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BAB V 

PENUTUP  

 

 

A. Kesimpulan 

Berdasarkan hasil penelitian dan pembahasan pada bab sebelumnya dapat 

disimpulkan yaitu: 

1. Pengelolaan obat analgetik non steroid yang dilakukan di Gudang Farmasi 

RSUI Kustati pada 

a, Tahap perencanaan.  

Perencanaan menggunakan metode konsumsi berdasarkan pengeluaran obat 

dua minggu sebelumnya dan sesuai formularium rumah sakit . 

b. Tahap pengadaan 

Pengadaan  dilakukan dengan pembelian secara langsung ke PBF telah 

sesuai dengan persyaratan Permenkes dengan menggunakan Surat Pesanan 

(SP) 

c. Tahap penerimaan. 

Penerimaan dilakukan dengan mengecek kesuaian barang datang dengan 

surat pesanan (SP) 

d. Tahap penyimpanan 

Penyimpanan menggunakan metode gabungan sistem FEFO (First Expird 

Firs Out) dan FIFO (First In First Out ). Sistem FEFO (First Expird Firs 

Out) dan juga berdasarkan abjad. 

e. Tahap distribusi 

Pendistribusian menggunakan  metode yaitu sentralisasi. 

2. Pengelolaan obat analgetik non steroid yang dilakukan di gudang farmasi 

RSUI Kustati Surakarta memiliki persentase kesesuaian yang bervariasi yaitu,  

tahap perencanaan dengan persentase  100% ,tahap pengadaan dengan 

persentase 100%, tahap penerimaan dengan persentase 100%, tahap 

penyimpanan dengan persentase 83,4%, tahap pendistribusan dengan 
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persentase 100%  dan persentase kesesuain fasilitas dan sarana 100% 

dibandingkan dengan Permenkes No 72 tahun 2016.  

 

B. Saran 

1. Bagi RSUI Kustati Surakarta 

a) .Memperbaiki sistem perencanaan pada metode konsumsi 

b) Pembuatan rak atau almari untuk menyimpan perbekalan farmasi yang 

kadaluarsa ataupun yang rusak. 

2. Bagi Peneliti Selanjutnya  

a) Peneliti selanjutnya dapat menggunakan metode perencanaan lain seperti 

VEN atau ABC untuk penelitian  

b) Peneliti selanjutnya dapat menggunakan indikator evaluasi yang lain 

seperti persentase obat rusak atau kadaluarsa untuk menunjang penelitian.
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Lampiran 1. Izin penelitian  

 



44 
 

 
 

 

  



45 
 

 
 

Lampiran 2. Informed consent atau lembar persetujuan  

LEMBAR PERSETUJUAN PENELITIAN 

(INFORMED CONSENT) 

 

Dengan hormat,  

Dengan menandatangani lembar ini saya :  

Nama   :  

Umur  : 

Pendidikan  : 

Jabatan : 

Masa kerja  : 

Menyatakan bersedia menjadi infroman pada penelitian yang akan 

dilakukan oleh Mursiot yang berjudul “Evaluasi Pengelolaan Obat Analgetik 

Non Steroid Di Gudang Farmasi Rumah Sakit Umum Islam Kustati Tahun 

2019 ”.  Jawaban yang diberikan akan dijamin kerahasianya oleh peneliti dan 

hanya akan digunakan untuk penelitian ilmiah. 

Demikian surat pernyataan ini saya buat dengan sejujur-jujurnya tanpa 

paksaan dari pihak manapun.  

Surakarta,      Februari  2020 

 

(……………………) 
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Lampiran 3. Daftar Pertanyaan Wawancara  

1.Perencaaan  

NO Variabel Evaluasi 
Hasil 

Keterangan 

Ya  Tidak 

1 Tersedianya Anggaran     

2 Penetapan Prioritas     

3 Sisa Persediaan    

4 Data pemakaian Periode sebelumnya     

5 Waktu tunggu pemesanan     

6 Rencana pengembangan     

Persentase kesesuian  (%)    

2. Pengadaan  

No Variabel Evaluasi 
Hasil 

Keterangan 
Ya Tidak 

1 Adanya izin edar    

2 Expired Date minimal 2 tahun kecuali 

perbekalan farmasi yang dapat 

dipertanggungjawabkan 

   

3 Memperhatikan kriteria perbekalan 

farmasi baik umum dan mutu obat 

   

4 Persyaratan pemasok/ PBF    

5 Penentuan waktu tunggu     

6 Pemantuan rencana pengadaan    

Persentase kesesuaian (%)    

3. Penerimaan  

NO Variabel Evauasi 

Keadaan RSUI 

Kustati Keterangan 

Ya  Tidak 

1 Kesesuaian  dengan surat pesanan    

2 Kesesuaian nomor bets    

3 Adanya Expired date    

4 Kesesuaian jumlah dan kemasan    

5 Kondisi kemasan dalam keadaan baik    

Persentase kesesuian     
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4. Penyimpanan  

a. Penataan   

NO 
Variable Evaluasi  

(Permenkes no.72 th 2016) 

Hasil 
Keterangan 

Ya  Tidak 

1 Menerapkan Prinsip FIFO    

2 Menerapkan Prinsip FEFO    

3 Penyimpanan berdasarkan jenis 

sediaan  

   

4 Penyimpanan berdasarkan abjad/ 

alfabetis 

   

5 Penyimpanan berdasarkan kelas terapi    

6 Sediaan Farmasi yang penampilan dan 

penamaan mirip (LASA) tidak 

ditempatkan bersamaan 

   

7 Obat-obatan dipisahkan 

dari bahan beracun 

   

8 Obat luar di pisah dari obat dalam    

9 Obat-obat yang membutuhkan suhu 

dingin disimpan dalam kulkas  

   

10 Obat rusak atau kadaluarsa dipisahkan 

dari obat yang masih baik dan 

disimpan diluar gudang 

   

11 Obat cairan dipisahkan dari obat 

padatan 

   

12 Obat dikumpulkan menurut kelompok 

berat dan besarnya  

   

 Persentase kesesuian (%) 100%   
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b. Prasarana dan Sarana  

NO 
Variable Evaluasi  

(Permenkes no.72 th 2016) 

Hasil 
Keterangan 

Ya  Tidak 

1 Lokasi penyimpanan cukup 
luas (300m2-600m2) 

   

2 Dipisahkan antara fasilitas 

penyelenggaraan manajemen, 

pelayanan langsung pada 

pasien, peracikan dan 

produksi 

   

3 Adanya pengaturan suhu    

4 Adanya ventilasi udara yang 
baik 

   

5 Adanya pengaturan 
pencahayaan 

   

6 Adanya pengaturan 
kelembaban 

   

7. Adanya sarana penyimpanan 
seperti rak, pallet,  leamari 
dan lemari khusus 

   

7.  Tersedia Peralatan 
Administrasi umum seperti 
komputer, lemari arsip, 
brankas 

   

8. Tersedia sarana administrasi 
obat dan perbekalan farmasi  
seperti kartu stok, 

   

9. Adanya trolley atau kereta 
dorong atau alat distribusi  

   

10 Adanya pengaman seperti 
alarm, apar, pintu ganda  

   

Persentase kesesuian (%)    
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Lampiran 4. Surat Pesanan  
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Lampiran 5. Lembar Permintaan Obat 
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Lampiran 6. Hasil Wawancara  
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