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INTISARI 

Manajemen penyimpanan obat di rumah sakit perlu dikelola secara efisien. 

Ketidakefisienan penyimpanan obat dapat memicu terjadinya kerusakan obat, 

adanya obat kadaluarsa, dan terganggunya distribusi obat ke pasien. Tujuan 

penelitian ini adalah untuk mengetahui profil penyimpanan obat di gudang 

Instalasi Farmasi BLUD RSUD dr. Ben Mboi Ruteng Kabupaten Manggarai 

tahun 2017. Jenis penelitian adalah penelitian deskriptif dengan metode 

wawancara menggunakan kuesioner penyimpanan obat yang meliputi pengaturan 

tata ruang, cara penyimpanan obat dan pencatatan kartu stok. Hasil penelitian 

menunjukkan bahwa peyimpanan obat di gudang instalasi farmasi BLUD RSUD 

dr. Ben Mboi Ruteng dalam kategori baik dengan memperoleh persentase untuk 

penyimpanan obat secara keseluruhan adalah 86,84% mencakup aspek pengaturan 

tata ruang 82,35% kategori baik, cara penyimpanan obat 86,67% kategori baik, 

dan pencatatan kartu stok 100% kategori baik.  

 

Kata Kunci : Penyimpanan, Aspek penyimpanan obat, RSUD dr. Ben Mboi  

Ruteng Kabupaten Manggarai. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia nomor 72 tahun 2016 

meyatakan bahwa standar pelayanan kefarmasian adalah tolok ukur yang 

dipergunakan sebagai pedoman bagi tenaga kefarmasian dalam 

menyelenggarakan pelayanan kefarmasian. Oleh sebab itu, pelayanan 

kefarmasian menjadi suatu pelayanan langsung dan bertanggung jawab kepada 

pasien yang berkaitan dengan sediaan farmasi dengan maksud mencapai hasil 

yang pasti untuk meningkatkan mutu kehidupan pasien. Pelayanan kefarmasian 

menjadi bagian integral dari pelayanan di rumah sakit yang turut berperan 

dalam menentukan kualitas pelayanan para medik (dokter, perawat, bidan, 

obat-obatan, alat penunjang kesehatan, dan lain sebagainya) terhadap para 

pasien rumah sakit. 

 Pada umumnya terdapat lima hal penting dalam melakukan 

pengelolaan obat di Instalasi Farmasi. Di antaranya adalah menyusun 

perencanaan (planning), pengadaan (procurement), penyaluran (distribution), 

penyimpanan (retention) dan penggunaan (utilization) obat-obatan. Dalam 

karya tulis ini, peneliti berfokus pada topik penyimpanan obat (medicine 

retention). Penyimpanan obat adalah  suatu  kegiatan  menyimpan  dan 

memelihara  dengan cara menempatkan obat-obatan yang diterima pada tempat 

yang dinilai aman dari pencurian serta gangguan dari fisik yang dapat merusak 

mutu obat dan perbekalan kesehatan  (Dirjen BinFar dan AlKes, 2010). 
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Menurut penelitian Puslitbang Biomedis dan Farmasi tahun 2006, 

masih terdapat banyak gudang penyimpanan obat di puskesmas dan rumah 

sakit di Indonesia yang kurang memenuhi persyaratan seperti tidak 

menggunakan sistem alfabetis dalam penataannya, tidak menggunakan sistem 

First In First Out (FIFO) atau First Expired First Out (FEFO) dan penggunaan 

kartu stok yang belum memadai. Dalam penelitian lain di salah satu rumah 

sakit swasta di daerah Jakarta diketahui bahwa standar prosedur operasional 

tentang penyimpanan obat yang sudah ditetapkan oleh rumah sakit malahan 

tidak dilaksanakan dengan baik oleh petugas. Penelitian sebelumnya oleh 

Retno Palupiningtyas (2014) di RS Mulya, Tangerang ditemukannya 16 jenis 

obat yang sudah kadaluarsa dan 3 jenis obat dalam keadaan rusak di gudang 

logistik farmasi. Obat-obatan yang rusak dan kadaluarsa tersebut diletakkan 

bersama-sama dengan obat-obatan lain yang sudah kadaluarsa. Hal ini 

disebabkan oleh minimnya tempat penyimpanan dan kondisi tempat 

penyimpanan yang kurang memadai (Palupiningtyas, 2014).  

