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INTISARI

Formularium Rumah Sakit merupakan daftar obat yang disusun oleh Panitia
Farmasi dan Terapi (PFT) dan disepakati oleh staf medis serta mengacu pada
Formularium Nasional, yang ditetapkan dan diberlakukan oleh pimpinan rumah
sakit. Ketidaksesuaian penulisan resep terhadap formularium dapat berakibat pada
menurunnya mutu pelayanan rumah sakit. Penelitian ini bertujuan untuk
mengetahui besarnya persentasi kesesuaian item obat dalam resep terhadap
formularium rumah sakit dan Formularium Nasional serta berdasarkan kelas
terapinya. Penelitian ini merupakan jenis penelitian non eksperimental yang
bersifat deskriptif dengan pendekatan waktu secara retrospektif dengan
mengamati dan mengevaluasi lembar resep yang ditulis oleh dokter spesialis di
bangsal Cendana RSUD Dr.Moewardi. Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa
tingkat kesesuaian item obat terhadap Formularium Nasional dan Formularium
Rumah Sakit di bangsal Cendana RSUD Dr Moewardi sebesar 68,31% dan
93,25%, serta penulisan berdasarkan kelas terapi terdapat 12 kelas terapi yang
sesuai Formularium Nasional dari 23 kelas terapi dan 15 kelas terapi yang sesuai
Formularium Rumah Sakit.

Kata kunci : Formularium Nasional, Formularium Rumah sakit, kesesuaian
resep
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ABSTRACT

Hospital Formulary is a list of medicines compiled by the Pharmacy and Therapeutics
Committee (PFT) and agreed by medical staff and refers to the National Formulary,
which is determined and enforced by the hospital leadership. Inadequate prescription
writing for formulary can result in a decrease in the quality of hospital services. This
study aims to determine the percentage of the suitability of the drug items in the recipe
for hospital formularies and National Formularies and based on their therapeutic grade.
This study is a descriptive non-experimental study with a retrospective time approach by
observing and evaluating prescription sheets written by specialists in the Cendana ward
of Dr.Moewardi Hospital. The results of this study indicate that the level of conformity of
drug items to the National Formulary and Hospital Formulary in the Cendana ward of
Dr. Moewardi Regional Hospital is 68.31% and 93.25%, and writing based on
therapeutic class there are 12 therapeutic classes according to National Formulary from
23 therapeutic classes and 15 therapeutic classes according to Hospital Formulary.

Keywords: National Formulary, Hospital Formulary, prescription suitability
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BAB |

PENDAHULUAN

A. Latar belakang

Pelayanan Farmasi Rumah Sakit adalah bagian yang tidak terpisahkan dari
sistem pelayanan kesehatan rumah sakit yang berorientasi kepada pelayanan
pasien, penyediaan obat yang bermutu, termasuk pelayanan farmasi klinik, yang
terjangkau bagi semua lapisan masyarakat (Pratiwi dkk, 2017). Praktik pelayanan
kefarmasian merupakan kegiatan terpadu yang bertujuan untuk mengidentifikasi,
mencegah dan menyelesaikan masalah obat dan masalah yang berhubungan
dengan kesehatan (Febriawati dkk., 2017).

Berdasarkan Surat Keputusan Menteri Kesehatan Republik Indonesia No.
129/Menkes/SK/11/2008 tentang Standar Pelayanan Minimal Rumah Sakit
penulisan resep seluruhnya harus mengacu pada standar formularium dengan
standar kesesuaian sebesar 100%. Standar Pelayanan Minimal Rumah Sakit
merupakan tolak ukur dari pelayanan kesehatan di rumah sakit (Krisnadewi dkk.,
2014).

Salah satu model yang dapat dilakukan untuk menekan penggunaan obat
tidak rasional adalah melalui penggunaan formularium obat. Formularium
merupakan daftar obat yang dilengkapi dengan informasi berupa indikasi, kontra
indikasi, dosis, cara penggunaan hingga harga obat. Formularium digunakan
sebagai acuan dalam penyediaan dan pengelolaan obat bagi para apoteker dan

acuan penulisan resep oleh dokter yang dapat dievaluasi dan direvisi dengan



mempertimbangkan kesejahteraan pasien (Mutia dkk., 2018). Oleh karena itu,
dokter dalam menuliskan resep kepada pasien wajib menggunakan dan harus
patuh terhadap formularium. Ketidakpatuhan dokter pada formularium akan
menyebabkan adanya resep yang ditolak, harga obat menjadi mahal, obat tidak
bias dibeli, kesinambungan pengobatan menjadi terganggu serta pembiayaan total
pengobatan menjadi tinggi (Mahfudhoh dan Thinni, 2015). Pada penelitian
sebelumnya mengenai kesesuaian peresepan terhadap formularium dari pencatatan
obat yang diresepkan oleh dokter pada pasien rawat inap RSUD Karanganyar
bulan Oktober, November, Desember 2016 menunjukkan hasil rata-rata

persentase sebesar 94,23% (Budiantoro, 2018).

