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Abstrak

Pelayanan farmasi termasuk dalam salah satu jenis pelayanan kesehatan minimal yang wajib
disediakan oleh Puskesmas. Pelayanan farmasi meliputi pelaynan sediaan farmasi dan pelayanan
farmasi klinik yang didalamnya membutuhkan waktu pengerjaan, sehingga timbul waktu tunggu
pelayanan. Waktu tunggu pelayanan resep dimulai dari pasien menyerahkan resep sampai dengan
menerima obat yang disertai pemberian Komunikasi Informasi dan Edukasi (KIE). Tujuan dari
penelitian ini adalah mengetahui rata-rata waktu tunggu pelayanan resep pada Puskesmas Jumapolo
Kabupaten Karanganyar. Jenis penelitian ini adalah penelitian survei descriptif cross sectional. Teknik
pengumpulan data dalam penelitian ini melalui pengamatan langsung/observasi dengan menggunakan
lembar evaluasi waktu tunggu. Jumlah sampel sebanyak 292 resep yang terdiri dari 265 resep non
racikan dan 27 resep racikan. Evaluasi dilakukan dengan membandingkan rata-rata waktu tunggu
pelayanan resep dengan standar yang berlaku. Hasil penelitian menunjukkan bahwa rata-rata waktu yang
dibutuhkan untuk menyelesaikan resep non racikan selama 14,9 menit dan resep racikan selama 15,3
menit. Hal tersebut menunjukkan pelayanan resep telah sesuai dengan standar pelayanan minimal rumah
sakit pada Keputusan Mentri Kesehatan Republik Indonesia Nomor:129/Menkes/SK/11/2008 dan
standar waktu tunggu pelayanan resep untuk resep non racikan yaitu kurang dari 30 menit dan untuk
resep racikan yaitu kurang dari 60 menit.

Kata kunci: waktu tunggu, pelayanan resep, Puskesmas Jumapolo

PENDAHULUAN maksud mencapai hasil yang pasti untuk
Puskesmas adalah unit pelaksana teknis meningkatkan mutu kehidupan pasien dengan
dinas  kesehatan  Kabupaten/kota  yang
bertanggung jawab menyelenggarakan sediaan farmasi yang meliputi obat, bahan obat,
pembangunan kesehatan di suatu wilayah kerja obat tradisional, dan kosmetika (Kemenkes R,
yang mempunyai tugas pokok memberikan 2016).
pembinaan kesehatan masyarakat dan pelayanan Standar pelayanan kefarmasian di
kesehatan dasar (Kemenkes RI, 2016). Menurut Puskesmas meliputi standar pengelolaan sediaan
Permenkes nomor 75 tahun 2014 Puskesmas farmasi dan bahan medis habis pakai, dan
adalah fasilitas pelayanan kesehatan yang pelayanan farmasi klinik. Pelayanan farmasi
menyelenggarakan upaya kesehatan masyarakat klinik meliputi pengkajian dan pelayanan resep,
dan upaya kesehatan perseorangan tingkat Pelayanan Informasi Obat (P10O), konseling,
pertama dengan lebih mengutamakan upaya visite pasien, MESO (Monitoring Efek Samping
promotif dan preventif untuk mencapai derajat Obat), Pemantauan Terapi Obat (PTO), dan
kesehatan masyarakat yang setinggi-tingginya di Evaluasi Penggunaan Obat. Kegiatan pengkajian
wilayah kerjanya (Kemenkes RI, 2014). resep meliputi seleksi persyaratan administrasi,
Salah satu pelayanan di puskesmas yang persyaratan farmasetik dan persyaratan klinik
diwajibkan memenuhi standar pelayanan baik untuk pasien rawat inap ataupun pasien
minimal adalah pelayanan farmasi. Pelayanan rawat jalan yang dilakukan oleh apoteker
kefarmasian adalah suatu pelayanan langsung (Kemenkes RI, 2016).
dan bertanggung jawab kepada pasien yang Pelayanan kesehatan yang paripurna
berkaitan dengan sediaan farmasi dengan akan mempengaruhi tingkat kepuasan pasien.
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Kepuasan pasien dapat dilihat dari berbagai
indikator salah satunya adalah kecepatan
pelayanan resep yang dapat diukur melalui
waktu tunggu. Alur pelayanan resep di
Puskesmas dimulai dari penerimaan resep,
skrining resep, penyiapan dan peracikan obat,
pengemasan dan pemberian etiket, pengecekan
kembali, penyerahan dan pemberian informasi
obat. Waktu tunggu merupakan masalah yang
sering menimbulkan keluhan pasien di beberapa
puskesmas, sehingga waktu tunggu merupakan
salah satu aspek mutu di dalam pelayanan
(Razak et al., 2012).

