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luasnya dipergunakan untuk kepentingan pendidikan.

Sebelum penelitian dan pengambilan data dimulai mohon dapat menghubungi Bpk.
Erwan Bahari, SH, di Bagian Diklat ( SDM ) RS. Bakti Timah

Demikian disampaikan, atas perhatian dan kerjasamanya diucapkan terima kasih

Tembusan :

1. Ka. Diklat-SDM RS. Bakti Timah
2. Ka. IFRS RS. Bakti Timah

3. Arsip

Hormat kami,

-—

Qgr. Adi Sucipto, Sp.B
Direktur RS. Bakti Timah

RUMAH SAKIT BAKT! TIMAH PANGKALPINANG

Jalan Bukit Baru No. 1, Kelurahan Taman Bunga, Kecamatan Gerunggang

Kota Pangkal Pinang, Prov. Kepulauan Bangka Belitung, Indonesia

Telepon: +62 (717) 421091, +62 (717) 433026, +62 (717) 433027. Fax: +62 (717) 424212



RS.BAKTI TIMAH
PANGKALPINANG

3.Bukit Baru Pangkaipinang 33121 Telp. (0717) 421091,433026,433027. Fax. (0717) 424212

TUGAS-TUGAS POKOK
1. Merencanakan kebutuban perbekalan farmasi perusahaan untuk memenuhi kebutuhan
dalam memberikan pelayanan obat pada pasien
2.  Mengelola perbekalan farmasi guna memenuhi kebutuhan perusahaan dengan tetap
memperhatikan efektifitas,efisien,ekonomis tanpa mengurangi mutu pelayanan
3. Pelaporan
TUGAS TAMBAHAN
1. Menyusun formularium/standar obat rumah sakit dengan komite farmasi dan terapi
2. Melakukan pekerjaan profesi kefarmasian antara lain informasi obat pada dokter,para
medis,pasien,efek samping obat dll
3. Membuat dan menandatangani pesanan khusus obat-obatan narkotika untuk
kepentingan perusahaan
4. Membuat laporan pemakaian obat-obatan narkotika kepada dinas kesehatan dan balai
POM
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Nama Mahasiwa : Dwinita Meiliza

NIM 3011211036
Institusi : Universitas Bangka Belitung
Judul Skripsi . Analisis Sistem Pengendalian Internal Persediaan Obat

Dan Alat Kesehatan Pada Instalasi Farmasi Rumah Sakit
Bakti Timah (RSBT) Pangkalpinang

Mengetahui : Ka. Instalasi Farmasi RS Bakti Timah Pangkalpinang

Baolti 4 {
(Ursula, S.Si, Apth
| RS. Bakti Tim

ah Pangkalbinang |

Daftar Pertanyaan Wawancara dan Jawaban

1. Bagaimana Standar Operasional Prosedur (SOP) dalam IFRS ini?
Disetiap unit layanan Rumah Sakit Bakti Timah Pangkalpinang memiliki
SOP termasuk pada Instalasi Farmasi. SOP pada Instalasi Farmasi disusun
oleh Kepala Farmasi dan juga beberapa staff Instalasi Farmasi tersebut.
SOP itu jumlahnya sangat banyak, bahkan bisa mencapai ratusan, meliputi
SOP Obat High Alert, SOP Penyimpanan Narkotika, SOP Pemusnahan
Sediéan Farmasi dan Alat Kesehatan, dan lain — lain. SOP Instalasi
Farmasi RS Bakti Timah tidak dapat dipublikasikan karena berifat privasi

(tertutup hanya untuk karyawan pada bagian Instalasi Farmasi).



Apakah Instalasi Farmasi Rumah Sakit ini menerapkan peraturan /
kebijakan bagi pegawainya?

Rumah Sakit Bakti Timah sebagai rumah sakit swasta penyedia jasa
layanan kesehatan terbaik di Bangka Belitung yang telah memiliki
Akreditasi Paripurna tentunya memiliki kebijakan/peraturan tertentu bagi

setiap karyawannya.

