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INTI SARI

NURWAHIDA, 2014, STRATEGI PENGEMBANGAN INSTALASI
FARMASI BERBASIS EVALUASI AKREDITASI DENGAN METODE
HANLON DI RSUD KRATON PEKALONGAN, TESIS, FAKULTAS
FARMASI, UNIVERSITAS SETIA BUDI, SURAKARTA.

Mendapatkan pelayanan dengan cepat, baik, dan profesional dengan hasil
yang memuaskan merupakan dambaan semua masyarakat terutama penerima
pelayanan kesehatan di rumah sakit umumnya dan Instalasi farmasi khususnya.
Untuk memenuhi kebutuhan tersebut di pelayanan Instalasi farmasi, maka
pelayanan instalasi farmasi harus terakreditasi. Tujuan penelitian ini untuk
mengetahui tingkat kesesuaian standar akreditasi terhadap strategi dan rencana
pengembangan pelayanan Instalasi farmasi di RSUD Kraton Pekalongan

Penelitian ini merupakan rancangan penelitian non eksperimental, dengan

mengumpulkan data kuesioner standar pelayanan farmasi. Responden penelitian
ini terdiri informan utama sebanyak 23 orang yaitu staf IFRS dan informan kunci
sebanyak 2 orang terdiri dari kepala IFRS dan sekretaris PFT. Dari hasil hitungan
jawaban staf IFRS dibandingkan dengan hasil observasi. Rancangan
pengembangan strategi dilakukan dengan metode Hanlon.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa terdapat selisih hasil penelitian
standar akreditasi antara staf IFRS (71,4%) dengan hasil observasi (79,5%). Dari
hasil tersebut IFRS RSUD Kraton Pekalongan belum memenuhi standar akreditasi
KARS sehingga masih perlu dikembangkan untuk mengarah ke akreditasi JCI.
Oleh karena itu, diperlukan kerja sama yang baik dan komitmen Direktur, Komite
Akreditasi, Stakholder, dan staf IFRS dalam meningkatkan pelayanan sesuai
dengan standar. Upaya strategi dan rencana pengembangan segera dilakukan
antara lain penambahan tenaga farmasi, pelayanan farmasi yang optimal dan
dilakukan evaluasi secara rutin di instalasi farmasi dan ditindak lanjuti.

Kata kunci : Standar akreditasi Rumah Sakit, metode Hanlon, strategi
pengembangan Instalasi Farmasi, RSUD Kraton Pekalongan
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ABSTRACT

NURWAHIDA, 2014, DEVELOPMENT STRATEGY OF PHARMACY
DEPARTMENT BASED ON ACCREDITATION ASSESSMENT WITH
HANLON METHOD AT KRATON PEKALONGAN HOSPITAL, THESIS,
FACULTY OF PHARMACY, SETIA BUDI UNIVERSITY, SURAKARTA.

Immediate good and professional service with satisfying result is the
expectation of all societies particularly customers of health service in hospitals in
general and pharmacy installation in particular. To fulfil these needs in the
pharmaceutical installation services, the services must be accredited . The purpose
of this study to identify relevance of strategy and planning of pharmacy service
development according of standard based on standards of accreditation with the
IFRS Kraton Pekalongan Hospital.

This research is non-experimental research, with collecting the
questionnaire about pharmacy services standard. The respondents of this research
consists of 23 main informants which are the staff of IFRS and 2 key informants
which are head of IFRS and PFT secretary. The results of the IFRS staff answers
count are compared with the results of observation. Management of data
performed with a fixed Hanlon method.

The research showed that there was a difference result about accreditation
standards research between IFRS staff (71,4%) with the results of observations
(79,5%). From these results, Kraton Pekalongan of staff IFRS has not fulfill the
KARS accreditation standards but still need to be developed to lead into JCI
accreditation. Therefore, need a good cooperation and commitment of the
Director, Accreditation Committee, stakeholder, and IFRS staff to improve the
services according to the standard. Strategy and development plan be done,
among the addition of pharmacy staff, optimization of pharmaceutical care and
routinely evaluation at the pharmacy department and its follow up.