Hasil penelitian di salah satu rumah sakit
di Semarang menyebutkan bahwa rata-rata
waktu tunggu untuk resep non racikan adalah
48,90 menit melebihi standar waktu tunggu
(Purwandari, 2017). Menurut Permenkes nomor
74 tahun 2016 tentang standar pelayanan
minimal rumah sakit, standar minimal waktu
tunggu pelayanan farmasi obat racikan (< 30
menit) (Kemenkes RI, 2008). Beberapa
penelitian terkait waktu tunggu pelayanan resep,
sudah banyak dipublikasikan dan dilakukan di
unit rumah sakit dan apotek, sedangkan hasil
penelitian tentang waktu tunggu pelayanan resep
di  Puskesmas belum banyak ditemukan.
Berdasarkan uraian tersebut, penulis tertarik
untuk melakukan penelitian tentang rata-rata
waktu tunggu yang dibutuhkan untuk pelayanan
resep di Puskesmas Jumapolo Kabupaten
Karanganyar. Penelitian ini bertujuan untuk
mengetahui rata-rata waktu tunggu pelayanan
resep obat racikan dan resep obat non racikan
pada pasien rawat jalan di Puskesmas Jumapolo
Kabupaten Karanganyar.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini dilakukan di Puskesmas
Jumapolo  Kabupaten Karanganyar yang
beralamat di Jl. Raya Jumapolo, Jumapolo,
Kabupaten Karanganyar, Jawa Tengah 57783.

Jenis penelitian ini adalah penelitian
survei deskriptif cross sectional. Penelitian
survei adalah suatu penelitian yang dilakukan
tanpa melakukan intervensi terhadap subjek
penelitian. Survei deskriptif adalah survei yang
dilakukan  untuk  mendeskripsikan  atau
menggambarkan suatu fenomena yang terjadi.
Penelitian cross sectional merupakan penelitian
dengan pengumpulan data baik untuk variabel
resiko atau sebab maupun variabel akibat
dilakukan secara bersama-sama atau sekaligus
(Notoatmojo, 2012). Sehingga, penelitian survei
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deskriptif cross sectional adalah penelitian yang
dilakukan langsung tanpa melakukan intervensi
terhadap subjek dengan hasil berupa gambaran
fenomena yang terjadi, pengumpulan data
dilakukan saat penelitian.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Gambaran Umum Apotek

Puskesmas adalah fasilitas pelayanan
kesehatan yang menyelenggarakan upaya
kesehatan masyarakat dan upaya kesehatan
perseorangan tingkat pertama dengan lebih
mengutamakan upaya promotif dan preventif
untuk mencapai derajat kesehatan masyarakat
yang setinggi-tingginya di wilayah kerjanya.
Pelayanan kefarmasian adalah suatu pelayanan
langsung dan bertanggung jawab kepada pasien
yang berkaitan dengan sediaan farmasi dengan
maksud mencapai hasil yang pasti untuk
meningkatkan ~ mutu  kehidupan  pasien
(KemenKes RI, 2016).