Bagaimana penerapan peraturan / kebijakan pada Instalasi Farmasi Rumah
Sakit ini? (meliputi budaya perusahaan, etika bisnis dan etika perencanaan
kerja)

Penerapan peraturan/kebijakan dalam Instalasi Farmasi ini sangat ketat.
Contohnya dalam penerapan disiplinitas jam kerja. Diketahui jam kerja
Rumah Sakit terdiri atas 3 shift. Shift 1 : 07.00 — 14.00 WIB. Shift 2 :
14.00 — 21.00 WIB. Shift 3 : 21.00 — 07.00 WIB. Jika terjadi pelanggaran
tata tertib termasuk jam kerja, maka akan mendapatkan punishment yang
sesuai dengan pelanggaran yang dilakukan. Punishment sendiri diberikan
oleh Kepala Farmasi pada staff, karyawan bagian Instalasi Farmasi

tersebut.

Apakah karyawan yang bekerja pada ini sesuai dengan bidang
keahliannya?
lya, semua karyawan yang bekerja pada Instalasi Farmasi ini sesuai

dengan keahlian masing — masing.



Bagaimana perekrutan karyawan bagian Instalasi Farmasi Rumah Sakit
ini? Apakah sesuai dengan kriteria pendidikan atau pertimbangan lainnya?
Perekrutan pegawai bagian Instalasi Farmasi Rumah Sakit ini sesuai
dengan kriteria pendidikan dan keahliannya. Kriteria perekrutan sekarang
ini minimal Diploma Il untuk semua bidang keahlian yang sesuai, dan
juga dari Sekolah Menengah Farmasi, tidak bisa lagi memakai pendidikan

terakhir SMA/SMK.

Apakah Instalasi Farmasi Rumah Sakit ini memiliki komite audit untuk
memeriksa semua kegiatan yang berjalan?
lya, Instalasi Farmasi Rumah Sakit ini memiliki auditor untuk memeriksa

semua kegiatan yang berjalan.

Jika ada, berasal dari mana komite audit tersebut?

Dalam melakukan pemeriksaan terhadap persediaan obat dan alat
kesehatan dilakukan oleh Auditor Internal Bagian Keuangan RS Bakti
Timah. Untuk mengaudit kinerja karyawan Instalasi Farmasi ini diperiksa
oleh Kepala Instalasi Farmasi Rumah Sakit Bakti Timah. Sedangkan untuk
mengaudit keseluruhan RS Bakti Timah ini juga dilakukan oleh auditor

eksternal dari PT. RS Bakti Timah.

Bagaimana kebijakan dan praktik SDM yang diterapkan bagian Instalasi
Farmasi Rumah Sakit ini? Apakah ada rotasi pegawai, pelatihan pegawai

secara berkala, atau evaluasi pegawainya? Berapa kali dalam setahun?
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Instalasi Farmasi RS Bakti Timah memiliki kebijakan dan praktik SDM
tersendiri. Adanya rotasi pegawai yang dilakukan oleh Kepala Farmasi
sendiri yaitu 1 — 2 tahun sekali. Sedangkan pelatihan pegawai sendiri

selalu ada setiap 1 tahun sekali.

Bagaimana cara bagian Instalasi Farmasi Rumah Sakit untuk menjaga aset
yang ada?

Manajemen telah mengenali dan mempelajari risiko-risiko yang ada, serta
membentuk aktivitas-aktivitas pengendalian yang diperlukan untuk

menghadapi risiko dan menjaga aset yang ada.

Bagaimana cara menaksir risiko kadaluarsa persediaan obat yang ada?

Penentuan risiko persediaan obat pada Instalasi Farmasi Rumah Sakit
Bakti Timah dilakukan atas pertimbangan masa kadaluarsa obat, yang
diatasi dengan melaksanakan metode FEFO (First Expired First Out)
dalam penyimpanan obat-obatan supaya barang yang pertama masuk yang
seharusnya pertama keluar, sehingga risiko kadaluarsa dapat diperkecil.
Persediaan yang kadaluarsa dapat mengakibatkan pendapatan rumah sakit
menurun, dan juga terjadi keluhan dari keluarga pasien. Oleh karena itu,
risiko kadaluarsa harus bisa diantisipasi dengan cepat, jika masih
memungkinkan, persediaan yang hampir kadaluarsa juga bisa untuk

dikembalikan ke distributor.



11.

12.

13.