Pihak pengelolaan obat di instalasi farmasi wajib memperhatikan 

kuantitas dan kualitas obat. Memperhatikan kuantitas obat berarti menjaga 

ketersediaan stok obat. Caranya dengan rajin mengecek pencatatan kartu stok 

obat dengan metode FIFO atau FEFO. Sementara memperhatian kualitas 

berarti menjaga agar obat digunakan sesuai persyaratan resep dokter dan atau 

apoteker, mengatur kondisi    ruangan dan tempat penyimpanan obat yang 

layak sesuai persyaratan medik, dan memperhatikan tanggal kadaluarsa obat 

tersebut.  
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B. Rumusan Masalah 

Bagaimana penyimpanan obat di gudang instalasi farmasi BLUD RSUD dr. 

Ben Mboi ruteng, kabupaten Manggarai Tahun 2017? 

C. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan umum 

Untuk mengetahui Profil Penyimpanan obat di gudang instalasi farmasi  

BLUD RSUD dr. Ben Mboi Kabupaten Manggarai. 

2. Tujuan khusus 

Untuk mengetahui profil penyimpanan obat di gudang instalasi farmasi  

BLUD RSUD dr. Ben Mboi yang meliputi pengaturan tata ruang, cara 

penyimpanan obat, dan pencatatan kartu stok. 

D. Manfaat Penelitian 

1. Bagi instansi Sebagai bahan acuan perbaikan penyimpanan obat yang lebih 

tepat di gudang instalasi farmasi RSUD dr. Ben Mboi. 

2. Bagi institusi 

Sebagai tambahan pustaka bagi peneliti selanjutnya di Jurusan Farmasi 

Poltekkes Kemenkes Kupang. 

3. Bagi peneliti 

Sebagai sarana mengaplikasikan ilmu yang didapatkan selama berkuliah di 

jurusan Farmasi Poltekkes Kemenkes Kupang 
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BAB  II 

TINJAUAN PUSTAKA 

A. Rumah Sakit 

1. Tinjauan umum rumah sakit 

 Menurut Permenkes RI No. 56 tahun 2014 rumah sakit adalah institusi 

pelayanan kesehatan yang menyelenggarakan pelayanan perseorangan 

secara paripurna yang menyediakan pelayanan rawat inap, rawat jalan, dan 

gawat darurat. Berbagai pelayanan tersebut mencakup juga pelayanan medik 

dan penunjang medik yang juga mengandalkan peran penting instalasi 

farmasi. Pembangunan dan pengelolaan obat di Instalasi Farmasi bertujuan 

untuk meningkatkan efektifitas dan efisiensi kelancaran pelayanan Rumah 

sakit. 

2. Tinjauan umum instalasi farmasi rumah sakit (IFRS) 

 Instalasi Farmasi adalah unit pelaksana fungsional yang menyelenggarakan 

seluruh kegiatan pelayanan kefarmasian di Rumah Sakit. Para petugas yang 

melayani di instalasi farmasi RS, seperti apoteker dan tenaga teknis 

kefarmasian.  Apoteker adalah sarjana farmasi yang telah lulus sebagai 

apoteker dan telah mengucapkan sumpah jabatan apoteker. Tenaga Teknis 

Kefarmasian adalah tenaga yang membantu apoteker dalam menjalani 

Pekerjaan Kefarmasian, yang terdiri atas Sarjana Farmasi, Ahli Madya 

Farmasi, dan Analis Farmasi (Permenkes RI, 2016).  
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3. Tinjauan umum RSUD dr. Ben Mboi Ruteng 

BLUD RSUD Kabupaten Manggarai ialah salah satu Layanan Kesehatan 

milik Pemerintah  Daerah  Kabupaten Manggarai sejak didirikan sampai 

dengan saat ini yang diperkuat dengan Peraturan Daerah Nomor 31 Tahun 

1989 tanggal 14 Maret 1989, yang kemudian diperbaharui dengan Perda 

Nomor 7 Tahun 1995.  

Pada tanggal 12 Desember 2013 RSUD Ruteng ditetapkan menjadi RSUD 

BLUD melalui Keputusan Bupati Manggarai Nomor HK/399/2013 tentang 

Penerapan Pola Pengelolaan Keuangan BLUD pada RSUD , dan pada 

tanggal 1 juli 2015 nama RSUD ditetapkan menjadi BLUD RSUD dr. 

BEN MBOI melalui Surat  Keputusan Bupati Nomor HK/285/2015. 

BLUD RSUD Kabupaten  Manggarai tercantum kedalam Rumah Sakit 

Kelas C  melalui Surat Keputusan Menteri Kesehatan RI Nomor : 471 / 

Menkes / SK / V /1998. RSUD ini bertempat di Jl. DR.Soetomo No.1 

Ruteng, Kabupaten Manggarai. 