Puskesmas Jumapolo mempunyai dua
orang tenaga kefarmasian dengan 1 orang
pengelola  apotek, satu orang tenaga
kefarmasian. Alur penerimaan resep di
Puskesmas Jumapolo, pasien membawa resep
diserahkan kepada petugas untuk disiapkan
berdasarkan jumlah yang diminta, pemberian
etiket, kemudian dilakukan pemerikasaan
terakhir untuk mencegahnya kekeliruan.

[ Skrining resep ]

[ Penyiapan dan pemberian etiket ]

Pengecekan kembali obat yang sudah ]
disiapkan

Petugas memanggl pasien, dicek
identitas dan alamat pasien

Penyerahan obat dan pemberian
informasi obat

[ selesal ]

Gambar 1. Alur Pelayanan Resep di Ruang

Obat Puskesmas Jumapolo

Petugas menyerahkan obat kepada
pasien yang disertai dengan pemberian informasi
cara pemakain obat kepada pasien dan
pendokumentasian. Hal ini sesuai dengan
Permenkes No 74 tahun 2016, kegiatan
penyerahan dan pemberian informasi merupakan
kegiatan pelayanan yang dimulai dari
menyiapkan/meracik obat, memberikan
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lebel/etiket, menyerahkan sediaan farmasi
dengan informasi yang memadai disertai
pendokumentasian (Kemenkes RI, 2016).
Waktu Tunggu Pelayanan

Penelitian dilakukan di Puskesmas
Jumapolo dengan penelitian survei deskriptif
cross sectional, pengamatan dilakukan pada
resep obat racikan dan resep obat non racikan.
Penelitian ini dimulai tanggal 24 Desember 2019
sampai dengan 7 Januari 2020 hingga diperoleh
sampel sebanyak 292 lembar resep. Jumlah
sampel diperoleh dari rata. Resep diterima
Skrining resep Penyiapan dan pemberian etiket
Pengecekan kembali obat yang sudah disiapkan
Petugas memanggil pasien, dicek identitas dan
alamat pasien Penyerahan obat dan pemberian
informasi obat selesai rata perhitungan resep
yang masuk selama satu bulan di Puskesmas
Jumapolo tahun 2019 pada bulan November.

Salah satu indikator pelayanan farmasi
di Puskesmas adalah waktu tunggu (Yuliani &
Letde, 2019). Data dalam penelitian ini
dievaluasi menggunakan standar pelayanan
waktu tunggu obat yang sudah ditetapkan oleh
pihak Puskesmas Jumapolo yang berasal dari
Dinas Kesehatan Kabupaten (DKK)
Karanganyar dan menurut standar pelayanan
minimal rumah sakit.

Waktu Tunggu Pelayanan Obat

Pencatatan waktu tunggu pelayanan obat
menggunakan jam digital. Pencatatan jam ditulis
di lembar resep bagian belakang, kemudian
dimasukkan dalam lembar evaluasi waktu
tunggu pelayanan resep yang sudah disiapkan
terlebih dahulu oleh peneliti, hal ini sesuai
dengan penelitian Hidayah, dkk (2016). Data
sampel yang diambil jumlah resep obat non
racikan sebanyak 265 dan sisanya sebanyak 27
merupakan obat racikan. Pelayanan resep
racikan adalah pelayanan resep obat yang
melalui proses peracikan obat, sedangkan
pelayanan resep non racikan adalah pelayanan
resep obat tanpa melalui proses peracikan obat
(Margiluruswati & Irmawati, 2017).

Tabel 1. Rata-rata Jumlah Waktu Tunggu
Pelayanan Obat

No. Jenis Resep Rata-rata
(menit)