Apakah ada risiko lain selain dari risiko kadaluarsa terkait dengan
persediaan obat dan alat kesehatan yang ada? Bagaimana cara mengatasi
risiko tersebut?

lya, ada risiko lain yang terjadi, yaitu terjadinya kekosongan persediaan
obat dan alat kesehatan. Biasanya disebabkan karena beberapa hal, yakni
pengiriman lewat jalur ekspedisi laut yang terhambat dan juga obat tidak
bisa dikirimkan oleh distributor karena terjadinya kenaikan harga yang
yang tidak diinfokan kepada pihak rumah sakit, sehingga tidak sesuai
dengan surat pesanan sebelumnya. Selain itu, stock obat kosong dan
pemberhentian produksi (discontinue) dari pabrik. Dalam mengantisipasi
terjadinya risiko kehabisan stock obat dan alat kesehatan (stock habis),
adalah dengan mengoptimalkan kerjasama dengan apotek lain, disini

kerjasama dengan apotek panel.

Bagaimana cara mengamankan aset perusahaan seperti berkas atau
dokumen penting yang ada pada instalasi farmasi?

Dalam pengendalian kemananannya, setiap berkas dan dokumen yang
penting harus memiliki copyan/arsipnya di beberapa unit bagian di

instalasi farmasi ini, dan juga setiap berkas disimpan dalam lemari arsip .

Dalam pengelolaan persediaan obat- obatan dan alat kesehatannya, apakah
pengolahan datanya dilakukan secara manual atau terkomputerisasi?
Pengolahan data dilakukan secara keduanya, secara manual dan

komputerisasi.
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Jika terkomputerisasi, aplikasi pengolah data apa yang digunakan?
Bagaimana cara pengendalian keamanannya?

Instalasi Farmasi RS Bakti Timah menggunakan Sistem Informasi
Manajemen Rumah Sakit dengan aplikasi pengolah data, yaitu
“SysProMed”, yang dalam penggunaannya sendiri memiliki jalur akses
tertutup (memiliki password dan username tertentu) hanya untuk pengguna
yang berwenang, tidak sembarang user bisa mengakses aplikasi ini, untuk
mencegah terjadinya risiko kehilangan dan manipulasi data yang ada

dikomputer.

Bagaimana cara mengevaluasi persediaan farmasi yang jarang digunakan?
Cara melakukan evaluasi persediaan yang jarang digunakan (slow moving)
adalah melalui sistem informasi manajemen rumah sakit terpadu (SIMRS),
yakni “SysProMed”. Pada sistem “SysProMed” dapat dilihat obat yang fast
moving dan slow moving. Obat — Obatan yang tidak keluar dari gudang
selama 2 bulan dikelompokkan secara otomatis melalui sistem SysProMed
ini. Daftar Obat — Obatan yang ada digudang farmasi semuanya terdaftar
dalam sistem ini, dan setelah sediaan tidak keluar dari gudang selama 2
bulan secara otomatis masuk ke dalam golongan persediaan slow moving.
Sedangkan untuk alat kesehatannya, setiap bulan ada pengecekan
independen dari bagian gudang untuk mengevalusi alat kesehatan yang

tidak digunakan selama 2 bulan apakah kualitasnya masih baik atau tidak.
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Bagaimana cara mengevaluasi persediaan farmasi yang tidak digunakan
dalam waktu tiga bulan berturut — turut?

Cara mengevaluasi persediaan yang tidak digunakan dalam waktu tiga
bulan berturut — turut juga sama hal nya dengan persediaan yang slow
moving, yakni dengan aplikasi “SysProMed”. Pada aplikasi SysProMed
ini, persediaan obat — obatan yang telah masuk kedalam daftar slow
moving, setelah lebih dari 3 bulan atau kurun waktu 90 hari tidak
digunakan / tidak keluar dari gudang farmasi, secara otomatis dimasukkan
kedalam daftar persediaan death stock. Daftar obat — obatan death stock ini
kemudian diperiksa oleh Tim Farmasi yang diketuai oleh Kepala Instalasi
Farmasi Rumah Sakir Bakti Timah untuk dilaporkan kepada Dokter yang

berwenang agar segera diresepkan.

Bagaimana Prosedur Stok Opname Yang Dilakukan pada Instalasi Farmasi
RS Bakti Timah?

Stock Opname terdiri dari stock opname khusus yang dilakukan rutin
setiap satu bulan sekali dan juga stock opname umum/besar yang
dilakukan 6 bulan sekali dilakukan pada bulan Juni dan Desember. Stock
Opname dimulai saat dikeluarkannya SK Rumah Sakit yang berisi tentang
pelaksanaan stock opname, tempat dan tanggal, pihak yang bertanggung
jawab, dan siapa saja yang terlibat dalam melakukan stock opname.
Dokumen yang diperiksa adalah daftar sediaan obat dan juga alat
kesehatan, sedangkan pihak pihak yang terlibat adalah semua unit yang

ada dibagian farmasi, juga termasuk bagian administrasi dan umum.
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Bagaimana prosedur pengadaan persediaan obat — obatan dan alat
kesehatan yang ada pada Instalasi Farmasi RS Bakti Timah?

