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SUITABILITY LEVEL OF DOCTOR'S PRESCRIPTION WRITING FOR
FORMULARIES IN GENERAL OUTPATIENTS AT FATIMAH ISLAM
HOSPITAL, BANYUWANGI

1 GEDE AGUS ALAM ARIMBAWA

ABSTRACT

Pharmaceutical services are supporting services because more than 90% of
hospital health services use pharmaceutical supplies, and 50% of all hospital
income comes from managing pharmaceutical supplies. According to the Decree of
the Minister of Health of the Republic of Indonesia No. 129/Menkes/SK/11/2008
concerning Minimum Service Standards for Hospitals, all prescription writing must
refer to the Formulary with a standard of 100%. If not implemented properly, the
use of the National Formulary and the Hospital Formulary can cause losses. These
consequences arise due lo non-compliance in writing prescriptions to the
Formulary; apart from that, it can affect the logistics of planning for drug
procurement and additional investment to meet drug needs outside of
predetermined standards. To determine the conformity level of doctors’ writing to
the Formulary at the Fatimah Banyuwangi Islamic Hospital in 2022. This research
used a non-experimental, descriptive method; the data collection method was
carried out retrospectively. The results of this research, taking prescriptions from
October 2022, amounted to 361 prescriptions written by doctors; 337 prescriptions
were following the Formulary, while 24 drugs were not tracking the Formulary,
resulting in an average percentage of conformity of 93.35%. The results of the
research can be concluded that the suitability of writing doctor's prescriptions to
the Formulary almost meets the criteria for Minimum Hospital Service Standards,
which have been determined by the Decree of the Minister of Health of the Republic
of Indonesia No. 129/Menkes/SK/11/2008.

Keywords: Prescription Writing, Formulary, General Outpatients.
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ABSTRAK

Pelayanan farmasi merupakan pelayanan penunjang, dikarenakan lebih dari 90%
pelayanan kesehatan di rumah sakit menggunakan perbekalan farmasi  dan 50%
dari seluruh pemasukan rumah sakit berasal dari pengelolaan sediaan farmasi.
Menurut Surat  Keputusan Menteri Kesehatan Republik Indonesia No.
129/Menkes/SK/11/2008 tentang Standar Pelayanan Minimal Rumah Sakit
penulisan resep seluruhnya harus mengacu pada Formularium dengan standar
100%. Penggunaan Formularium Nasional maupun formularium Rumah Sakit bila
tidak dilaksanakan dengan baik dapat menyebabkan terjadinya kerugian. Akibat itu
timbul karena ketidakpatuhan dalam penulisan resep terhadap formularium, selain
itu dapat mempengaruhi logistik perencanaan pengadaan obat dan penambahan
investasi untuk melengkapi kebutuhan obat diluar standar yang telah ditentukan.
Untuk mengetahui tingkat kesesuaian penulisan dokter terhadap Formularium di
Rumah Sakit Islam Fatimah Banyuwangi tahun 2022. Penelitian ini menggunakan
metode non eksperimental yang sifatnya deskriptif, untuk metode pengambilan data
dilakukan secara retrospektif. Hasil dari penelitian ini dengan mengambil resep
bulan Januari-Oktober 2022 berjumlah 361 lembar resep yang ditulis oleh dokter
terdapat 337 lembar resep yang sesuai dengan Formularium sedangkan 24 lembar
resep tidak sesuai dengan Formularium, didapatkan hasil presentase kesesuaian
rata-rata sebesar 93,35%. Hasil penelitian dapat disimpulkan bahwa kesesuaian
penulisan resep dokter terhadap Formularium sudah hampir memenuhi kriteria
Standar Pelayanan Minimal Rumah Sakit yang sudah ditentukan oleh Surat
Keputusan Menteri Kesehatan Republik Indonesia No. 129/Menkes/SK/11/2008.

Kata kunci : Penulisan resep, Formularium, Pasien rawat jalan umum.
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