kualitas pelayanan kefarmasian, ygengan perbaikan waktu
tunggu pelayanan resep obat (Kemenkes RI, 2008ngr$tandar Pelayanan
Minimal Rumah Sakit ).

Waktu tunggu pelayanan resep terbagi menjadi petayaesep obat
non racikan dan pelayanan resep obat racikan. Wahktggu pelayanan resep
obat non racikan yaitu tenggang waktu mulai dasiggza menyerahkan resep
sampai menerima obat jadi. Sedangkan waktu tungdgyanan resep obat
racikan ialah tenggang waktu mulai dari pasien restjkan resep sampai

menerima obat racikan, standar minimal yang ditetagKemenkes RI nomor



129 Tahun 2008 tentang Standar Pelayanan MinimahaRuSakit adalah
kurang atau sama dengan tiga puluh mer80(menit) sedangkan waktu
tunggu pelayanan obat racikan adalah tenggang waktlai pasien
menyerahkan resep sampai menerima obat racikan karang atau sama
dengan enam puluh men#t60 menit). Waktu tunggu pelayanan resep racikan
lebih lama dibandingkan dengan waktu pelayanarprasa racikan (Septini,
2012).

Resep racikan (compounding medicine) merupakaru soiaat yang
dibentuk dengan cara mengubah atau mencampur secolidean aktif. Obat
racikan biasanya diracik dalam bentuk sediaan pagat maupun semi padat,
dan di Indonesia bentuk racikan yang banyak dilesepaitu seperti pulveres
atau bentuk sediaan cair yaitu sirup. Peresepah ralskan di Indonesia
masih sering dilakukan dengan alasan antara lggatdaenyesuaikan dosis
dengan berat badan anak, biaya yang relatif lehiraim tidak menimbulkan
kekhawatiran pasien apabila komponen terlalu bamak mengurangi efek
samping sedangkan obat non racikan adalah obatdjaagkan tanpa melalui
proses peracikan atau pengubahan bentuk sediaaai s#sngan bentuk
sediaan yang dikeluarkan oleh pabrik farmasi. (@migi,2011).

Rumah Sakit Umum Santa Maria Pemalang merupakah ssdtu
tempat pelayanan kefarmasian yang cukup stratiegistak di JI. Pemuda No.
24 Mulyoharjo Pemalang, Jawa Tengah.Rumah Sakit ynSanta Maria
Pemalang sangat membantu masyarakat sekitar dgagya umeningkatkan

kesehatan. Pengambilan sampel pada poli anak didasana poli tersebut



banyak mengeluarkan resep racikan di bandingkagasepoli spesialis lain
nya . Waktu tunggu merupakan salah satu bagian yangat penting dalam
Standar Pelayanan Minimal dan Rumah Sakit UmumaSkiaria Pemalang
sehingga perlu dilakukan penelitian mengenai egaluaaktu tunggu
pelayanan farmasi yang berguna sebagai evaluasadap kinerja dari
pelayanan farmasi.

Berdasarkan uraian di atas maka peneliti tertantuki melakukan
penelitian mengenai “evaluasi waktu tunggu pelagamizat pada klinik anak
didepo farmasi rawat jalan pada shift 1 instalasinfaisi Rumah Sakit Umum
Santa Maria Pemalang ”, dimana pada shift 1 banlgkier yang berpraktik
sehingga akan mempengaruhi lama waktu tunggu petieygman resep di

instalasi farmasi rawat jalan.

1.2 Rumusan Masalah

Berdasarkan latar belakang yang telah dipaparkakamumusan masalah

dalam penelitian ini adalah:

1. Berapakah rata-rata lama waktu tunggu pelayanseprebaik resep
racikan maupun non racikan pada shift 1 di Rumakit &amum Santa
Maria Pemalang ?

2. Apakah rata-rata yang didapatkan sesuai dengadastgang ditetapkan
Kemenkes RI nomor 129 Tahun 2008 tentang Standaydten

Minimal Rumah Sakit ?



1.3 Batasan Masalah

Batasan masalah pada penelitian ini adalah :

1. Evaluasi waktu tunggu pelayanan resep diambil #&inik Spesialis
Anak yang di layani di depo farmasi rawat jalangadift 1 di Instalasi
Farmasi Rumah Sakit Umum Santa Maria Pemalang.