B. Perbekalan Farmasi 

Perbekalan farmasi adalah bahan atau alat yang digunakan untuk menunjang 

kegiatan terapi  baik tindakan maupun perawatan terhadap pasien.  

Sediaan farmasi adalah obat, bahan obat, obat tradisional dan kosmetika. Obat 

adalah bahan atau paduan bahan, termasuk produk biologi yang digunakan 

untuk mempengaruhi atau menyelidiki sistem fisiologi atau keadaan patologi 

dalam rangka penetapan diagnosis, pencegahan, penyembuhan, pemulihan, 

peningkatan kesehatan dan kontrasepsi untuk manusia. Alat Kesehatan adalah 
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instrumen, aparatus, mesin atau implan yang tidak mengandung obat yang 

digunakan untuk mencegah, mendiagnosis, menyembuhkan dan meringankan 

penyakit, merawat orang sakit, memulihkan kesehatan pada manusia, 

membentuk struktur dan memperbaiki fungsi tubuh.  

Bahan Medis Habis Pakai adalah alat kesehatan yang ditujukan untuk 

penggunaan sekali pakai (single use) yang daftar produknya diatur dalam 

peraturan perundang-undangan (Permenkes RI No. 72 tahun 2016).  

C. Penyimpanan Obat  

Penyimpanan obat merupakan salah satu bagian dari pengelolaan obat yang 

menjadi topik utama dalam penelitian ini. Oleh sebab itu, penulis berupaya 

menguraikan informasi penting mengenai penyimpanan obat secara khusus 

agar dapat memahami perihal penyimpanan obat. 

1.  Pengertian Penyimpanan Obat 

Menurut Kemenkes RI tahun 2010 tentang Materi Pelatihan Manajemen 

Kefarmasian Instalasi Farmasi Kabupaten/Kota, penyimpanan adalah suatu 

kegiatan menyimpan dan memelihara dengan cara menempatkan obat dan 

perbekalan kesehatan yang diterima pada tempat yang dinilai aman dari 

pencurian serta gangguan fisik yang dapat merusak mutu obat dan 

perbekalan kesehatan. 

2. Tujuan Penyimpanan Obat 

a. Menjaga ketersediaan jumlah (kuantitas) obat dan menjaga mutu 

(kualitas) obat 

b. Menghindari penyalahgunaan dan penggunaan yang salah 
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c. Menjaga kelangsungan persediaan 

d. Memudahkan pencarian dan pengawasan 

3. Kegiatan Penyimpanan Obat 

A. Pengaturan Tata Ruang 

Menurut Kemenkes RI Tahun 2010 tentang Materi Pelatihan 

Manajemen Kefarmasian Instalasi Farmasi Kabupaten / Kota 

Pengaturan Tata Ruang berfungsi Untuk mendapatkan kemudahan 

dalam penyimpanan, penyusunan,pencarian dan pengawasan obat, 

maka diperlukan pengaturan tata ruang gudang dengan baik. Pengaturan 

tata ruang selain harus memperhatikan kebersihan dan menjaga gudang 

dari kebocoran dan hewan pengerat juga harus diperhatikan 

ergonominya. Faktor-faktor yang perlu dipertimbangkan dalam 

merancang gudangadalah sebagai berikut : 

a. Kemudahan bergerak 

Untuk kemudahan bergerak, maka gudang perlu ditata sebagai 

berikut: 

1. Gudang jangan menggunakan sekat-sekat karena akan membatasi 

pengaturan ruangan. Jika digunakan sekat, perhatikan posisi 

dinding dan pintu untuk mempermudah gerakan. 

2. Berdasarkan arah arus penerimaan dan pengeluaran obat, ruang 

gudang dapat ditata berdasarkan sistem : 

a) Arus garis lurus 

b) Arus U 
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 c) Arus L 

b. Sirkulasi udara yang baik 

Salah satu faktor penting dalam merancang gudang adalah adanya 

sirkulasi udara yang cukup di dalam ruangan gudang.  

Sirkulasi yang baik akan memaksimalkan stabilitas obat sekaligus 

bermanfaat dalam memperbaiki kondisi kerja petugas. Idealnya 

dalam gudang terdapat AC, namun biayanya akan menjadi mahal 

untuk ruang gudang yang luas. Alternatif lain adalah menggunakan 

kipas angin/ventilator/rotator. Perlu adanyapengukur suhu di ruangan 

penyimpanan obat dan dilakukan pencatatan suhu.  

c. Rak dan Pallet 

Penempatan rak yang tepat dan penggunaan pallet akan dapat 

meningkatkan sirkulasi udara dan pemindahan obat. 