Keywords: Hospital accreditation standards, Hanlon method, pharmacy
department development strategy, Kraton Pekalongan Hospital
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BAB |

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Rumah sakit adalah tempat untuk menyelenggarakan salah satu upaya
kesehatan yaitu pelayanan kesehatan. Rumah sakit sebagai sarana kesehatan
memegang peranan penting untuk meningkatkan derajat kesehatan. Pada
hakekatnya rumah sakit berfungsi sebagai tempat penyembuhan penyakit dan
pemulihan kesehatan dan fungsi dimaksud memiliki makna tanggung jawab yang
seyogyanya merupakan tanggung jawab pemerintah dalam meningkatkan taraf
kesejahteraan masyarakat. Hal ini sesuai dengan penjelasan umum atas UU No.
44 Tahun 2009 tentang rumah sakit (Depkes RI, 2009).

Definisi mutu adalah kepatuhan terhadap standar yang ditentukan.
Prinsip standar menurut 1SQua dalam akreditasi adalah satu hal yang penting /
kunci yaitu dengan memperhatikan hak klien, metode monitoring dan evaluasi
kualitas pelayanan, fokus pada pelanggan (costumer focus), program rujukan,
manajemen resiko, rencana strategik dan proses manajemen, standar harus jelas,
isi standar komprehensif dan jelas strukturnya, proses penyusunan, dan dapat
mengunggulkan perfomance (Sugian, 2006).

Mutu pelayanan menjadi isu pokok dalam reformasi pelayanan kesehatan
yang dapat diartikan terjadinya peningkatan profesionalisme yaitu setiap kegiatan
harus dapat dipertanggung jawabkan secara profesional meliputi kepatuhan

terhadap standar dan kode etik. Dalam proses akreditasi rumah sakit,



pengembangan mutu merupakan salah satu instrumen yang paling penting.
Program menjaga mutu adalah upaya mengkaji secara periodik berbagai kondisi
yang mempengaruhi pelayanan, melakukan pemantauan terhadap pelayanan,
melakukan pemantauan terhadap pelayanan, serta menelusuri keluaran yang
dihasilkan sedemikian rupa sehingga berbagai kekurangan dan penyebab
kekurangan dapat diketahui kemudian selanjutnya dilakukan perbaikan supaya
lebih menyempurnakan taraf kesehatan dan kesejahteraan (Luwiharsih, 2002).

Joint commition on accreditation of hospital (JCAHO) mendefinikan
program menjaga mutu adalah program berkelanjutan yang disusun secara
objektif dan sistematis untuk memantau dan menilai mutu serta kewajaran
pelayanan, menggunakan berbagi peluang yang tersedia dalam meningkatkan
pelayanan yang diselenggarakan serta menyelesaikan masalah yang ditemukan
(Triwibowo, 2012).

Akreditasi rumah sakit adalah suatu pengakuan yang diberikan oleh
pemerintah kepada rumah sakit karena telah memenuhi standar yang telah
dilakukan. Tujuan dari akreditasi rumah sakit ini adalah agar kualitas
diintegrasikan dan dibudayakan ke dalam sistem pelayanan rumah sakit. Dalam
akreditasi terbaru (versi 2012) penilaian standar akreditasi dilakukan terhadap
standar yaitu kelompok standar pelayanan berfokus pada pasien, kelompok
standar manajemen rumah sakit, sasaran keselamatan pasien rumah sakit, sasaran
milinium development goals. Pada standar akreditasi baru, keselamatan pasien
adalah menjadi isu utamanya. Sebagai sumber referensi standar akreditasi

nasional adalah diambil dari Joint Commission International Accreditation



Standards for Hospitals 4 rd Edition 2011, dimana standar akreditasi harus
memenuhi Krieria — kriteria internasional dan bersifat dinamis, pelayanan berfokus
pada pasien dan keselamatan pasien serta pelayanan yang berkesinambungan.
Sistem akreditasi KARS yang baru (versi 2012) direncanakan mulai dilaksanakan
pada Juni 2012 .Beberapa standar penilaian yang dapat dinilai dalam pelayanan
kefarmasian di rumah sakit antara lain standar organisasi dan manajemen, seleksi
dan pengadaan obat, penyimpanan obat, pemesanan dan pencatatan obat,
persiapan dan penyaluran obat, cara pemberian obat serta pemantauan
penggunaan obat (Depkes RI, 2011).

