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ABSTRAK

Ratih Wijaya Isardi (22059247) : Analisis Perencanaan dan Pengadaan
Obat di Puskesmas Seberang Padang
Kota Padang

Pembimbing . Gesit Thabrani, SE, MT

Puskesmas adalah tenaga medis pertama yang akan menangani suatu penyakit
sebelum dirujuk ke rumah sakit. Puskesmas juga memiliki fungsi untuk memelihara
dan meningkatkan kesehatan serta pencegahan, penyembuhan penyakit, pengurangan
penderitaan akibat penyakit dan memulihkan kesehatan di masyarakat. Namun
Puskesmas Seberang Padang Kota Padang masih kekurangan obat-obatan meskipun
telah mendapatkan pasokan obat dari Dinas Kesehatan. Penelitian ini bertujuan untuk
mengetahui perencanaan dan pengadaan obat pada Puskesmas Seberang Padang.

Penelitian ini termasuk penelitian dengan pendekatan kualitatif dengan
menggunakan data primer, langsung dari sumber asli melalui wawancara, observasi
dan dokumentasi ke tempat penelitian. Teknik analisis data menggunakan model
Miles & Huberman.

Hasil penelitian menunjukan bahwa Puskesmas Seberang Padang memiliki
metode dalam  perencanaan dan pengadaannya. Walaupun telah melakukan
perencanaan dan pengadaan, persediaan obat yang ada di Puskesmas Seberang
Padang masih kurang. Metode perencanaan yang dilakukan Puskesmas Seberang
Padang kurang efektif dan efisien untuk memenuhi kebutuhan obat pasien.

Kata Kunci: Perencanaan, Persediaan, Permintaan.
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BAB I
PENDAHULUAN
A. Latar Belakang

Menurut Kementerian Kesehatan RI, dalam Permenkes No. 43 Tahun 2019
menyebutkan bahwa Puskesmas adalah fasilitas pelayanan kesehatan yang
menyelenggarakan upaya kesehatan masyarakat (UKM) dan upaya kesehatan
perseorangan (UKP) tingkat pertama dengan lebih mengutamakan upaya promotif
dan preventif di wilayah kerjanya (Peraturan Menteri Kesehatan Rl No 43, 2019).
Sehingga dapat disimpulkan bahwa puskesmas adalah tenaga medis pertama yang
akan menangani suatu penyakit sebelum dirujuk ke rumah sakit. Puskesmas juga
memiliki fungsi untuk memelihara dan meningkatkan kesehatan serta pencegahan,
penyembuhan penyakit, pengurangan penderitaan akibat penyakit dan memulihkan
kesehatan di masyarakat.

Salah satu puskesmas yang ada di Kota Padang yaitu Puskesmas Seberang
Padang yang bertempat di JI. Seberang Padang Utara I, Seberang Padang, Kec.
Padang Sel., Kota Padang, Sumatera Barat. Puskesmas Seberang Padang ini melayani
empat wilayah kerja yaitu Seberang Padang, Ranah Parak Rumbio, Belakang Pondok,
Alang Laweh. Puskesmas Seberang Padang mampu melayani kurang lebih 20.000
dalam setahun.

Instalasi Farmasi Pemerintah adalah sarana pengelolaan sediaan farmasi dan alat
kesehatan milik pemerintah, baik pemerintah pusat maupun pemerintah daerah, dalam rangka

pelayanan kesehatan, (Kepmenkes N0.1121/2008). Pengelolaan obat sendiri bagi daerah



kabupaten/kota secara khusus bertujuan agar terlaksananya optimasi penggunaan dana
melalui peningkatan efektifitas dan efisiensi pengelolaan obat secara tepat dan benar. Ketidak
lancaran pengelolaan obat dapat memberi dampak negatif terhadap puskesmas, maka perlu
dilakukan penelusuran terhadap gambaran pengelolaan dan manajemen pendukungnya agar
dapat diketahui permasalahan sehingga dapat dilakukan upaya perbaikan dalam rangka
meningkatkan pelayanan kesehatan kepada masyarakat.