Penggunaan pallet memberikan keuntungan : 

1. Sirkulasi udara dari bawah dan perlindungan terhadap banjir, 

serangan serangga (rayap) 

2.  Melindungi sediaan dari kelembaban 

3.  Memudahkan penanganan stok 

4.  Dapat menampung obat lebih banyak 

5.  Pallet lebih murah dari pada rak. 
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d. Kondisi penyimpanan khusus 

1. Vaksin dan serum memerlukan Cold Chain khusus dan harus 

dilindungi dari kemungkinan putusnya aliran listrik (harus 

tersedianya generator). 

2. Narkotika dan bahan berbahaya harus disimpan dalam lemari 

khusus dan selalu terkunci sesuai dengan peraturan yang berlaku. 

3.  Bahan-bahan mudah terbakar seperti alkohol, eter dan 

pestisidaharus disimpan dalam ruangan khusus, sebaiknya 

disimpan dibangunan khusus terpisah dari gudang induk. 

e. Pencegahan kebakaran 

Perlu dihindari adanya penumpukan bahan-bahan yang mudah 

terbakar seperti dus, karton dan lain-lain. Alat pemadam kebakaran 

harus diletakkan pada tempat yang mudah dijangkau dan dalam 

jumlah yang cukup. Contohnya tersedia bak pasir, tabung pemadam 

kebakaran, karung goni, galah berpengait besi. 

B. Cara Penyimpanan obat 

1. Obat disusun menurut bentuk sediaan dan alfabetis.  

2. Gunakan prinsip First Expired date First Out (FEFO) dan First 

InFirst Out (FIFO) 

3. Susun obat dalam kemasan besar di atas pallet secara rapi dan teratur. 

Untuk obat kemasan kecil dan jumlahnya sedikit disimpan dalam rak 

dan pisahkan   antara obat dalam dan obat untuk pemakaian luar 

dengan memperhatikan keseragaman nomor batch.  
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4. Gunakan lemari khusus untuk menyimpan narkotika dan 

psikotropika. 

5. Simpan obat yang stabilitasnya dapat dipengaruhi oleh temperatur, 

udara, cahaya dan kontaminasi bakteri pada tempat yang sesuai. 

Perhatikan untuk obat yang perlu penyimpanan khusus. 

6. Cantumkan nama masing-masing obat pada rak dengan rapi. 

7. Apabila persediaan obat cukup banyak, maka biarkan obat tetap 

dalam box masing-masing. 

C. Pencatatan kartu Stok 

Suatu unit informasi untuk memeriksa kesesuaian antara catatan dengan 

keadaan fisik. Fungsi pencatatan kartu stok adalah:  

1. Kartu stok digunakan untuk mencatat mutasi obat (penerimaan, 

pengeluaran, hilang, rusak atau kedaluwarsa) 

2. Tiap lembar kartu stok hanya diperuntukkan mencatat data mutasi 1 

(satu) jenis obat yang berasal dari 1 (satu) sumber anggaran. 

3. Tiap baris data hanya diperuntukkan mencatat 1 (satu) kejadian 

mutasi obat. 

4. Data pada kartu stok digunakan untuk menyusun laporan, 

perencanaan pengadaan distribusi dan sebagai pembanding terhadap 

keadaan fisik obat dalam tempat penyimpanannya 

 

 

  



11 
 

BAB III 

METODE PENELITIAN 

A.  Jenis Penelitian 

Penelitian deskriptif 

B. Tempat dan Waktu Penelitian 

1. Tempat  

Penelitian dilaksanakan di Gudang Instalasi Farmasi RSUD dr. Ben Mboi 

Ruteng. 

2. Waktu 

Penelitian ini dilakukan pada bulan Juni - Juli 2018 

C. Variabel penelitian 

Variabel tunggal yaitu Profil Penyimpanan Obat Di Gudang Instalasi Farmasi 

BLUD RSUD dr. Ben Mboi Ruteng . 

D. Populasi dan Sampel 

1. Populasi 

Semua aspek penyimpanan obat di gudang instalasi farmasi RSUD dr. Ben 

Mboi Ruteng Manggarai. 

2. Sampel 

Penyimpanan obat yang meliputi pengaturan tata ruang, cara penyimpanan 

obat dan pencatatan kartu stok. 
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E. Definisi Operasional 

1. Gudang obat adalah tempat penerimaan, penyimpanan, pemeliharaan, 

pendistribusian obat dan perbekalan kesehatan untuk mencukupi kebutuhan 

pelayanan kesehatan di BLUD RSUD dr. Ben Mboi Ruteng Manggarai. 

