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Unit apotek rawat jalan merupakan sarana pengambilan obat pada setiap pasien yang berada
di rumah sakit yang telah menerima pelayanan dari dokter maka akan mengambil obat ke
apotek rawat jalan maupun apotek rawat inap yang ada di rumah sakit. Banyaknya pasien dan
atau keluarga pasien yang mengambil obat menyebabkan terjadinya penumpukan jumlah
orang di depan loket pengambilan obat. Penumpukan ini mengakibatkan tertutupnya jalan
untuk orang lain ataupun petugas untuk lewat pada jalan tersebut serta dapat mengakibatkan
penurunan kepuasan pasien. Tujuan pengabdian ini adalah untuk memberikan strategi
pemecahan masalah penumpukan pasien pada proses pengambilan obat di depan apotek rawat
jalan di rumah sakit.. Metode yang digunakan yaitu metode fishbone yang dilakukan untuk
mengetahui akar masalah terjadinya penumpukan pasien saat pengambilan obat. Analisis
fishbone diperolen melalui wawancara mendalam kepada staf di apotek rawat jalan.
Berdasarkan analisis fishbone yang telah dilakukan, diperoleh bahwa akar masalah yaitu
pasien yang sudah menerima pengobatan dan ingin mengambil obat dari poli berdatangan
bersamaan, dan keluarga pasien yang ikut mengantar juga ikut mengantri di tempat yang
sama. Strategi pemecahan masalah yang direkomendasikan yaitu koordinasi dengan dokter di
poliklinik, mengoptimaslkan aplikasi online, mengevaluasi kinerja, dan menambah tenaga
kerja.
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Drug administration

The outpatient pharmacy unit was a facility for dispensing medication to every patient who is
in the hospital and has received treatment from a doctor. They will retrieve their medication
from either the outpatient pharmacy or the inpatient pharmacy within the hospital. The high
number of patients and/or their families picking up medication causes a buildup of people in
front of the medication retrieval counter. This congestion results in the blockage of the
pathway for others, including hospital staff, and can lead to a decrease in patient satisfaction.
The objective of this service is to provide strategies to solve the issue of patient congestion
during the medication retrieval process at the outpatient pharmacy. The method used was the
fishbone method, which was employed to identify the root causes of patient congestion during
medication retrieval. Fishbone analysis was conducted through in-depth interviews with staff
members at the outpatient pharmacy. Based on the fishbone analysis, it was determined that
the root cause of the issue is patients who have already received treatment and want to pick up
their medication from the clinic arriving simultaneously, along with accompanying family
members who also join the queue at the same location. The recommended strategies to solve
the problem are coordination with doctors in the outpatient clinic, optimizing the use of online
applications, evaluating performance, and increasing the number of personnel.

This is an open access article under the CC-BY-SA license.

I. PENDAHULUAN

Rumah sakit adalah sebuah organisasi yang mana bergerak dalam bidang kesehatan yang melayanin
pasien setiap harinya, selain itu rumah sakit sangatlah penting perannya dalam meningkatkan keselamatan
masyarakat sekitar, rumah sakit memberikan pelayanan kesehatan berupa, rawat jalan, jawat inap, dan
pelayanan gawat darurat, pelayanan medik serta pelayanan non medik (Hasiara, 2021).

Rumah sakit ialah bagian menyeluruh dalam suatu organisasi kesehatan maupun sosial berfungsi dalam
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menyediakan sebuah pelayanan yang paripurna (komprehensif), penyembuhan (kuratif) dan pencegahan
(preventif) terhadap masyarakat (Hasibuan et al., 2018).

Rumah sakit sendiri sebagai mana pelayanan kesehatan yang bertanggung jawab dalam memberikan
sebuah pembinaan kesehatan terhadap masyarakat dan pelayanan kesehatan. Rumah sakit pada umunya
melayani 30.000-50.000 penduduk karena saat ini distribusi rumah sakit yang dapat dikatakan sebagai ujung
tombak dari pelayanan kesehatan tersebut (Rahmiati, 2020).