Prosedur pengadaan persediaan obat — obatan dan alat kesehatan rumah
sakit bakti timah dimulai dari saat bagian gudang farmasi melakukan
pengecekan secara rutin dan berkala di gudang untuk memastikan apakah
stock masih tersedia atau sudah menipis. Jika stock masih ada, tidak ada
permasalahan. Tetapi saat stock sudah menipis, harus segera diantisipasi
sebelum habis dengan melapor ke bagian pengadaan mengenai stock apa
saja yang hampir habis. Bagian pengadaan segera membuatkan surat
pesanan barang dan menentukan supplier. Setelah membuat surat pesanan,
surat pesanan akan diberikan ke pada supplier. Supplier akan mengecek
pesanan barang, apabila pesanan tidak ada maka proses akan kembali
kepada supplier, dan apabila barang ada maka akan menuju ke proses
transaksi pembelian barang. Setelah transaksi berhasil maka supplier akan
membuat nota pembelian/faktur untuk diserahkan kepada bagian
pengadaan. Faktur yang diterima harus dirangkap tiga. Setelah itu bagian
pengadaan akan mengecek barang, apabila barang rusak maka akan
kembali ke proses pesanan barang pada supplier, dan apabila barang baik

maka akan menuju ke proses transaksi pembelian.

Bagaimana Prosedur Penyimpanan Obat dan Alat Kesehatan di Gudang
Farmasi RS Bakti Timah?
Prosedur Penyimpanan Obat dan Alat Kesehatan di Gudang Farmasi

RSBT dimulai dari supplier (pemasok) mengantarkan persediaan barang
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dan alat kesehatan yang telah dipesan sebelumnya ke dalam Gudang
Farmasi. Kemudian Bagian Gudang Farmasi membuatkan Surat Tanda
Terima Pembelian Barang sebanyak 2 rangkap. Setelah itu, staff bagian
gudang farmasi menyusun dan menyimpan persediaan dan alat kesehatan

sesuai dengan tata letak yang tepat di dalam gudang farmasi.

Bagaimana prosedur pemusnahan obat dan alat kesehatan yang ada?

Prosedur pemusnahan obat dan alat kesehatan dimulai dari saat bagian
gudang farmasi melakukan pemeriksaan dan pengecekan persediaan obat
yang kadaluarsa dan juga alat kesehatan yang rusak. Setelah memastikan
kondisi persediaannya, bagian gudang farmasi melaporkan kepada kepala
instalasi  farmasi. Kepala instalasi farmasi membuatkan memo
penghapusan yang terangkap dalam lembar disposisi dan juga lampiran
daftar nama persediaan obat dan alat kesehatan yang harus dimusnahkan

dan ditujukan kepada bagian pemusnahan di IPSRS.

Kemudian staff bagian pemusnahan mengambil barang yang akan
dimusnahkan dari gudang farmasi dan memberikan kepada tim independen
untuk dimusnahkan menggunakan alat yang bernama insinerator dan
kegiatan pemusnahan harus disaksikan oleh bagian pemusnahan dari
IPSRS. Setelah kegiatan pemusnahan, barulah bagian pemusnahan dari
IPSRS membuatkan Berita Acara Pemusnahan sebanyak 2 rangkap yang
akan diserahkan kepada Kepala Instalasi Farmasi dan juga sebagai Arsip

di bagian Pemusnahan IPSRS.
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24.
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Apakah ada pegawai yang melakukan perangkapan tugas dalam instalasi

farmasi ini?

Pegawai pada bagian gudang farmasi, semuanya dilatih untuk bisa
melakukan perangkapan tugas. Misalnya, pada saat penerimaan barang
dari supplier di gudang farmasi, setiap pegawai diharuskan bisa
melakukan pencatatan pada kartu stock sekaligus penyusunan barang yang

ada di gudang farmasi.

Kepada siapa semua aktivitas yang ada di |Instalasi Farmasi

dipertanggungjawabkan?

