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<b>ASBTRAK</b>

Instalasi Rawat Inap A (IRNA A) adalah salah satu unit rawat gabung di Rumah Sakit Umum Pusat
Nasional Dr. Cipto Mangunkusumo (RSCM) dengan sistem pelayanan terpadu dengan kapasitas 374 tempat
tidur. Pada saat ini ada 2 (dua) jenis pelayanan farmasi di IRNA A meliputi : mangjemen pemerintah (350
tempat tidur) dan manajemen swasta (24 tempat tidur). Dengan adanya dua prosedur pelayanan farmasi yang
berbeda di dalam IRNA A, secarateoritis tentunya dapat menimbulkan berbagai masalah baik dalam

pel aksanaan pelayanan maupun pendapatan.

Penelitian ini bertujuan untuk mengkaji pelaksanaan prosedur pelayanan obat dan alat kesebatan di IRNA A,
mengkaji perbedaan prosedur yang berlaku baik terhadap kualitas pelayanan maupun pendapatan., serta
kendalalhambatan dalam melaksanakan prosudur pelayanan obat dan alat kesehatan.

Metodologi yang digunakan dalam penelitian ini adalah metode telaah kasus dengan pendekatan deskriptif
analitis dengan menggunakan data primer yaitu observasi di depo farmasi dan wawancara langsung dengan
pejabat sruktural dan fungsional ., dan data sekunder diperoleh dengan cara survey di lapangan dan dari data
penunjang lainnya. Sebagai unit analisa adalah resep IRNA A lantai 6 dan lantai 7 pada bulan Januari 1996.
Dan data yang diperoleh dihitung masing-masing prosentase variabel penelitian ( bentuk instruksi, jumlah
instruksi, jenisinstruksi, alur penyediaan, alur pengadaan, alur distribusi). Di samping itu dengan
menggunakan program Billing Farmasi diperoleh data pemakaian serta biaya obat dan alat kesehatan yang
merupakan target income IRNA A.

Penelitian ini meyimpulkan bahwa : Pelayanan farmasi dasar baik di IRNA A lantai 6 maupun IRNA A
lantai 7 sudah berjalan sesuai SOP, efisiensi pemakaian obat dan alat kesehatan dasar IRNA A lantai 7 lebih
tinggi dari IRNA A lantai 6. Pelayanan obat dan alat kesehatan non dasar di lantai 7 sudah berjalan sesuai
SOP sehingga seluruh obat dan alat kesehatan di IRNA A lantai 7 pengadaan dan pendistribusiannya sudah
melalui depo, sedangkan lantai 6 belum sepenuhnya mengikuti SOP, akibatnya petugas di depo farmasi
lantai 6 sulit mendapatkan informasi tentang asal 1 sumber, jenis, jumlah maupun harga obat dan alat
kesehatan yang digunakan, karena hanya 3,96 % penyediaan dan 36,44 % pendistribusian yang melalui depo
farmasi.

Sebagal saran perlu modifikasi prosedur pelayanan obat dan alat kesehatan di IRNA A lantai 6, sehingga ada
kemiripan dengan prosedur yang berlaku di IRNA A lantai 7 dengan mempertimbangkan adanya peluang
dan hambatan kendala.
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<hr><i><b>ABSTRACT</b>

IRNA A (Instalasi Rawat Inap A) is an integrated ward in Cipto Mangunkusumo Hospital with 374 bed-
capacity. In providing health services, including pharmacy service, the ward implements two different
management's : government-managed (350 beds) and private- managed (24 beds). It is assumed that
implementing two different systemsin one unit will rise problems, in terms of revenue and operational
problems.

The purposes of the study were to review the implementation of pharmacy service in the above systems
which include the effect of such systemsin quality of service and revenue ; and to find out the obstacles. In
the hope to enhance the role of Pharmacy Department in health service.

The method applied was analytical descriptive using primary data ; observation at satellites and interview
with management officer and health professionals (physicians, pharmacist and nurses) ; and secondary data:
total prescriptions at 6th and 7th floor in January 1996. Data was then analyzed in terms of type and number
of prescription, and flow of procurement and distribution. In addition, the cost of medications was also
calculated.

The result showed that pharmacy service for essential supplies both in 6th and 7th floor run well in
accordance with Standard Operating Procedure (SOP). However, efficiency of the utilization of suppliesin
7th floor was better than another. While for non essential supplies, SOP was fully performed in 7th floor,
whereas only part of it in 6th floor. In 7th floor all medications were supplied and distributed by pharmacy
satellite. Whereas in 6th floor only 3,96 %, and 36,4 % of it was supplied and distributed by pharmacy
satellite, respectively.. By doing so, pharmacy workers in 6th floor were poorly-informed regarding the
origin, quality and quantity of medications used.

It is suggested to modify the procedures of services in drugs and health supplies provision in 6th floor IRNA
A so that to be similar to the onein 7th IRNA A.
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