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ABSTRACT

Pharmacy services in hospitals / clinics are an integral part of the health care
system, which is oriented to, among others, the provision of quality medicines
and drug services for prescription including clinical pharmacy services.
Outpatient Pharmacy Clinic Medikids West Jakarta currently does not have a
minimum service standard for the length of time prescription service is waiting,
therefore the author intends to examine the length of the waiting time for
prescription and non-concoction medicine services.This study uses a
quantitative descriptive method, which describes, describes the results of
observations / observations of the time needed for each stage of the
prescription drug service. Samples are taken every Monday - Friday at 09.00 -
13.00 WIB for 2 months. During the study, there were 120 samples of
concoction recipes and 120 non-concoction recipes and by distributing 30
questionnaires to 30 respondents. From this study, can did concluse that the
total average length of prescription service for finished drugs is 7 minutes 25
seconds with an average value at each stage, namely the recipe reception
stage 1 minute 39 seconds, the preparation stage of the drug becomes 1 minute
13 seconds, stages of etiquette administration and drug packaging 1 minute 31
seconds, 39 seconds drug checking stage and 2 minutes 42 seconds drug
delivery stage and the results obtained by 80% of respondents were satisfied
and 13.3% of respondents were very satisfaction in the service in West Jakarta
medical clinics.

Keywords: waiting time, concoction drugs, prescription services, patient
satisfaction

PENDAHULUAN Pasien dan masyarakat saat ini

Latar Belakang menuntut mutu pelayanan
kefarmasian yang baik dan
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menginginkan adanya perubahan
pelayanan dari pola lama ke pola
yang baru (patient oriented) dengan
filosofi pharmaceutical care
(pelayanan kefarmasian). Standar
Pelayanan Kefarmasian di apotek
disusun, antara lain, sebagai
pedoman praktik apoteker dalam
menjalankan profesi selain itu untuk
melindungi masyarakat dari
pelayanan yang tidak atau kurang
professional dan melindungi profesi

dalam menjalankan praktik
kefarmasian.
Pelayanan resep obat yang

lama akan berpengaruh terhadap
pasien yang dapat menyebabkan
pasien tidak puas dan merasa
dirugikan. Adanya ketidak
seimbangan antara jumlah tenaga
kesehatan dengan pasien yang

dilayani dapat berpengaruh
terhadap waktu tunggu pelayanan
obat. Kepmenkes RI No.129/
MenKes/ SK/ 11/2008 tentang
Standar  Pelayanan  Minimum
rumah sakit dijabarkan bahwa
waktu yang dibutuhkan untuk

menunggu pelayanan resep obat
paten/obat jadi adalah selisih
perhitungan waktu mulai pasien
memberikan resep kepada petugas
apotik sampai dengan pasien
menerima obat yang sudah siap
diserahkan dimana lama waktu
tunggunya tidak lebih dari 30 menit,
sedangkan waktu yang di butuhkan
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untuk menunggu pelayanan resep
obat racikan adalah  selisih
perhitungan waktu dimulai dari
pasien memberikan resep kepada
petugas apotik sampai dengan
pasien menerima obat yang sudah
selesai diracik waktu tunggunya
tidak lebih dari 60 menit.®
Rumusan Masalah

Adanya desakan pasien dan
harapan masyarakat akan kualitas
pelayanan kefarmasian maka salah
satu masalahnya adalah: “Belum
adanya standar waktu yang
dibutuhkan untul menunggu
pelayanan resep obat racikan dan
non racikan di Instalasi Farmasi
Klinik Medikids Jakarta Barat”

Tujuan Penelitian
Tujuan umum

Tujuan dari penelitian ini adalah
untuk mengetahui hubungan tingkat
kepuasan pasien terhadap waktu

tunggu pelayanan resep obat
racikan dan non racikan di klinik
medikids jakarta barat periode
Januari — Maret 2019.

Tujuan khusus

Untuk mengetahui lama waktu

yang diperlukan dalam masing-
masing tahapan pelayanan resep
obat yang diracik dan obat yang
tidak diracik di Instalasi Farmasi
klinik medikids.
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Untuk mengetahui rata-rata lama
waktu pelayanan resep obat yang
diracik dan obat yang tidak diracik
dari  keseluruhan tahapan di
Instalasi Farmasi Klinik Medikids
Jakarta Barat.

Untuk mengetahui pada tahapan

mana yang membutuhkan waktu
tercepat dan terlama.
Untuk mengetahui hubungan

tingkat kepuasan pasien terhadap
waktu tunggu pelayanan resep obat
racikan dan non racikan di klinik
medikids jakarta barat periode
januari — Maret 2019.