Semua aktivitas yang ada di pertanggungjawabkan kepada kepala
unit/bagian masing — masing. Setelah itu baru dilaporkan kepada Kepala

Instalasi Farmasi, sebagai pihak tertinggi.

Bagaimana sistem keamanan yang ada pada Instalasi Farmasi ini?

Instalasi Farmasi ini memiliki beberapa kamera pemantau cctv yang
diletakkan di beberapa unit bagian, sehingga meminimalisir terjadinya
kejahatan terkait keamanan. Selain itu, adanya pengawasan dari petugas

keamanan yang sewaktu — waktu berjaga di area sekitar instalasi farmasi.

Apakah pernah terjadi masalah terkait keamanan di dalam Instalasi
Farmasi ini, misalnya kehilangan persediaan farmasi yang ada? Apakah

cctv yang ada diletakkan disetiap bagian/unit?
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Sejauh ini, belum pernah terjadi masalah terjadinya kehilangan akibat
pencurian atau penggelapan persediaan farmasi. Kamera cctv yang ada
hanya diletakkan di beberapa bagian/sudut yang bisa memantau, masih ada
beberapa unit bagian yang tidak memasang kamera cctv dikarenakan

keterbatasan biaya.

Bagaimana kegiatan administrasi dalam instalasi farmasi ini, yang
meliputi pencatatan dan pelaporan?

Pencatatan dan pelaporan terhadap kegiatan pengelolaan persediaan obat
dan alat kesehatan yang meliputi perencanaan kebutuhan, pengadaan,
penerimaan, pendistribusian, pengendalian persediaan, pengembalian, dan
pemusnahan semua dibuat di unit bagian masing — masing. Kemudian
dilaporkan kepada Staff Administrasi di kantor Instalasi Farmasi yang

kemudian diotorisasi oleh Kepala Instalasi Farmasi sendiri.

Pelaporan dibuat secara periodik yang dilakukan Instalasi Farmasi dalam

periode waktu tertentu (bulanan, triwulanan, semester atau pertahun).
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Lampiran 6. Foto Kantor Adm dan Keuangan Rumah Sakit Bakti Timah



Lampiran 7. Kartu Stock Persediaan Obat di Gudang Farmai



Lampiran 8. Rak Obat yang tersusun secara Alfabetis

Lampiran 9. Bagian dalam Kamar Obat



Lampiran 10. Tampilan Aplikasi “SysProMed”
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Lampiran 13. Lemari Obat Malaria dan Paru yang terpisah
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Lampiran 14. Lemari Obat Narkotika



Lampiran 15. Grafik Pemantauan Suhu Ruang
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Lampiran 17. Kartu Stock Persediaan Obat di Kamar Obat

Lampiran 18. Alat Pengatur Suhu Ruangan



ELEKTROLIT KONSENTRAT

Lampiran 19. Lemari Penyimpanan Elektrolit Konsentrat

LEMARI OBAT PSIKOT ROPIKA

Lampiran 20. Lemari Penyimpanan Obat Psikotropika



Lampiran 21. Tata Tertib Karyawan Kamar Obat RSBT

Lampiran 22. Kartu Resep dan Salinan Resep



Lampiran 23. Alat Pemusnahan Insinerator

Lampiran 24. Penyimpanan Persediaan Farmasi yang akan dimusnahkan
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Lampiran 25. Gudang Pemusnahan

Lampiran 26. Berita Acara Pemusnaha



Lampiran 27. Memo Pemusnahan



Lampiran 28. Lembar Disposisi Pemusnahan



Lampiran 29. Daftar Persediaan yanng Afkir (harus dimusnahkan)



Lampiran 30. Hasil Stock Opname



Lampiran 31. Kartu Stock Opname Persediaan
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Lampiran 33. Faktur Penjualan



Lampiran 34. Faktur Penjualan I

Lampiran 35. Kartu Tanda Terima Barang



Lampiran 36. Surat Pesanan Obat



Lampiran 37. Purchase Order



Lampiran 38. Bukti Pengeluaran Barang



Lampiran 39. Struktur Organisasi Gudang Farmasi

Lampiran 40. Penyimpanan Obat Cool Chain



Lampiran 41. Lemari Penyimpanan Persediaan B3



Lampiran 42. Alas Pallet untuk Penyimpanan Persediaan

Lampiran 43. Rak Penyusunan Alat Kesehatan berdasarkan Alfabetis



Lampiran 44. AC di dalam Gudang Farmasi
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