RSUD Dr. Moewardi sebagai rumah sakit rujukan pasien BPJS wajib
menerapkan upaya standar pelayanan minimal rumah sakit khususnya dalam
penulisan resep. Formularium obat sebagai acuan dalam penyediaan dan
pengelolaan obat harus dipatuhi oleh seluruh dokter penulis resep. Kepatuhan
kepada formularium obat berdampak pada tercapainya standart pelayanan
kefarmasian sehingga memberikan pelayanan kesehatan yang berkualitas kepada
pasien.

Berdasarkan latar belakang masalah, maka perlu dilakukan penelitian
tentang sejauh mana tingkat kepatuhan dokter bedah dalam menulis resep obat
pasien BPJS terhadap formulariun nasional di bangsal Cendana RSUD Dr.
Moewardi, hasil penelitian diharapkan dapat menjadi bahan evaluasi bagi rumah
sakit dalam pengelolaan obat dan pelayanan kesehatan yang bermutu dan

memuaskan konsumen.



B. Rumusan Masalah

Latar belakang dari permasalahan yang dibahas yaitu “Bagaimana tingkat
kesesuaian item obat dalam resep pasien BPJS terhadap formulariun nasional
maupun formularium rumah sakit di bangsal Cendana RSUD Dr. Moewardi

periode Oktober — Desember 20197

C. Tujuan Penelitian

1. Tujuan Umum
Untuk mengetahui tingkat kesesuaian item obat dalam resep pasien BPJS
terhadap formularium nasional maupun formularium rumah sakit di bangsal
Cendana RSUD Dr. Moewardi.

2. Tujuan Khusus
Untuk mengetahui tingkat kesesuaian item obat dalam resep pasien BPJS
terhadap formulariun nasional maupun formularium rumah sakit di bangsal
Cendana RSUD Dr. Moewardi sesuai Keputusan Menteri Kesehatan Republik
Indonesia Nomor 129/Menkes/SK/11/2008 tentang Standar Pelayanan Minimal

Rumah Sakit.



D. Manfaat Penelitian

1. Bagi Petugas Kesehatan
Dapat digunakan sebagai bahan masukan bagi tenaga kesehatan untuk
memberikan informasi tentang kesesuaian item obat dalam resep pasien BPJS
agar meminimalkan penulisan resep diluar formularium nasional.

2. Bagi Institusi Pendidikan
Dapat digunakan sebagai referensi bagi pendidikan farmasi dalam memahami
pentingnya informasi tentang keseuaian penulisan item obat pada pasien BPJS
terhadap formularium.

3. Bagi Peneliti
Digunakan untuk menambah pengetahuan dan pengalaman bagi penulis dalam
menerapkan ilmu yang telah didapat dari pendidikan farmasi khususnya
tentang kesesuaian penulisan item obat terhadap formularium pada pasien
BPJS.

4. Bagi Peneliti Selanjutnya
Untuk digunakan sebagai acuan materi perbandingan dimasa yang akan datang
sehingga dapat digunakan dalam penelitian yang lebih mendalam mengenai
pentingnya kesesuaian penulisan resep obat terhadap formularium pada pasien

BPJS.



BAB Il

METODE PENELITIAN

A. Desain Penelitian
Desain penelitian dalam penulisan karya tulis ilmiah ini termasuk jenis
penelitian non-eksperimetal yang bersifat deskriptif, dengan pendekatan
waktu secara retrospektif dengan mengamati dan mengevaluasi lembar
resep yang ditulis oleh dokter spesialis di bangsal Cendana RSUD

Dr.Moewardi.

B. Tempat dan Waktu Penelitian
1. Tempat Penelitian
Lokasi penelitian karya tulis ilmiah ini dilakukan di bangsal Cendana
RSUD Dr.Moewardi Jalan Kolonel Sutarto No.132, Jebres, Surakarta
57126.
2. Waktu Penelitian
Proses analisis penelitian kesesuaian item obat berlangsung pada bulan

Maret-April 2020.
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C. Populasi dan Sampel Penelitian

1. Populasi
Populasi adalah jumlah keseluruhan dari unit analisis yang merupakan
sumber data yang memiliki karakter tertentu yang telah ditentukan oleh
peneliti untuk dipelajari kemudian ditarik kesimpulan (Sugiyono,
2016)
Populasi pada penelitian ini adalah keseluruhan lembar resep pasien
rawat inap di ruangan Cendana RSUD Dr Moewardi selama 3 bulan
yaitu pada bulan Oktober sampai Desember 2019. Total populasi yang
diperoleh sebanyak 8981 lembar resep.