Rumah sakit Kraton Pekalongan merupakan rumah sakit tipe B non
Pendidikan. Secara garis besar, standar pelayanan yang diberikan oleh rumah sakit
belum sepenuhnya tercapai sesuai dengan standar akreditasi. Hal tersebut dapat
dilihat dari beberapa gambaran yang ada di rumah sakit misalnya kurangnya
tenaga farmasis yang bekerja di rumah sakit, pengontrolan efek samping obat
pada pasien yang belum begitu efektif serta pelayanan di instalasi farmasi yang
belum begitu maksimal. Oleh sebab itu, dengan adanya penilaian akreditasi versi
terbaru (versi 2012) maka RSUD Kraton Pekalongan bertekad untuk memenuhi
dan meningkatkan standar pelayanan kesehatan agar sesuai dengan standar
akreditasi terbaru.

Ketertarikan peneliti untuk melakukan penelitian di Instalasi Farmasi
RSUD Kraton Pekalongan adalah untuk melihat perkembangan dengan meninjau
dari segi mutu pelayanan yang telah dijalankan di Instalasi RSUD Kraton

Pekalongan dan mengadakan suatu strategi pengembangan dengan berdasarkan



analisis Hanlon. Hasil penelitian diharapkan Instalasi Farmasi RSUD Kraton
Pekalongan mampu meningkatkan posisi dan keberadaannya di tengah-tengah
pelayanan yang ada dan dapat mengambil strategi yang kompetitif sehingga
mampu meningkatkan eksistensinya dan memberikan pelayanan yang berkualitas

bagi masyarakat.

Setelah mengetahui dan mengidentifikasi beberapa masalah dalam proses
pelayanan kesehatan di RSUD Kraton Pekalongan khususnya pelayanan di
instalasi farmasi, maka upaya perbaikan dapat dilakukan dengan menggunakan
metode Hanlon. Metode ini merupakan suatu alat yang digunakan untuk
membandingkan berbagai masalah kesehatan yang berbeda-beda dengan cara
relative dan bukan absolute, framework, seadil mungkin dan objektif. Cara yang
digunakan untuk menentukan prioritas masalah dengan menggunakan empat
kelompok kriteria, yakni: besarnya masalah (magnitude), kegawatan masalah
(emergency), kemudahan penanggulangan masalah (causability), faktor yang
menentukan dapat tidaknya program dilaksanakan (PEARL factor). Metode ini
memiliki tiga tujuan utama yaitu memungkinkan para pengambil keputusan untuk
mengidentifikasi  faktor-faktor eksplisit yang harus diperhatikan dalam
menentukan prioritas, Untuk mengorganisasi faktor-faktor ke dalam kelompok
yang memiliki bobot relatif satu sama lain dan memungkinkan faktor-faktor agar
dapat dimodifikasi sesuai dengan kebutuhan dan dinilai secara individual

(Nurbeti, 2009).



B. Perumusan Masalah

1. Bagaimana tingkat kesesuaian pelayanan farmasi terhadap standar akreditasi
yang meliputi : organisasi dan manajemen, seleksi dan pengadaan,
penyimpanan, pemesanan dan pencacatan, persiapan dan penyaluran,
Pemberian (administration) dan Pemantauan (Monitoring)

2. Bagaimana strategi pengembangan pelayanan farmasi di Instalasi Farmasi
RSUD Kraton Pekalongan berdasarkan analisis prioritas dengan metode
hanlon ?

C. Tujuan Penelitian

Tujuan dari penelitian adalah :

1. Untuk mengetahui tingkat kesesuaian pelayanan farmasi di IFRS RSUD
Kraton Pekalongan terhadap standar akreditasi yang meliputi : organisasi dan
manajemen, seleksi dan pengadaan, penyimpanan, pemesanan dan
pencacatan, persiapan dan penyaluaran, pemberian (administration) dan
pemantauan (Monitoring)

2. Untuk mengetahui strategi pengembangan pelayanan farmasi di Instalasi

Farmasi Rumah Sakit berdasarkan analisis prioritas dengan metode hanlon.

D. Manfaat Penelitian

Penelitian ini diharapakan dapat bermanfaat bagi :
1. Bagi Stakeholder : penelitian ini diharapkan sebagai bahan informasi dan
pertimbangan bagi stakeholder di unit pelayanan farmasi dari RSUD Kraton

Pekalongan dalam mengatur strategi dan rencana pengembangan pelayanan



farmasi.

2. Bagi petugas pelayanan farmasi : penelitian diharapkan dapat merangsang
profesi di unit pelayanan farmasi untuk meningkatkan mutu pelayanan melalui
pemberian pelayanan sesuai dengan standar.

3. Bagi staf rumah sakit : penelitian diharapkan sebagai contoh evaluasi
pelaksanaan kegiatan pelayanan standar untuk standar pelayanan lainnya.