1 Obat non racikan 14,9

2 Obat racikan 15,3

Dari penelitian yang dilakukan di
Puskesmas Jumapolo dengan jumlah resep non
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racikan sebanyak 265 resep dengan rata-rata
waktu yang dibutuhkan untuk menyelesaikan
resep selama 14,9 menit. Jumlah rata-rata
tersebut sesuai dengan standar yang berlaku di
Puskesmas Jumapolo (mengacu dari Dinas
Kesehatan Kabupaten (DKK) Kabupaten
Karanganyar) dan menurut Kepmenkes no 129
tahun 2008, waktu tunggu pelayanan non racikan
<30 menit. Hal ini memberikan makna bahwa
pelayanan obat yang diberikan oleh Puskesmas
Jumapolo baik, akan tetapi memasuki ambang
batas atas. Untuk waktu pengerjaan tercepat
adalah 1 menit, sedangkan waktu pengerjaan
terlama adalah 40 menit. Menurut pengamatan
dan hasil wawancara hal ini terjadi karena
jumlah tenaga kerfarmasian yang kurang
memadai (hanya satu), lokasi gudang yang jauh,
penulisan etiket yang masih manual, adanya
pasien yang meninggalkan obatnya terlebih
dahulu, dan juga berlebihnya tugas integrasi dari
Puskesmas.

Waktu tunggu obat racikan dihitung
mulai pasien menyerahkan resep sampai dengan
menerima obat. Resep obat racikan memerlukan
waktu yang lebih lama dalam pengerjaannya,
karena petugas yang menerima resep perlu
menghitung jumlah obat yang diperlukan dan
melakukan peracikan baik dalam bentuk puyer,
kapsul dan sediaan lainnya.

Jumlah rata-rata waktu yang dibutuhkan
untuk menyelesaikan resep obat racikan adalah
15,3 menit. Jumlah tersebut masih dalam batas
standar yang ditetapkan oleh kepmenkes no 129
tahun 2008, dimana waktu pelayanan obat
racikan adalah < 60 menit dan sesuai dengan
standar pelayanan waktu tunggu obat yang
ditetapkan oleh Puskesmas Jumapolo (mengacu
dari Dinas Kesehatan Kabupaten (DKK)
Kabupaten Karanganyar) untuk obat racikan
adalah < 60 menit. Untuk waktu peracikan
tercepat adalah 1 menit (pada lampiran ke-2
nomor 39), sedangkan waktu peracikan terlama
adalah 40 menit (pada lampiran ke-1 nomor 2).
Hal ini memberikan makna bahwa pelayanan
yang diberikan oleh petugas kefarmasian sudah
baik. Baiknya pelayanan tersebut karena teknis
kerfarmasian yang handal sehingga pelayanan
dapat diberikan secara optimal. Menurut
penelitian Amalia, dkk (2019), pelayanan resep
yang lama akan menurunkan tingkat kepuasan
pasien dalam hal waktu tunggu pelayanan.
Sebaliknya, pelayanan resep yang cepat akan
meningkatkan kepuasan pasien dalam hal waktu
tunggu pelayanan (Wahyumi et al., 2019).
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Observasi

Pada saat observasi dilakukan peneliti
mengamati adanya pasien yang meninggalkan
apotek saat pelayanan resep untuk beberapa hal
seperti, mengantri pada poli lain (karena 2 pasien
dalam satu keluarga, yang 1 sudah selesai yang
satu belum), dan ada yang meninggalkan
pelayanan resep untuk pergi ke pasar. Sehingga
menjadikan waktu tunggu pelayanan obat lama
dan menghambat pelayanan pasien yang lainya.

Wawancara

Tujuan dilakukannya wawancara untuk
melengkapi dan menjelaskan data hasil
observasi. Dalam proses wawancara ini dipilih
apoteker sebagai narasumber, dan digunakan
untuk menambah informasi dari pengamatan
resep. Berikut pertanyaan yang telah ditentukan
peneliti:

1. Berapakah standar waktu tunggu pelayanan
resep di Puskesmas Jumapolo Kabupaten
Karanganyar, dan standar tersebut mengacu
dari mana?

2. Dari penelitian yang dilakukan untuk waktu
tunggu pelayanan resep non racikan adalah
14,9 menit, faktor apa yang menyebabkan
waktu tunggu pelayanan resep mendekati
ambang batas standar yang berlaku?