2. Sampel
Sampel adalah bagian dari populasi yang memiliki karakter sama dan
objek yang merupakan sumber data. Sampel penelitian yang digunakan
merupakan lembar resep yang dituliskan oleh dokter spesialis kepada
pasien rawat inap selama bulan oktober sampai desember 20109.
Sampel pada penelitian ini didapat dari perhitungan menggunakan

rumus Slovin (Sugiyono, 2016).

_ N
" 1+ Ne2

Keterangan:
n :ukuran sampel
N : ukuran populasi

e :tingkat kesalahan (5%)



19

Ukuran populasi (N) sebanyak 8981 lembar resep yaitu jumlah resep
pasien yang dirawat di bangsal Cendana RSUD Dr Moewardi selama
bulan Oktober — Desember 2019 yang memiliki kelengkapan
administrasi resep terutama identitas pasien terkait nama, jenis kelamin
dan nomor RM. Berdasar rumus diatas diperoleh jumlah sampel
minimal (n) penelitian sebesar 382,944 atau dibulatkan menjadi 385
lembar resep dari taraf signifikan sebesar 5 % ( o = 5 % ). Berikut
adalah perhitungan penetapan sampel :

N

"= T1F Ne?

~ 8981
1+ 8981(5%)2

n

8981
"T1¥ 224525

8981
"= 234525

n = 382,944 (dibulatkan, sampel yang diambil 385)

D. Teknik Sampling
Teknik sampling merupakan bagain dari metodologi statistika yang erat
hubungannya dengan pengambilan sebagian dari populasi. Pengambilan

sampel dilakukan secara acak (random sampling).
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E. Definisi Operasional

1.

Lembar resep adalah lembar berisi nama obat yang ditulis oleh dokter
spesialis untuk pasien BPJS di bangsal Cendana RSUD Dr.Moewardi
pada periode Oktober — Desember 2019.

Item obat adalah jenis tiap-tiap obat yang dituliskan pada lembar resep
pasien BPJS bangsal Cendana oleh dokter spesialis  RSUD
Dr.Moewardi.

Kesesuaian peresepan adalah kesesuaian antara item obat yang ditulis
dalam resep dengan kelas terapi pada Formularium Nasional dan
Formularium Rumah Sakit pada pasien BPJS di bangsal Cendana
RSUD Dr.Moewardi dimana jika ada item obat yang tidak terdapat di
daalamnya, resep tersebut dinyatakan tidak sesuai dengan
formularium.

Formularium Nasional adalah acuan yang digunakan untuk
mencocokan pemberian terapi yang diberikan oleh dokter spesialis
apakah sudah sesuai dengan Formularium Nasional pada Keputusan
Menteri Kesehatan RI No. HK.01.07/MENKES/659/2017 dan
keputusan  Menteri  Kesehatan  Republik  Indonesia  Nomor
HK.01.07/MENKES/707/2018.

Formularium Rumah Sakit adalah acuan yang digunakan untuk
mencocokkan pemberian terapi yang diberikan oleh dokter apakah
sudah sesuai dengan standar pelayanan yang dikeluarkan oleh RSUD

Dr.Moewardi.
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6. Dokter spesialis adalah tenaga medis yang memiliki kewenangan
penulisan resep atas pemberian terapi pengobatan terhadap pasien
bangsal Cendana RSUD Dr.Moewardi.

7. Pasien BPJS adalah individu yang mendapatkan perawatan dengan
menggunakan jaminan kesehatan yang dikeluarkan oleh pemerintah di
bangsal Cendana RSUD Dr.Moewardi.

8. Standar pelayanan minimal rumah sakit adalah suatu standar yang
dikeluarkan oleh menteri kesehatan untuk memberikan batasan atau
target yang harus dicapai sebagai standar minimal suatu rumah sakit
pada RSUD Dr.Moewardi.

9. Bangsal Cendana merupakan salah satu bangsal perawatan kesehatan
RSUD Dr.Moewardi dimana pasien yang dirawat merupakan pasien

BPJS non PBI naik kelas dari pelayanan kelas 1 ke pelayanan VIP.

F. Sumber Data Penelitian
Dalam pengambilan data pada penelitian ini terbagi menjadi dua jenis
data, yaitu:
1. Data primer. Data primer merupakan data yang didapat dari resep
dokter spesialis pada pasien rawat inap cendana RSUD Dr.

Moewardi bulan Oktober — Desember 2019.
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2. Data sekunder. Data sekunder merupakan data yang diperoleh
secara tidak langsung yang diambil dari berbagai pustaka dan data

dari sumber lainnya.