4. Manfaat bagi peneliti : penelitian diharapkan menambah pengetahuan penulis

dalam pelaksanaan tujuh standar pelayanan farmasi.

5. Manfaat bagi pembaca : penelitian diharapkan memberikan informasi kepada
pembaca, bahwa pentingnya pelaksanaan tujuh standar pelayanan farmasi
sebagai ujung tombak rumah sakit di dalam memberikan pelayanan terbaik

bagi masyarakat.

E. Keaslian Penelitian

Penelitian tentang Strategi Pengembangan Instalasi Farmasi Berbasis
Evaluasi Akreditasi di RSUD Kraton Pekalongan dengan metode Hanlon belum
pernah dilakukan sebelumnya, namun ada beberapa penelitian yang berkaitan
dengan penelitian ini, yaitu :

1. Strategi dan rencana pengembangan pelayanan farmasi berdasarkan
kesesuaian standar akreditasi : Studi Kasus di Instalasi Farmasi Rumah Sakit
Umum Daerah Kabupaten Muna (Ifaya, 2012). Penelitian ini merupakan studi
kasus di Instalasi farmasi, data dianalisis secara kuantitatif dan kualitatif, cara

pengumpulan data dari hasil hitungan jawaban responden petugas Instalasi



farmasi, untuk mendukung wawancara mendalam. Penelitian ini dilakukan
terhadap seluruh apoteker dan pegawai IFRS yang memiki peranan penting di
Instalasi Farmasi RSUD Kabupaten Muna. Pengolahan data hasil penelitian
dilakukan dengan metode perbandingan tetap. Hasil Penelitian terdapat
perbedaan hasil penilaian standar akreditasi antara petugas Instalasi farmasi
dengan peneliti. Dari ketujuh standar akreditasi, tidak ada yang memenuhi
standar akreditasi (< 60%). Standar akreditasi yang sangat rendah nilai
skornya adalah standar lima yaitu kebijakan dan prosedur (100%). Standar
akreditasi instalasi farmasi RSUD kabupaten Muna belum memenuhi standar
akreditasi Oleh karena itu diperlukan komitmen Direktur, Komite medik,
Komite Akreditasi dalam meningkatkan pelayanan sesuai dengan standar
akreditasi.

. Tingkat kesesuaian standar akreditasi terhadap strategi dan rencana
pengembangan pelayanan instalasi gawat darurat : Studi kasus di Rumah Sakit
Umum Daerah Cut Meutia Aceh Utara (Budiman, 2004) bertujuan mengetahui
tingkat kesesuaian tujuh standar akreditasi terhadap strategi dan rencana
pengembangan pelayanan instalasi gawat darurat di Rumah Sakit Umum
Daerah Cut Meutia Aceh Utara. penelitian ini merupakan studi kasus, data
dianalisis secara kuantitatif dan kualitatif, cara pengumpulan data dari hasil
hitungan jawaban responden petugas IGD, untuk mendukung wawancara
mendalam, dari ketujuh standar akreditasi yang memenuhi syarat hanya
standar falsafah dan tujuan (93%),sedangkan ke enam standar lainnya tidak

memenuhi standar akreditasi (< 60%). Standar akreditasi yang sangat rendah



nilai skornya adalah standar enam yaitu pengembangan staf dan program
pendidikan (10%). Standar akreditasi instalasi gawat darurat RSUD Cut
Meutia Aceh Utara belum memenuhi standar akreditasi. Oleh karena itu
diperlukan komitmen direktur, komite medik, komite akreditasi dalam
meningkatkan pelayanan sesuai dengan standar akreditasi. Upaya strategi dan
rencana pengembangan, harus segera dilakukan, adanya komitmen dari
seluruh staf IGD dan stakeholder, penyusunan program peningkatan mutu,
melaksanakan pemenuhan dokumen, SOP, melengkapi obat dan alat,
melakukan program pelatihan, monitoring dan evaluasi.

Perbedaan penelitian ini dibandingkan dengan penelitian sebelumnya
adalah fokus penelitian tentang evaluasi tingkat kesesuaian standar akreditasi
dengan karakteristik lokasi penelitian yang berbeda, objek dan metodologi yang
berbeda yaitu menggunakan metode hanlon untuk menentukan prioritas

penanganan masalah dalam merumuskan strategi pengembangan pelayanan.



viii