Dalam memenuhi permintaan obat, puskesmas Seberang Padang telah diberikan
obat-obatan oleh Dinas Kesehatan Kota Padang. Hal ini telah diatur dalam Peraturan
Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor 26 tahun 2020(Menteri, 2020) tentang
standar pelayanan kefarmasian di puskesmas. Untuk memenuhi obat-obatan Dinas
Kesehatan Kota Padang melakukan pengadaan obat-obatan melalui E-Purchasing, hal
ini telah di atur dalam Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor 63
Tahun 2014(Kesehatan, 2014) Tentang Pengadaan Obat Berdasarkan Katalog
Elektronik (e-Catalogue). e-Purchasing adalah tata cara pembelian Barang/Jasa
melalui sistem katalog elektronik. Sistem Katalog Elektronik (e-Catalogue), adalah
sistem informasi elektronik yang memuat daftar, jenis, spesifikasi teknis, dan harga
barang tertentu dari berbagai Penyedia Barang/Jasa Pemerintah. Sehingga semua
kebutuhan obat Puskesmas Sebarang Padang telah tersedia dan puskesmas bisa
melakukan pengadaan.

Sebelum Dinas Kesehatan memberikan kebutuhan obat, Puskesmas Seberang
Padang melakukan perencanaan, dan pengadaan. Setelah perencanaan dilakukan

selanjutnya Puskesmas Seberang Padang menyerahkan surat permintaan kepada



Dinas Kesehatan. Setelah menyerahkan surat permintaan Puskesmas Seberang
Padang bisa melakukan pengadaan obat yang dilakukan 3 bulan sekali (triwulan)
selama 4 kali setahun.

Walaupun Dinas Kesehatan Kota Padang telah memenuhi kebutuhan obat,
Puskesmas Seberang Padang masih mengalami kekurangan obat. Hal ini terjadi
karena perencanaan yang dilakukan kurang efisien dan efektif. Untuk memenuhi
kekurangan obat Puskesmas Seberang Padang melakukan pembelian obat ke
pemasok. Hal ini dapat menimbulkan pengeluaran biaya tambahan. Sehingga
pemanfaatan anggaran tidak dialokasikan secara maksimal ke fasilitas lainnya. Dan
Menurut Peraturan Menteri Kesehatan no 74 tahun dalam proses seleksi obat
Farmasi dan Bahan Medis Habis Pakai juga harus mengacu pada Daftar Obat
Esensial Nasional (DOEN) dan Formularium Nasional. Akan tetapi obat yang ada di
Puskesmas Seberang Padang belum menerapkan secara keseluran Daftar Obat
Esensial Nasional (DOEN) hanya beberapa obat seperti obat Oralit. Hal ini bisa
berpengaruh pada kebutuhan dan pengelolaan di Puskesmas, oleh sebab itu proses
perencanaan obat harus dilakukan dengan sebaik-baiknya dengan memperhatikan
kesesuaian pemakaian obat.

Dengan meningkatnya penyakit, dibutuhkan kesehatan yang baik dan tubuh
yang kuat. Dengan banyaknya penyakit yang menyebar tentunya lembaga kesehatan
harus melakukan tindakan yang tepat dan cepat. Tindakan yang cepat dan terarah

dapat menyembuhkan pasien yang terkena penyakit. Tindakan yang cepat salah



satunya berupa ketersediaan obat yang lengkap. Dengan adanya obat yang lengkap
dan kualitas yang baik secara tidak langsung dapat mengurangi penyebaran penyakit
di masyarakat. Sehingga lembaga kesehatan harus mampu memenuhi persediaan
obat-obatan sebagai tindakan untuk mengurangi penyakit.

Untuk mendapatkan obat-obatan yang lengkap dan kualitas yang baik sangat
perlu bagi organisasi atau perusahaan kesehatan untuk mengatur kebutuhan obat-
obatan. Dapat dimulai dari seleksi obat, perencanaan obat dan pengadaan obat.

Pengelolaan obat di puskesmas perlu diteliti karena pengelolaan obat yang
efisien sangat menentukan keberhasilan manajemen puskesmas secara keseluruhan,
untuk menghindari perhitungan kebutuhan obat yang tidak akurat sehingga perlu
dilakukan pengelolaan obat yang sesuai (Anjarwati, 2010). Oleh karena itu perlu
dilakukannya evaluasi pengelolaan pasokan obat yang ada di Puskesmas Seberang
Padang, dimulai dari perencanaan dan pengadaan obat.