2. Penyimpanan obat adalah kegiatan menyimpan dan memelihara dengan cara 

menempatkan obat-obat yang diterima pada tempat yang dinilai aman dari 

pencurian dengan gangguan fisik yang dapat merusak mutu obat pada 

gudang instalasi farmasi BLUD RSUD dr. Ben Mboi 

3. Pengaturan tata ruang adalah proses penyimpanan, penyusunan, pencarian 

dan perbekalan farmasi di gudang instalasi farmasi BLUD RSUD dr. Ben 

Mboi Ruteng Manggarai . 

4. Cara penyimpanan obat adalah proses penyusunan obat dalam bentuk 

sediaan dan alfabet atau menurut efek farmakologinya dan prinsip FIFO, 

FEFO. 

5. Pencatatan kartu stok suatu kegiatan yang dilakukan untuk mencatat mutasi 

obat (penerimaan, pengeluaran dan kedaluarsa) pada gudang  instalasi 

farmasi BLUD RSUD dr. Ben Mboi Ruteng Manggarai . 

F. Instrumen Penelitian 

Instrumen penelitian ini adalah kuesioner penyimpanan obat. Daftar Tilik    

Jaminan Mutu (Depkes RI, 2002). 

G. Analisis Data 

Data yang diperoleh kemudian diolah dan dihitung hasilnya dianalisis secara 

deskriptif dengan menggunakan analisa persentase. 
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Persentase = 
𝑗𝑢𝑚𝑙𝑎ℎ 𝑛𝑖𝑙𝑎𝑖 𝑦𝑎𝑛𝑔 𝑏𝑒𝑛𝑎𝑟 

𝑗𝑢𝑚𝑙𝑎ℎ 𝑠𝑜𝑎𝑙
 x 100% 

Di mana:    Nilai 1 untuk jawaban y 

 Nilai 0 untuk jawaban tidak 

 

Menurut Ari Kunto (2013), kriteria penilaian sebagai berikut : 

Baik   : >75% 

Cukup Baik  : 60-75% 

Kurang Baik : <60% 
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BAB IV 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

A. Gambaran Umun Lokasi Penelitian 

Badan Layanan Umum Daerah (BLUD) RSUD dr. Ben Mboi Ruteng 

terletak di jalan DR. Sutomo No.1, Kelurahan Watu, Kecamatan Langke 

Rembong, kabupaten Manggarai. Rumah Sakit Umum Daerah dr. Ben Mboi 

Ruteng sebagai rumah sakit kelas C. RSUD dr. Ben Mboi telah memberikan 

pelayanan 4 (empat) jenis spesialis dasar yaitu : penyakit dalam, bedah, anak, 

kebidanan dan kandungan. Dan satu jenis pelayanan penunjang yaitu Patologi 

Klinik. 

Pelayanan yang diberikan oleh Rumah Sakit Umum kelas C paling sedikit 

meliputi: 

1. Pelayanan rawat darurat 

2. Pelayanan kefarmasian  

3. Pelayanan rawat intesif 

4. Pelayanan kamar operasi 

5. Pelayanan rawat jalan 

6. Pelayanan rawat inap 

Badan Layanan Umum Daerah (BLUD) RSUD dr. Ben Mboi dipimpin oleh 

seorang Direktur. Penanggung jawab instalasi farmasi BLUD RSUD dr. Ben 

Mboi kabupaten Manggarai adalah seorang Apoteker yang telah mempunyai 

STRA yang ditunjuk oleh direktur rumah sakit dengan surat keputusan. 

Sedangkan penanggung jawab gudang adalah seorang Tenaga Teknis 



15 
 

Kefarmasian karena minimnya tenaga Apoteker. Pelayanan yang ada di RSUD 

dr. Ben Mboi Ruteng kabupaten Manggarai belum efisien dimana letak 

ruangan unit gawat darurat dengan ruangan rawat inap cukup jauh sehingga 

tenaga kesehatan cukup berkendala dalam menangani hal ini Unit gawat 

darurat BLUD RSUD dr. Ben Mboi Ruteng  bersedia menangani berbagai 

kasus yang memerlukan penanganan darurat selama 24 jam, Ditangani tenaga 

medis yang berkompeten dan berpengalaman dengan peralatan yang 

berstandar, yang selalu siap melakukan pertolongan pertama. 