Berdasarkan data yang diperoleh, jumlah rumah sakit yang ada di Indonesia pada tahun 2018 yaitu
sebanyak 2813 unit. Berdirinya rumah sakit baru dalam tempo 8 tahun mengalami sebuah peningkatan yang
cukup besar. Tahun 2010 rumah sakit yang ada di Indonesia berjumlah 1.632 unit dan terdapat penambahan
berjumlah 1.181 unit rumah sakit baru di Indonesia (Mirza et al., 2020). Sedangkan tahun 2021 di Provinsi
Kalimantan Timur terdapat 54 unit di setiap wilayahnya dan jumlah rumah sakit yang ada di Kota Samarinda
yaitu berjumalah 15 unit.

Berdasarkan Undang-Undang Republik Indonesia No. 44 Tahun 2009 tentang rumah sakit menyatakan
bahwa setiap rumah sakit memiliki sebuah kewajiban pelayanan kesehatan secara bermutu, efektif, aman dan
anti diskriminasi dengan lebih mengutamakan kesehatan pasien yang sesuai dengan standar pelayanan yang
ada di rumah sakit. Hal ini muncul karena pelayanan di rumah sakit berkaitan dengan berbagai fungsi
termasuk fungsi pelayanan, penelitian dan pendidikan, serta meliputi berbagai tingkatan dan jenis disiplin,
karena dimana rumah sakit dapat dikatakan mampu dalam menyelenggarakan fungsi dengan professional
baik dalam bidang teknik medis atau administrasi kesehatan (Erlindai & Yulita, 2018).

Administrasi kesehatan dapat dikatakan baik apabila terdapat perencanaan, pelaksanaan dan evaluasi
secara berkelanjutan. Artinya bahwa pelayanan dari administrasi bukan hanya mencatat atau mendaftarkan
masyarakat yang memerlukan pengobatan, tetapi pelayanan administrasi lebih mencakup semua data dan
informasi kesehatan masyarakat, identifikasi kasus-kasus sebuah penyakit, pengadaan pelayanan poli, sampai
penyediaan obat-obat yang diperlukan oleh rumah sakit, dan semua hal yang berhubungan dengan
peningkatan kesehatan masyarakat (Saut & Tobing, 2018).

Empat tahun terakhir rumah sakit mengalami dampak pandemik covid 19 yang sangat memberikan
dampak serius terhadap dunia terurama dibidang kesehatan, dalam kasus covid 19 ini sangat menguji
kesabaran sistem pelayanan secara khusus pelayanan kesehatan di seluruh dunia khususnya di Indonesia
sendiri, banyaknya terjadi sebuah permasalahan sejak terjadinya penyebaran covid 19 yang sangat cepat,
bukan hanya kesiapa sumber daya rumah sakit yang menyebabkan keterbatasan dalam memberikan
pelayanan, tetapi rumah sakit harus mempersiapkan mental dari para tenaga medis yang bertugas (Adiputra,
2020).

Berdasarkan undang undang no 44 tahun 2009 menyebutkan bahwa rumah sakit berkewajiban memberi
pelayanan kesehatan yang aman, bermutu , anti diskriminasi dan yang efektif, kepelayanan kepermasian
yang di laksanakan instansi farmasi merupakan salah satu pelayanan kesehatan yang ada di rumah sakit yang
mana harus memenuhi standar pelayanan minimal, dalam hal indikator mutu yang mana salah satunya waktu
tunggu pasien yang mana di tetapkan minimal < 30 menit dan racikan yang telah di tetapkan < 60 menit
(Sari, 2020).

Melihat besarnya sebuah kontribusi mengenai pentingnya apotek rawat jalan untuk memberikan obat
kepada pasien, dalam penunjang untuk kelancaran rumah sakit oleh karena itu penulis mengambil fokus
masalah pada waktu tunggu obat di unit/ instansi farmasi RSUD I. A. Moeis Samarinda.

