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PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Puskesmas adalah fasilitas layanan kesehatan yasgyedtiakan
layanan kesehatan masyarakat dan individu tingggama, dengan fokus
utama pada tindakan promotif dan preventif, untidngupayakan tingkat
kesehatan masyarakat yang optimal di wilayah kétjsskesmas menjadi
garda terdepan dalam layanan kesehatan di Indomesigan peran penting
dalam memberikan layanan kesehatan kepada masyakdkesusnya di
daerah pedesaan dan terpencil (Afriza & Kurniaviz&i9).

Pelayanan kesehatan di Puskesmas memiliki peratingedalam
memajukan kualitas layanan kesehatan masyarakagel¢aan obat dan
bahan medis habis pakai (BMHP) merupakan salah isalibator dari
kualitas layanan kefarmasian di Puskesmas (Anggraet020).
Apoteker di Puskesmas bertugas merencanakan keloutadat dan BMHP
setiap periode, dengan seleksi yang berdasarkatarD@fbat Esensial
Nasional (DOEN) dan Formularium Nasional. Dalamspso seleksi ini,
tenaga kesehatan seperti dokter, dokter gigi, bidarawat, dan pengelola
program pengobatan juga turut berperan penting (Ain2021).

Peraturan Menteri Kesehatan (Permenkes) yang mengattang
penyimpanan sediaan farmasi adalah Permenkes Nevi@ahun 2020, yang

merupakan perubahan dari Permenkes Nomor 74 Ta@Qlf ghengenai



Standar Pelayanan Kefarmasian di Puskesmas. Obdiatean medis habis
pakai (BMHP) merupakan komponen vital dalam pelapakesehatan di
fasilitas kesehatan tingkat primer maupun sekun@dat dan BMHP
digunakan untuk pencegahan, pengobatan, dan pemtgsehatan pasien
(Fauziah dkk., 2022). Oleh karena itu, pengelolalbait dan Bahan Medis
Habis Pakai (BMHP) harus dilakukan dengan tepat désien untuk
memastikan ketersediaan, kualitas, dan keamanannya.

Perencanaan obat di Instalasi Farmasi Puskesmasn@dior Kota
Tegal melibatkan pemilihan jenis, jumlah, dan hasbat sesuai kebutuhan.
Metode yang digunakan adalah metode konsumsi, lgargyti perencanaan
berdasarkan jenis dan jumlah obat yang dibutuh&anas dengan kebutuhan
pelayanan kesehatan tahun sebelumnya. Perencama#susun oleh kepala
unit pengelolaan obat perbekalan farmasi (Hamid,d®20).

Berdasarkan rencana kebutuhan, penanggung jawalgagesm
perbekalan farmasi melaksanakan pengadaan obattabanan, triwulan,
bulanan, mingguan, dan sewaktu-waktu, dengan selalmpertimbangkan
siklus penggunaan obat di Puskesmas. Proses peaa@riobat di gudang
farmasi dilakukan oleh bagian pengadaan obat yamguklian memeriksa
kesesuaian jenis dan jumlah permintaan. Jika tatd&pkurangan atau
kelebihan, hal ini akan dikonfirmasi kembali kepaderusahaan untuk
menentukan perlunya dilakukan pengembalian atawgiperan lanjutan

untuk obat yang kurang.



Obat-obatan di gudang farmasi disimpan berdasakisegori jenis
obat, yaitu menurut sediaan atau bentuknya. Di &&mpnyimpanan, obat-
obatan disusun secara alfabetis dan diatur sesumaigpfirst in first out
(FIFO) serta diperhatikan juga tanggal kedaluwateagan prinsipfirst
expired first out (FEFO). Distribusi obat dilakukan melalui prosedapo, di
mana petugas obat menyusun daftar kebutuhan @mpedugas gudang obat
menyiapkan serta mendistribusikannya sesuai peaanntSetelah itu, obat-
obatan disalurkan ke unit farmasi, dan unit perawayang kemudian
menyimpan dan mengelola obat-obatan tersebut (Wanga2021).

Puskesmas Debong Lor, dengan jumlah pengunjungrhaekitar 300
pasien, merupakan fasilitas kesehatan yang stsatiegi dilengkapi dengan
fasilitas pelayanan kesehatan yang sangat baik.uMennformasi dari
Tenaga Teknis Kefarmasian Puskesmas Debong Lalitafmsni memiliki
gudang penyimpanan obat yang cukup besar, sehinggacerminkan
ketersediaan stok obat yang melimpabh.