B. Penyimpanan Obat di Gudang Instalasi Farmasi BLUD RSUD dr. Ben 

Mboi Ruteng 

Penyimpanan obat di gudang instalasi farmasi BLUD RSUD dr. Ben Mboi 

memiliki 16 rak obat, 1 kulkas dan 1 lemari narkotik. Gudang penyimpanan 

obat instalasi farmasi RSUD dr. Ben Mboi memiliki ruang bersekat, ruangan  

yang  bersekat di simpan juga obat–obatan, memiliki 1 kulkas yang digunakan 

untuk menyimpan obat yang membutuhkan suhu khusus. Ada juga komputer 

yang digunakan petugas gudang untuk menyimpan data dan pembuatan 

laporan. 

Tabel 1. Persentase Penyimpanan Obat di Gudang 

 Instalasi   Farmasi BLUD RSUD dr. Ben Mboi 

Jumlah 

pertanyaan 

Jawaban Kategori 

Ya 

∑            % 

Tidak            ∑            

% 

38 33     86,84% 5       13,16% Baik 

     (Sumber : Data Penelitian, 2018) 

Tabel 1. menunjukkan bahwa kesesuaian penyimpanan obat di gudang instalasi 

farmasi BLUD RSUD dr. Ben Mboi memperoleh persentase 86,84% kategori 
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baik. Obat disusun secara alfabet, sesuai bentuk sediaan, ada lemari es untuk 

penyimpanan suppositoria, injeksi dan vaksin, penyimpanan narkotik dan 

psikotropik, gardus, infus dan alat kesehatan, penyusunan obat sitem FIFO – 

FEFO ,tidak ditemukan obat kedaluarsa, setiap barang masuk dicatat pada 

kartu stok, gudang obat terpisah dari ruangan lain, tidak ada obat yang rusak 

disimpan dalam rak, kunci gudang dipegang oleh petugas gudang, gudang 

selalu terkunci apabila tidak ada aktifitas dalam gudang, gudang dalam 

keadaan bersih, tidak ada tanda-tanda adanya kecoa atau tikus, tersedia catatan 

pemusnahan, mutasi obat yang terdiri dari tanggal, waktu dan cara 

pemusnahan, sedangkan 13,16% tidak memenuhi persyaratan dimana, jendela 

tidak mempunyai tirai dan tidak dipasang gorden, jumlah obat yang diterima 

tidak sesuai kapasitas gudang, tidak tersedia tempat atau alat pengaman 

ruangan (teralis), tidak dilakukan pengecekan mutu obat secara organoleptis, 

tidak ada prosedur rotasi untuk obat antibiotik/produk lainya. 

Bagian – bagian dari penyimpanan obat, yaitu : 

1. Pengaturan Tata Ruang 

Menurut Kemenkes RI Tahun 2010 tentang Materi Pelatihan Manajemen 

Kefarmasian Instalasi Kabupaten/Kota pengaturan tata ruang berfungsi 

untuk mendapatkan kemudahan dalam penyimpanan , penyusunan, 

pencarian dan pengawasan obat, maka diperlukan pengaturan tata ruang 

gudang dengan baik. Pengaturan tata ruang selain harus memperhatikan 

kebersihan dan menjaga gudang dari kebocoran dan hewan pengerat juga 

harus diperhatikan ergonominya. Hasil penelitian terhadap pengaturan tata 
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ruang yang dilakukan di instalasi farmasi BLUD RSUD dr. Ben Mboi 

Ruteng adalah sebagai berikut: 

                 Tabel 2.  Persentase Pengaturan Tata Ruang  

Jumlah 

pertanyaan 

Jawaban Kategori 

Ya                       

∑            % 

Tidak                  

∑            % 

17 14       82,35% 3         17,65% Baik 

            (Sumber : Data Penelitian, 2018) 

Tabel 2 menujukkan bahwa pengaturan tata ruang memenuhi kriteria baik 

akan tetapi ada yang belum memenuhi kriteria sebesar 17,65%. Yang tidak 

memenuhi kriteria meliputi tidak tersedia tempat atau alat pengaman 

ruangan(teralis), jumlah obat yang diterima tidak sesuai kapasitas dan 

jendela tidak mempunyai tirai, dengan alasan karena belum ada anggaran. 

2. Cara penyimpanan obat di Gudang Instalasi Farmasi BLUD RSUD dr. 

Ben Mboi Ruteng 

Cara penyimpanan obat merupakan salah satu faktor yang sangat di 

perlukan untuk menjamin obat sehingga mempermudah distribusi serta 

pelayanan obat. 