METODE PENELITIAN
Jenis dan Desain Penelitian

Jenis penelitian  ini
menggunakan metode deskriptif
kuantitatif = dengan  pendekatan
cross sectional yaitu dengan
menggambarkan, menguraikan
hasil pengamatan dari observasi
waktu yang dibutuhkan untuk
masing - masing tahapan
pengerjaan pelayanan resep obat
yang diracik dan obat yang tidak
diracik secara obyektif, sistematis,
faktual dan akurat. Dan penyebaran
kuesioner. Kemudian  masing-
masing waktu yang didapatkan
dihitung secara kuantitatif yaitu
berdasarkan hasil pengamatan
sehingga memberikan gambaran
hasil penelitian.
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Waktu dan Tempat Penelitian
Waktu penelitian

Pelaksanaan Penelitian ini
dikerjakan pada bulan januari —
Maret 2019.

Tempat penelitian

Penelitian ini dilaksanakan
di klinik medikids jakarta barat.

Populasi dan Sampel

Populasi

Populasi pada penelitian ini
adalah seluruh resep obat
racikan dan non racikan yang
dilayani di  Klinik Medikids
Jakarta Barat.

Sampel
Sampel dalam penelitian ini
diambil dari Resep yang masuk ke
Instalasi Farmasi Klinik Medikids
Jakarta Barat, Dengan cara
meneliti resep yang masuk, dari
tahap penerimaan resep sampai
dengan penyerahan resep
kemudian dilanjutkan dengan resep
berikutnya sampai jumlah sampel
terpenuhi.
Dan sampel dalam penelitian
ini ditentukan dengan
menggunakan rumus berikut

N
"TNE+ 1
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Keterangan:
n = Besar Sampel
N = Jumlah Populasi (Jumlah

resep per hari (60) x jumlah hari
kerja di bulan (Januari — Maret)

d = Derajat penyimpangan
yang diinginkan 10% (0,1)

jadi sampel yang diambil sebanyak

3120
3120.(0,1)2+ 1
n = 96,89 (resep dilebihkan 20%
menjadi 120 resep)

Berdasarkan rumus diatas
maka sampel yang diambil
sebanyak 120 lembar resep.

Metode sampling yang

dipakai dalam penelitian ini adalah
dengan memakai Sampling dengan
teknik simple Random Sampling,

Teknik Pengumpulan Data

Data dikumpulkan dengan
melakukan pengamatan secara
langsung di lokasi objek penelitian
yaitu di Instalasi farmasi Klinik
Medikids Jakarta Barat. Untuk
memperoleh data, dilakukan
dengan menghitung lama waktu
setiap melayani resep obat bukan
racikan maupun obat yang diracik
yang diterima sampai dengan
waktu menyerahkan obat kepada
pasien / keluarga pasien dan juga
menghitung lama waktu pelayanan
dari masing - masing tahapannya.
Alat yang dipakai waktu penelitian
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ini adalah stopwatch, alat tulis,
serta formulir isian

Prosedur Penelitian

Prosedur penelitian yang akan
dilakukan pada penelitian ini:
Menuliskan data yang didapat
dalam lembar formulir isian
Mencatat, mengelompokkan, dan
menghitung waktu rata — rata yang
dibutuhkan pada tiap tahap
kegiatan pelayanan resep dari
penerimaan resep sampai dengan
menyerahkan obat kepada pasien.
Menghitung lama waktu yang
dibutuhkan untuk masing- masing
tahapan.
Menganalisa lama waktu yang
dibutuhkan  untuk  mengetahui
waktu yang diperlukan untuk
menunggu melayani resep yang
paling lama dan paling cepat dari
seluruh tahapan pelayanan resep
obat yang diracik dan yang tidak
diracik.

Menyimpulkan rata — rata waktu
yang dibutuhkan untuk menyiapkan
dan membuat resep obat jadi
maupun obat racikan.

HASIL PENELITIAN
Rata — rata Waktu Tiap
Tahap Pelayanan Obat Non

Racikan
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Tabel 1. R/ Obat Jadi, diperoleh rata — rata

Rata — rata Waktu Tiap Tahap waktu pelayanan terlama yaitu

Pelayanan Obat Non Racikan pada tahap penyerahan obat

selama 2 menit 21 detik. Rata —

Tahap Pelayanan Waktu rata waktu pelayanan tercepat yaitu

Resep Pelayanan pada tahap pengecekan obat yaitu
Penerimaan Resep 01:39 menit selama 39 detik.

Penyiapan obat jadi 01:08 menit Rata — rata Waktu Tunggu Seluruh

Pelayanan Obat Racikan dan Non

Pengemasan Obat 01:38 menit Racikan

Pengecekan Obat 00:39 menit

Penyerahan Obat 02:21 menit Tabel 2.
Rata — Rata Waktu Tunggu

Pelayanan Obat Racikan dan Non

Dari tabel diatas jika dalam

Racik
bentuk grafik bisa di gambar seperti actkan
dibawah ini . Rat stand
ata an
Resep rata pely.R/ Ket
Tahap Pelayanan Resep Obat 174  _, o Memenuhi
PL Mg Racikan 4 B syarat
e i, 2 Memenubhi
E 234 - Obat 07-2 (]
£, |' ! Jadi 5 <30 syarat
= -I-".'||I.I|I|II
E P ||-|I.i.-|:iI |
E il Dari tabel diatas jika dalam bentuk
5 CELN grafik bisa di gambar seperti
L dibawah ini .
F 1