I1. MASALAH

Masalah yang terjadi adalah penumpukan pasien pengambilan obat di apotek rawat jalan di RSUD I.A
Moeis Samarinda, tertumpuknya pasien berdampak bahaya bagi pasien maupun staf yang berada di dekat
area tersebut karena dapat menimbulkan penyebaran penyakit dan tingkat kepuasan pasien kepada pihak
rumah sakit menjadi berkurang.
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Gambar 1. Pengambilan obat di apotek rawat jalan

I11. METODE

Pengabdian yang dilakukan berupa deep interview (wawancara mendalam) kepada pihak yang
berkepentingan pada masalah ini yaitu bidang apotek rawat jalan. Analisis fishbone dilakukan dengan
menekankan pada “mengapa permasalahan terjadi?” untuk mengeksplorasi penyebab yang mendasari
masalah sehingga kesimpulan dapat tercapai. Deep interview merupakan sumber data utama yang
menjadi bahan analisis untuk menjawab permasalahan. Data yang diperoleh lalu dirangkum dan
dimasukkan kedalam klasifikasi yang telah ditentukan dan diverifikasi melalui review dokumen. Hasil dari
pengolahan data kemudian digambarkan dalam fishbone diagram.

IV. HASIL DAN PEMBAHASAN
Hasil deep interview dirangkum lalu diklasifikasikan dalam format fishbone yang disepakati
bersama. Adapun diagram fishbone tertuang pada gambar 2 dibawah ini.
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Gambar 2. Analisis Fishbone

Berdasarkan analisis fishbone diatas, diperoleh bahwa pada aspek material, penyebab masalah adalah
stok barang yang kosong. Aspek metode, penyebab masalah adalah belum tersedianya sistem
pembelian secara online. Aspek mesin, penyebab masalah adalah kurangnya koordinasi dalam proses
pembelian dan sistem pembelian/pengadaan yang masih secara manual/konvensional. Aspek man, penyebab
masalah adalah

Tabel dan Gambar

No Kegiatan Sasaran Target Penanggung Metode
Jawab
1. | Koordinasi dengan Staf Agar dapat RSUD I. A. Berdiskusi tentang
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No Kegiatan Sasaran Target Per\;aar\:\glgsgj ng Metode
dokter poli dokter memberikan jeda Moeis permasalahan yang
kepada pasien yang | Samarinda terkait
ingin mengambil
obat agar tidak
terjadi penumpukan
mengoptimalkan Staf Untuk mengurangi RSUD I A Mensosialisasikan
9 aplikasi online untuk | apoteker | masa kerumbunan Moeis T terhadap staf
" | resep dokter langsung | dan di depan apotek Samarinda apoteker dan dokter
ke apoteker dokter rawat jalan poli
S Staf Agar dapat i RSU.D A Mengevaluasi dan
3. | Evaluasi kinerja apoteker mengevaluasi Moeis penilaian
kendala distribusi Samarinda
Agak dapat
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4 Menambah tenaga Staf mempercepat ll?/ISoLeJilsD A Menambah SDM
" | kerja apoteker apoteker | dalam menangani Samarinda Apoteker
obat dan pemberian
obat

V. KESIMPULAN

Rekomendasi penyelesaian masalah penumpulan pasien yaitu sebaiknya pihak rumah sakit mengatur
dalam setiap poli untuk memberikan jeda waktu untuk pengambilan obat agar tidak terjadinya penumpukan
pasien di depan apotek rawat jalan. Solusi lainnya yaitu pihak rumah sakit memberikan sebuah aplikasi
online yang mudah di akses para staf untuk pelaporan agar memudahkan saat evaluasi kinerja. Selain itu,
sebaiknya rumah sakit juga memberikan faselitas tambahan untuk pasien yang ada di depan ruang apotek
rawat jalan untuk pasien maupun keluarga pasien yang ingin mengambil obat.
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