        Tabel 3. Persentase Cara Penyimpanan Obat 

Jumlah 

pertanyaan 

Jawaban Kategori 

Ya                       

∑            % 

Tidak                  

∑            % 

13 13       86,67% 2    13,33% Baik 

     (Sumber : Data Penelitian, 2018 ) 

Tabel 3 menujukkan bahwa penyimpanan obat di gudang instalasi farmasi 

memenuhi kriteria baik, tetapi ada yang belum memenuhi kriteria sebesar 

13,33% yakni, tidak ada prosedur rotasi untuk obat antibiotik/ produk 
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lainya, tidak dilakukan pengecekan mutu obat secara organoleptis dan 

dicatat dalam buku catatan penyimpanan obat karena tidak ada dalam SOP. 

3. Pencatatan Kartu Stok 

Pencatatan kartu stok dilakukan dengan cara mencatat mutasi obat selama 

penyimpanan sehingga obat dapat dengan mudah dikontrol. Data pada kartu 

stok digunakan untuk menyusun laporan, perencanaan, pengadaaan, 

distribusi dan sebagai pembanding terhadap keadaan fisik obat dalam 

tempat penyimpanan. 

                Tabel 4. Persentase Pencatatan Kartu Stok 

Jumlah 

pertanyaan 

Jawaban Kategori 

Ya                       

∑            % 

Tidak                  

∑            % 

6 6          100% 0    0% Baik 

          (Sumber : Data Penelitian, 2018) 

Tabel 4 menunjukkan bahwa pencatatan kartu stok memenuhi kriteria baik. 

Kartu stok selalu berada disampin jenis obat dan penyusunan kartu stok 

dipisahkan menurut jenis persediaan dan alfabet, data pada kartu stok 

digunakan untuk menyusun laporan, perencanaan, pengadaan, distribusi 

obat dan setiap terjadi mutasi obat dicatat pada saat transaksi, semua 

informasi yang tertulis pada kartu stok ada yang terbaru dan benar. Kartu 

stok yang terdapat digudang instalasi farmasi BLUD RSUD dr. Ben Mboi 

menjadi sumber data untuk membuat laporan. Dari hasil penelitian 

penyimpanan obat di gudang instalasi farmasi BLUD RSUD dr. Ben Mboi, 

diperoleh kesesuaian yang meliputi pengaturan tata ruang 82,35%, cara 

penyimpanan 86,67% dan pencatatan kartu stok 100% .  
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BAB V 

SIMPULAN DAN SARAN 

A. Simpulan  

     Hasil penelitian tentang profil penyimpanan obat di gudang instalasi     

farmasi BLUD RSUD dr. Ben Mboi termasuk kategori baik dengan 

persentase86,84%, meliputi: 

1. Pengaturan tata ruang memperoleh persentase 82,35%  kategori baik. 

2. Cara penyimpanan obat memperoleh persentase 86,67%  kategori baik. 

3. Pencatatan kartu stok memperoleh persentase 100%  kategori baik. 

B. Saran 

1. Penyimpanan obat di gudang instalasi BLUD RSUD dr. Ben Mboi perlu 

dibenahi terutama untuk ruangan penyimpanan harus dibuat lebih besar 

sehingga obat dapat disimpan di dalam satu ruangan dan tidak memiliki 

ruangan yang bersekat. 

2. Perlu di perhatikan cara penyimpanan obat yang ada di gudang instalasi 

farmasi BLUD RSUD dr. Ben Mboi agar pengendalian obat lebih terjamin 

dan mutu obat terjaga sesuai dengan prosedur penyimpanan yang benar. 

3. Penyimpanan obat di gudang instalasi farmasi perlu dibuat teralis untuk 

keamanan dan menghindari pencurian. 

4. Perlu adanya SOP Prosedur rotasi obat khusus untuk obat antibiotik atau 

produk lainnya. 
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5. Perlu dilakukan pengecekan mutu obat secara organoletis untuk 

mengetahui kriteria obat baik dari segi bentuk, bau, dan rasa serta warna 

dari obat.   
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Lampiran 1. Daftar  kuesioner pengaturan tata ruang 

No Pertanyaan  Temuan  

Ya Tidak 

1 Tersedia lemari / rak penyimpanan  √  

2 Telah ada petugas penyimpanan yang di tunjuk √  

3 Tersedia ruang khusus untuk penyimpanan  √  

4 Tersedia cukup dan penerangan  √  

5 Tersedia tempat atau alat pengamanan ruangan 

(teralis) 