3. Berapa tenaga yang bekerja di kamar obat
dan berapakah idealnya sumber daya
manusia yang dibutuhkan?

4. Tindakan apa yang dilakukan Puskesmas
untuk memperbaiki waktu tunggu pelayanan
resep di Puskesmas Jumapolo?

Dari pertanyaan di atas apoteker
memberikan jawaban yang cukup baik.
Puskesmas Jumapolo mempunyai standar waktu
tunggu yang mengacu dari Dinas Kesehatan
Kabupaten (DKK) Kabupaten Karanganyar,
untuk resep non racikan adalah 15 menit dan
untuk resep racikan adalah 30 menit.

Rata-rata waktu tunggu pelayanan resep
rawat jalan untuk tahun ini mendekati ambang
batas atas, namun untuk tahun sebelumnya
masih sangat memenuhi standar, untuk resep
obat racikan 9 menit dan untuk obat non racikan
adalah 3 menit. Sekarang hampir 2 kali lipat
disebabkan oleh beberapa faktor, yaitu:

1. Sumber daya manusia farmasi kurang, karena
seharusnya minimal 2 tenaga pelayan
kefarmasian.
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2. Kepala Puskesmas memberikan
integrasinya lebih.

3. Gudang farmasi yang jauh, sehingga apabila
stok di kamar obat kosong maka harus
mengambil di gudang lantai bawah.

4. Pasien yang meninggalkan Puskesmas saat
proses  peracikan untuk ke  pasar
menyebabkan waktu tunggu bertambah
karena penghitungan waktu tunggu sampai
pada PIO (Pelayanan Informasi Obat).
Sumber Daya Manusia yang ada di
Puskesmas terutama di ruang farmasi adalah
satu apoteker dan satu tenaga Wiyata Bakti
(WB) bertugas membantu pelayanan
kefarmasian di Puskesmas Jumapolo.

Untuk memperbaiki kinerja pelayanan
resep terkait waktu tunggu dilakukan pengusulan
penambahan TTK satu orang. Puskesmas atau
tenaga farmasi berusaha menyediakan stok obat
di kamar obat jangan sampai kehabisan, stok
dilakukan minimal tiga hari sekali atau tiap pagi
sebelum pelayanan. Hal ini sesuai dengan yang
dikemukakan oleh Bustani (2015) bahwa waktu
tunggu pelayanan pasien yang lama disebabkan
jumlah pasien yang banyak, kurangnya petugas,
keterbatasan ruangan dan keterbatasan SDM
(Nursanti et al., 2018).

tugas

KESIMPULAN DAN SARAN
a. Kesimpulan

Sumber daya manusia farmasi kurang,
karena seharusnya minimal 2 tenaga pelayan
kefarmasian. 2. Kepala Puskesmas memberikan
tugas integrasinya lebih, 3. Gudang farmasi yang
jauh, sehingga apabila stok di kamar obat kosong
maka harus mengambil di gudang lantai bawah,
4. Pasien yang meninggalkan Puskesmas saat
proses peracikan untuk ke pasar menyebabkan
waktu tunggu bertambah karena penghitungan
waktu tunggu sampai pada PIO (Pelayanan
Informasi Obat). Sumber Daya Manusia yang
ada di Puskesmas terutama di ruang farmasi
adalah satu apoteker dan satu tenaga Wiyata
Bakti (WB) bertugas membantu pelayanan
kefarmasian di Puskesmas Jumapolo.

b. Saran

Berdasarkan hasil yang diperoleh
penulis memberi saran berupa waktu tunggu
pelayanan resep baik obat racikan maupun non
racikan  sudah  sesuai  standar  yang
dipersyaratkan oleh pemerintah dan standar
waktu tunggu obat di Puskesmas Jumapolo
Kabupaten Karanganyar. Untuk pelayanan obat
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non racikan memasuki ambang batas atas
sehingga untuk mempertahankan lama waktu

tuggu pelayanan resep dapat dilakukan
penambahan Tenaga Teknis Kefarmasian
(TTK).
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