Meskipun ketersediaan obat yang banyak dapat menduyselayanan
kefarmasian yang baik, sayangnya terdapat bebelagiayang habis masa
berlakunya atau kedaluwarsa. Permasalahan ini mékam adanya
tantangan dalam manajemen stok dan pemantauan leds&u obat di
Puskesmas Debong Lor. Perbaikan pada aspek pemgelabat yang
mencakup pemantauan masa berlaku dan kebijakandsjoét membantu
mengoptimalkan pelayanan kefarmasian agar tetspeefdan bermanfaat

bagi masyarakat setempat.
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Oleh sebab itu, untuk mengkaji dan menganalismigngelolaan obat
dan BMHP di Puskesmas Debong Lor perlunya dilakukamelitian.
Penelitian ini dilakukan untuk mengetahui permdsatayang dihadapi dalam
pengelolaan obat dan BMHP di Puskesmas Debong $enta untuk
memberikan rekomendasi untuk perbaikan sistem pelage obat dan
BMHP di Puskesmas tersebut.

Berdasarkan uraian latar belakang diatas, pentditiarik untuk
melakukan penelitian dengan judul “Gambaran PetapgaioObat dan Bahan

Medis Habis Pakai (BMHP) di Puskesmas Debong LaaK®gal”.

Rumusan Masalah
Berdasarkan latar belakang di atas, maka rumusasalaia dalam
penelitian ini adalah bagaimana gambaran pengelabat dan bahan medis

habis pakai (BMHP) di Puskesmas Debong Lor Kotaalleg

Batasan Masalah
Batasan masalah dalam penelitian ini adalah sebagéut:
1. Pengelolaan perencanaan obat dan bahan medispaddais(BMHP) di
Puskesmas Debong Lor Kota Tegal
2. Pengelolaan pengadaan obat dan bahan medis h&ais(BMHP) di
Puskesmas Debong Lor Kota Tegal
3. Pengelolaan penyimpanan obat dan bahan medis fretas (BMHP) di
Puskesmas Debong Lor Kota Tegal
4. Pengelolaan distribusi obat dan bahan medis hatkai gBMHP) di

Puskesmas Debong Lor Kota Tegal



5. Pengelolaan pelaporan obat dan bahan medis hakes (BMHP) di
Puskesmas Debong Lor Kota Tegal
6. Acuan dalam penilaian ketepatan adalah standar SOP

Puskesmas/Instalasi Farmasi Debong Lor Kota Tegal

1.4 Tujuan Penéelitian
Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui gaanogpengelolaan
obat dan bahan medis habis pakai (BMHP) di Puskeddedong Lor Kota

Tegal.

1.5 Manfaat Penelitian
Berdasarkan rumusan masalah dan tujuan peneliliaatag, maka
manfaat dari penelitian ini ialah :

1. Bagi peneliti, hasil penelitian ini merupakan syanajib yang harus
dipenuhi untuk menyelesaikan Program Studi DiplomhaFarmasi di
Politeknik Harapan Bersama Kota Tegal.

2. Bagi akademisi, semoga penelitian ini bermanfadandamenambah
wawasan ilmu pengetahuan, terutama dari segi peshah yang
dilakukan dalam penelitian ini.

3. Bagi Puskesmas, hasil penelitian dapat digunakdmagse bahan
pertimbangan untuk gambaran pengelolaan obat daanbanedis habis
pakai (BMHP) agar disesuaikan pada standar pelaykefarmasian yang

berlaku.



4. Bagi Peneliti Lain
a. Untuk memberikan informasi kepada pembaca tentaagbgran
pengelolaan obat dan bahan medis habis pakai (BMy#)g
diterapkan di Puskesmas Debong Lor Kota Tegal.
b. Untuk memberi informasi kepada pembaca mengenandata

penyimpanan obat yang sesuai dengan peraturarkierla

1.6 Keadlian Penedlitian
Penelitian ini memiliki keaslian karena membahataieg gambaran
pengelolaan obat dan BMHP di Puskesmas DebongHamelitian ini belum
pernah dilakukan sebelumnya di Puskesmas tersBbrikut ini merupakan
perbedaan penelitian ini dengan penelitian sebghamn

Tabel 1.1 Keaslian Penelitian

Pendliti 1 Pendliti 2 Pendliti 3
No. Pembeda Amalia Yuliana Laelatul Badriyah Elsa Cerli Aulia
Pande (2018) (2019) Putri (2024)
1.  Judul Sistem Sistem Gambaran
penelitian Pengelolaan Obatpenyimpanan Pengelolaan Obat
Di  PuskesmasObat BerdasarkanDan Bahan Medis
Maukaro Standar PelayanarHabis Pakai
Kabupaten EndeKefarmasian di (BMHP) Di
Tahun 2017. Puskesmas TegalDebong Lor Kota
Selatan. Tegal.

2. Sampel Seluruh obat Seluruh obat yangSeluruh obat yang
penelitan yang ada di ada di Puskesmasada di Puskesmas
Puskesmas Tegal Selatan. Debong Lor.
Maukaro
Kabupaten Ende.
3. Metode Observasional Observasional Observasional

penelitian yang bersifat yang bersifat yang bersifat
deskriptif. deskriptif. deskriptif.
4. Tempat Puskesmas Puskesmas TegalPuskesmas Debong

penelitian Maukaro. Selatan. Lor.