 √ 

6 Pintu gudang obat mempunyai kunci pengaman 2 

(dua) buah yang terpisah satu sama lain 

  √  

7 Tersedia lemari khusus penyimpanan narkotik dan 

psikotropik   dengan kunci dobel 

√   

8 Jumlah obat yang deterima sesuai kapasitas gudang  √ 

9 Tersedia lemari es untuk produk tertentu √  

10 Atap gudang obat dalam keadaan baik dan tidak 

bocor 

√  

11 Jendela mempunyai tirai dan dipasang gorden  √ 

12 Kunci ruangan penyimpanan hanya dipegang oleh 

petugas dan kepala instalasi farmasi 

√  

13 Ada prosedur penyimpanan atau pemisahan √  

14 Gudang obat terpisah dari kamar obat  √  

15 Gudang obat selalu dalam keadaan terkunci apabila 

tidak ada aktifitas didalamnya 

√  

16 Gudang obat bebas dari tikus dan kecoa serta tidak 

ada tanda-tanda yang menunjukkan tikus hidup 

didalamnya 

√  

17 Gudang obat dalam keadaan bersih, rak tidak 

berdebu, lantai disapu, tembok dalam keadaan 

bersih  

√  

Jumlah  14 3 

Persentase  82,35% 17,65% 
 

  Sumber : (Depkes, 2002) 
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Lampiran 2. Daftar kuesioner cara penyimpanan obat 

No Pertanyaan  Temuan 

Ya Tidak 

1 Ada catatan obat rusak /expire date √  

2 Tersedia kartu stok dan buku penerimaan  √  

3 Ada prosedur rotasi untuk obat antibiotik/produk 

lainya  

 √ 

4 Pengelompokan dilakukan secara alfabet dan bentuk 

sediaan  

√  

5 Dilakukan pengecekan mutu obat secara organoleptis 

dan dicatat dalam buku catatan penyimpanan obat  

 √ 

6 Tablet, kapsul dan oralit disimpan dalam kemasan 

kedap udara dan disimpan bagian atas rak obat  

√  

7 Cairan , salep dan injeksi disimpan dibagian tengah 

rak 

√    

8 Obat yang membutuhkan suhu dingin disimpan dalam 

kulkas 

√  

9 Lemari pendingin / kulkas ada dalam kondisi baik √  

10 Dalam rak penyimpanan tidak boleh ada obat 

kedaluarsa  

√  

11 Obat dengan masa kedaluarsa lebih pendek disimpan 

lebih depan dibandingkan dengan obat yang 

mempunyai masa kedaluarsa lebih panjang (First 

Expire First Out) 

√  

12  Untuk obat yang tidak mempunyai masa kedaluarsa 

penyimpanan berdasarkan kedatanganya. yang lebuh 

dahulu datang disimpan disimpan lebih depan 

dibandingkan dengan yang datang belakangan (First 

In First Out) 

√  

13 Obat yang mempunyai masa kedaluarsa yang sama 

digunakan lebih dahulu masuk (First I First Out) 

√  

14 Tidak ada stok berlebih atau obat yang tidak pernah 

digunakan disimpan dalam rak 

√  

15 Terseda catatan pemusnahan mutasi obat terdiri dari 

tanggal, waktu dan cara pemusnahan  

√  

 Jumlah   13 2 

 Persentase  86,67% 13,33% 

Sumber : (Depkes, 2002) 
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Lampiran 3. Daftar kuesioner pencatatan kartu stok 

No Pertanyaan   

Ya Tidak 

1 Ada kartu stok untuk tiap item obat √  

2 Semua infoprmasi yang tertulis pada kartu stok  ada 

yang terbaru dan benar 

√  

3 Kartu stok disimpan dan digantung dekat pada 

masing-masing item obat yang tersimpan pada rak  

√  

4 Informasi mutasi obat dicatat pada saat transaksi √  

5 Terdapat perhitungan yang akurat pada kolom 

persediaan obat 

√  

6 Pencatatan fisik barang dilakukan secara periodik 

misalnya sebulan sekali 

√  

Jumlah 6  

Persentase 100%  

  Sumber : (Depkes, 2002) 
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lampiran 4. Surat pengantar penelitian dari Direktorat Poltekkes Kupang
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lampiran 5. Surat keterangan izin penelitian  
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Lampiran 6. Surat keterangan selesai penelitian 

 



28 
 

Lampiran 7. Dokumentasi 

 

Gambar 1. Rak Penyimpanan Sediaan Tablet 

 

Gambar 2. Rak Penyimpanan Sediaan Injeksi 
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Gambar 3. Lemari OKT 

 

Gambar 4. Lemari Pendingin 
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Gambar 5. Kartu Stok  

 

Gambar 6. Tumpukan Obat Dalam Kardus 