Berdasarkan uraian diatas, maka penulis tertarik melakukan penelitian dalam
bentuk skripsi yang berjudul "Analisis Perencanaan dan Pengadaan Obat di
Puskesmas Seberang Padang Kota Padang **

B. Identifikasi Masalah

Berdasarkan uraian latar belakang diatas, dapat di identifikasi beberapa
permasalahan yang ada pada Puskesmas Seberang Padang Kota Padang antara lain:
1. Puskesmas Seberang Padang Kota Padang masih kekurangan obat-obatan

meskipun telah mendapatkan pasokan obat dari Dinas Kesehatan.



2. Perencanaan Puskesmas Seberang Padang masih kurang tepat untuk melakukan

perencanaan obat.
C. Batasan Masalah

Batasan masalah pada penelitian ini berfokus pada perencanaan dan

pengadaaan obat pada farmasi di Puskesmas Seberang Padang di Kota Padang.
Menganalisis perencanaan, pengadaan obat farmasi di Puskesmas Seberang Padang
apakah sudah efektif dan efisien dalam mengatur obat.
D. Rumusan Masalah

1. Bagaimana perencanaan obat-obatan pada Puskesmas Seberang Padang?

2. Bagaimana pengadaan obat-obatan pada Puskesmas Seberang Padang?

E. Tujuan Penelitian
1. Untuk mengetahui keefektifan dan efisiensi perencanaan obat pada Puskesmas
Seberang Padang.
2. Untuk mengetahui keefektifan dan efisiensi pengadaan obat-obatan pada
Puskesmas Seberang Padang.
F. Manfaat Penelitian
1. Bagi penulis
Penelitian ini sebagai pengalaman yang sangat berarti dalam
menerapkan ilmu pengetahuan yang diperoleh di bangku kuliah terutama
pengetahuan di bidang manajemen khususnya Manajemen Operasional.

2. Bagi universitas



Penelitian ini diharapkan dapat memberikan kontribusi penambahan
ilmu pengetahuan, khususnya bagi Manajmen Operasional serta menjadi
bahan bacaan di perpustakaan Universitas dan dapat memberikan referensi
bagi mahasiswa lain.

Bagi perusahaan

Sebagai masukan kepada perusahaan dan lembaga-lembaga lain dalam

mengambil kebijakan terutama mengenai permasalahan dalam perencanaan

dan pengadaan obat-obatan .



BAB V

PENUTUP

A. Kesimpulan
Berdasarkan analisis dan pembahasan yang telah diuraikan sebelumnya dapat
disimpulkan hal-hal berikut ini:

1. Dalam mengelola obat Puskesmas Seberang Padang melakukan perencanaan
dan pengadaan. Meskipun telah melakukan perencanaan puskesmas masih
kekurangan obat. Sehingga dapat disimpulkan bahwa perencanaan yang
dilakukan puskesmas kurang efektif dan efisien dalam mengelola obat untuk
kebutuhan pasien. Dan belum menggunkan DOEN untuk seleksi obat secara
keseluruhan.

2. Dalam mengantisipasi kekurangan puskesmas membeli obat ke pemasok
menggunakan Dana Kapitasi. Dan kurang tepat dalam mengalokasikan dana
tersebut. Yang mana masih digunakannya komputer tua dan lambat yang

dapat menghambat kelancaran dan kecepatan kerja.

B. Saran

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan, peneliti memberikan saran yaitu
sebagai berikut:

1. Saran untuk puskesmas agar dapat mengikuti pedoman pengelolaan obat

dengan menggunkan DOEN secara keseluruhan.
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2. Saran untuk puskesmas mengalokasikan Dana Kapitasi untuk sarana dan
prasarana dengan maksimal.

3. Saran untuk Dinas Kesehatan agar dapat memenuhi permintaan obat sesuai
dengan kebutuhan puskesmas agar tidak terjadi kekurangan obat.

4. Saran untuk Puskesmas Seberang Padang dan Dinas Kesehatan untuk
melakukan evaluasi dan pembaruan metode perencanaan obat agar
permasalahan kekurangn obat yang terjadi di Puskesmas Seberang Padang

dapat teratasi.
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