G. Instrumen Penelitian
Instrumen penelitian merupakan alat dan bahan yang dipergunakan dalam
penelitian. Alat yang digunakan untuk melaksanakan penelitian ini adalah
formularium rumah sakit, formularium nasional, standar pelayanan
minimal rumah sakit Menteri Kesehatan Republik Indonesia, dan lembar
resep pasien rawat inap cendana. Sedangkan alat yang dibutuhkan antara

lain seperangkat komputer, dan alat tulis.

H. Alur Penelitian
Jalannya penelitian kesesuaian item obat dalam resep pasien BPJS dari
dokter spesialis di bangsal Cendana RSUD Dr. Moewardi dengan

formularium nasional maupun formularium rumah sakit sebagai berikut:
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1. Bagan

Persiapan

A

Perizinan

A 4

RSUD Dr. Moewardi

)

Pengelompokkan dan Perhitungan Sampel

I

Pengambilan Data

\ 4
Analisa Data

\ 4
Pembahasan

A 4
Kesimpulan dan Saran

Gambar 2. Jalannya Penelitian

2. CaraKerja
Tahap awal dari penelitian ini, dengan mengajukan proposal
kepada dosen pembimbing karya tulis ilmiah program studi RPL
DIl Farmasi Stikes Nasional. Tahap selanjutnya pengajuan
proposal disertai dengan membuat ethical clearance dan surat izin
penelitian di Stikes Nasional yang kemudian disampaikan kepada

Bagian Pendidikan dan Pelatihan RSUD Dr.Moewardi.
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Tahab ketiga setelah disetujuinya surat izin penelitian masuk dalam

tahab pelaksaan dengan menelusuri data resep pada bangsal

Cendana Instalasi Farmasi RSUD Dr.Moewardi, yang meliputi:

a.

b.

Melakukan observasi data resep pada apotek.

Mencatat data yang meliputi nama pasien, jenis kelamin,
tanggal lahir, diagnosis penyakit, nama obat, dosis, betuk
sediaan, spesialisasi dokter penulis resep pada lembar
pengumpulan data.

Mencocokkan kesesuaian item obat pada resep dengan obat
yang terdapat dalam Formularium Nasional dan
Formularium RSUD Dr.Moewardi tahun 2019.

Menghitung persentase kesesuaian peresepan pasien BPJS
RSUD Dr.Moewardi bulan Oktober, November, Desember
2019 sesuai Formularium Nasional maupun Formularium
Rumah Sakit.

Pengelolaan dan penyajian hasil penelitian.

Pembahasan dan pembuatan laporan.

Teknis Analisis Data Penelitian
Data resep yang diperoleh dari apotek Cendana RSUD Dr. Moewardi
bulan Oktober sampai Desember 2019 dipilah resep yang memenuhi

kesesuaian penulisan resep sesuai formularium untuk menghitung
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persentase jumlah resep dan item obat yang ditulis oleh dokter spesialis

sesuai dengan Formularium Nasional maupun Formularium Rumah Sakit.

Jumlah resep obat sesuai formularium

Kesesuaian peresepan = x 100%

jumlah total resep obat yang ditulis



BAB V

KESIMPULAN DAN SARAN

A. Kesimpulan
Persentase kesesuaian penulisan resep terhadap formularium di bangsal
cendana RSUD Dr Moewardi periode Oktober — Desember 2019 sebesar
68,15% untuk Formularium Nasonal dan 93,21% terhadap Formularium
Rumah Sakit. Persentase kesesuaian penulisan resep terhadap formularium
di bangsal cendana RSUD Dr Moewardi periode Oktober — Desember 2019
berdasarkan kelas terapi dari 23 kelas terapi terdapat 12 kelas terapi yang
mencapai 100% terhadap Formularium Nasional dan terdapat 15 kelas

terapi yang mencapai Formularium Rumah Sakit

B. Saran

1. Bagi RSUD Dr Moewardi agar dapat meningkatkan kesesuaian penulisan
resep berdasarkan Formularium Nasional maupun Formularium Rumah
Sakit, dengan cara meningkatkan sosialisasi tentang formularium misalnya
dibuat buku saku Formularium untuk dibagikan kepada para dokter.

2. Bagi para dokter RSUD Dr Moewardi untuk mempelajari lebih tentang
obat-obat apa saja yang masuk Formularium Nasional dan Formularium
rumah sakit agar dapat meningkatkan pelayanan kepada pasien khususnya

dalam pengguaan obat yang sesuai formularium.

38
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3. Bagi Panitia Farmasi dan Terapi untuk mengevaluasi obat yang terdapat
dalam Formularium Rumah Sakit agar pemberian terapi kepada pasien bisa
maksimal dengan memasukan draft usulan obat diluar formularium yang

diajukan oleh tiap SMF.
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