Mesig, T Tl
(] b hat 1]

Gambar 1.
Rata — rata Waktu Tiap Tahap
Pelayanan Obat Non Racikan

Berdasarkan Tabel dan
gambar,1 yang didapatkan dari
sampel dalam 1 Resep terdapat 3
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Rata Rata waktu
tunggu

17.44

7.25

Obat Racikan Obat Jadi

Tabel 3.
Kepuasan Pasien terhadap
Pelayanan Resep

Kepuasan Frek Persentase

Tidak 1 33
Puas
Kgrang 1 33
uas
Puas 24 80
Sangat 4 13,3
Puas

Gambar 2.
Rata — rata Waktu Tunggu
Pelayanan Obat Racikan dan Non
Racikan

Berdasarkan Tabel dan
gambar 2. diperoleh rata-rata
keseluruhan waktu tunggu resep
racikan selama 17 menit 44 detik
dan resep obat non racikan selama
7 menit 25 detik telah memenuhi
standar Kepmenkes No.129
tentang Standar Pelayanan Minimal
Rumah Sakit yaitu < 30 menit untuk
resep obat non racikan dan < 60
menit untuk resep obat racikan.

Dari tabel diatas jika dalam
bentuk grafik bisa di gambar seperti
dibawah ini:

Tingkat Kepuasan

9 80
£ 60 1
£ 30
& o L -
) o ) o
T T P
~E>'S& ’bQ% 03”&
AN \S c)’bQ
Gambar 3.

Kepuasan Pasien terhadap
Pelayanan Resep

Berdasarkan tabel dan gambar
3 didapatkan hasil sebesar 80 %
responden merasa puas dan 13,3
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% responden sangat puas dengan
pelayanan di klinik medikids jakarta
barat.

Pembahasan

Berdasarkan hasil survei yang
telah dilakukan sebagian besar
responden puas terhadap
pelayanan yang diberikan oleh
tenaga teknis kefarmasian dan
Apoteker, pelayanan waktu tunggu
terhadap Kepuasan Pasien Berikut
adalah aspek aspek yang bisa
mempengaruhi menurun nya
alasan pertimbangan dan kepuasan
pasien: Menurut Rahadi tahun 2005
perlakuan TTK dan Apoteker yang
kurang membuat senang pasien

antara lain tidak ramah pada
pasien, kurang dalam cepat
melayani pasien, jarang mau
berkomunikasi dengan

menyenangkan (3). Menurut Griffith
dalam Purwanto tahun 2007 alur
pekerjaan administrasi yaitu
berkaitan dengan pelayanan
administrasi kepada pasien dimulai
sejak pasien datang, pelayanan
berproses sampai pasien menerima
pelayanan kefarmasian tersebut
(4). Salah satu aspek vyang
membuat menurunnya kualitas jasa
pelayanan, yang utama untuk
mereka yang berhubungan
langsung dengan pasien dari luar
adalah kesopanan dan keramahan
dalam memberi pelayanan (5).
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Menurut Tjiptono dalam Purwanto
pasien mendapatkan salah satunya
pelayanan pada kecepatan yaitu
pelayanan Petugas apotik melalui
pemberian edukasi kepada pasien
yang cepat dan ramah (4). Hasil
survei yang dilakukan di Kklinik
medikids jakarta barat. selaras
dengan hasil penelitian Soelarso
tahun 2006 yang menjelaskan
bahwa kehandalan TTK dan
Apoteker dalam membuat
hubungan yang baik antara
petugas dengan pasien akan
tercipta komunikasi antara petugas
apotik dan pasien menjadi lebih
optimal (6). Menurut pasien,
kehandalan dan mudah mendapat
akses pelayanan sangat di
butuhkan pada pelayanan yang
berhubungan dengan jasa (7). Hasil
penelitian  Hartini tahun 1999
menjelaskan bahwa ada kaitan
yang positif antara kepuasan
pasien terhadap kecepatan
pelayanan kefarmasian di tempat
pelayanan kesehatan dan ada
kaitan positif antara kepuasan
pasien dengan fasilitas/sarana fisik
dan pelayanan tenaga farmasi di
tempat pelayanan kesehatan (8).
Sedangkan Harianto tahun 2005
menyatakan ada terdapat pengaruh
antara kepuasan pasien dengan
kecepatan waktu pelayanan di
apotik (9).
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Kesimpulan dan Saran

Rata-rata waktu tunggu
pelayanan obat keseluruhan
tahapan untuk obat non racikan 7
menit 25 detik dan untuk obat
racikan 14 menit 07 detik. Waktu
tunggu pelayanan obat di Instalasi
Farmasi Klinik Medikids Jakarta
Barat telah memenuhi standar dari
Menteri Kesehatan Republik
Indonesia. Dari masing — masing
tahapan kegiatan dalam Pelayanan
Resep Obat Non Racikan dan
didapatkan hasil sebesar 80 %
responden merasa puas dan 13,3
% responden sangat puas dengan

pelayanan di  klinikk medikids
Jakarta barat.
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