2. Pengambilan data dilakukan dengan menggunakan nsyd&M
( Elektronik Rekam Medis ) Rumah Sakit Umum Santai®pemalang.

3. Penelitian ini di lakukan pada kunjungan pasiembiNovember 2023.

4. Penelitian ini menggunakan standar yang ditetajleanenkes Rl nomor
129 Tahun 2008 tentang Standar Pelayanan MinimahdRu Sakit

sebagai pedoman penelitian.

1.4 Tujuan Penilitian
Tujuan dari penilitian dilakukan penilitian ini ddh:
1. Untuk mengetahui rata-rata lama waktu tunggu pelayaesep pada poli
anak, baik resep racikan maupun non racikan pattalsth Rumah Sakit
Umum Santa Maria Pemalang.
2. Untuk mengetahui kesesuaian waktu tunggu denganlatakKemenkes
Rl nomor 129 Tahun 2008 tentang Standar Pelayanammsl Rumah

Sakit.



1.5 Manfaat penditian

Manfaat dari penilitian dilakukan penilitian iniadh:

1. Manfaat Bagi Peneliti
Meningkatkan pengetahuan uan kemampuan penulianigrgelayanan
kefarmasian dan menyelaraskan ilmu dan teori yadgpdt saat kuliah
terutama dalam hal pelayanan kefarmasian yang ibemnkadengan waktu
tunggu resep.

2. Manfaat Bagi Tempat Penilitian
Diharapkan dapat digunakan sebagai bahan evaluasi lahan
pertimbangan guna meningkatkan mutu pelayanan rkefan sesuai

dengan standar yang ada terutama dalam hal wakgguuesep.

1.6 Keadian Penditian

Tabd 1 1 Keadslian Pendlitian

No Pembeda Wijayanti, 2019 Hardianti, 2019 Rivaldo, 2023

1 Judul Evaluasi Evaluasi Waktu Evaluasi Waktu
penelitian Kesesuaian Wakti Tunggu Pelayanai Pelayanan Resep
Tunggu Pelayanal Resep Obat Pasie Yang Dilayani

Resep Oba Umum dan Di Depo

Racikan Poli anal Asuransi Umum Farmasi Rawat

di Farmasi Rawa Di Instalasi Jalan Pada Shift

jalan RS Gadin¢ Farmasi Rumal 1 Di Instalasi

Pluit Januari - Sakit “x” Periode Farmasi Rumah

Maret 2019. Oktober — Sakit Umum

Desember 2018. Santa Maria

Pemalang.
2 Sampel Semua ResepResep-resep obatResep-resep

penelitian yang hanya berisiumum dan obat non racikan
racikan di poli asuransi umum dan racikan

anak RS gadingrawat jalan di rawat jalan di
pluit. farmasi RS “x". farmasi RSU



No Pembeda Wijayanti, 2019  Hardianti, 2019 Rivaldo, 2023
Santa Maria
Pemalang.
3 Teknik Total sampling Total sampling Purposif
Sampling sampling
4 Rancangan Deskriptif Deskriptif Deskriptif
Penelitian Kuantitatif Kuantitatif Kuantitatif
5 Hasil Hasil  penelitian Hasil  penilitian Hasil penelitian
penelitian didapatkan bahwadidapatkan waktu didapatkan Rata-

jumlah dan tunggu resep nonrata waktu
presentase wakturacikan adalah tunggu

tunggu yang dengan rata-ratapelayanan resep
masuk dalam 10 menit sudah untuk jenis resep
sasaran mutu RSmencapai standarobat non racikar
Gading Pluit yaitu pelayanan adalah 12 menit

tidak lebih dari 30 minimal 15 menit 33 detik dan
menit berjumlah sedangkan padaRata-rata waktu
576 lembar resepresep non racikantunggu untuk
dengan presentasalibutuhkan waktu jenis resep obat
78 %. rata-rata nya racikan adalah
adalah 36.3 menit32 menit 40

belum memenuhi detik.  Waktu

standar pelayanantunggu obat non

minimal 30 menit racikan dan

racikan telah
sesuai dengan

permenkes No.

129 tahun 2008.



