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Abstrak

Banyaknya kasus kesalahan pengobatan yang terjadi dalam tiap proses pengobatan, baik dalam
proses peresepan, pembacaan resep, penyiapan hingga penyerahan obat maupun dalam proses
penggunaan obat berakibat pada pelayanan obat yang tidak tepat dan membahayakan pasien dimana hal
tersebut semestinya dapat dicegah. Kebaruan dalam penelitian ini meneliti tentang kajian administratif,
farmasetis dan Klinis resep antibiotik periode oktober — desember 2020 di salah satu apotek di kota
medan. Tujuan dari penelitian ini adalah melihat apakah ada terdapat kesesuaian kelengkapan
administratif, farmasetis dan klinis pada peresepan di salah satu Apotek di Kota Medan yang memenuhi
PMK No 73 Tahun 2016. Metode penelitian ini menggunakan metode penelitian deskriptif dengan
pendekatan cross sectiona. Pengumpulan data dilakukan secara retrospektif yaitu data yang berasal dari
resep antibiotik periode Oktober -desember 2020 di salah satu apotek di Kota Medan. Hasil dari
penelitian ini adalah dari 120 resep yang ada di salah satu apotek di kota medan dari aspek kajian
administratif dan klinis tersebut 100% yang tidak memenuhi kriteria. Sedangkan dari aspek kajian
farmasetis yang tidak memenuhi sebanyak 42 % dari 120 lembar resep , Semua lembar resep memiliki
interaksi obat yang merugikan; ketidak tepatan dosis antibiotik; stabilitas sediaan dan kompatibilitas
sediaan yang tidak sesuai. Kesimpulanya yaitu sebanyak 100 % aspek administratif dan kajian klinis
dari resep antibiotik periode oktober — desember 2020 di salah satu apotek di kota medan yang tidak
meemenuhi PMK No .73 Tahun 2016 .
Kata kunci: Kajian Administratif, Farmasetis, Klinis, Peresepan, Antibiotik

Abstract

The number of cases of medication errors that occur in each treatment process, both in the
prescribing process, reading prescriptions, preparation to delivery of drugs as well as in the process of using
drugs, results in inappropriate drug services and endangering patients where this should be prevented. The
novelty in this study examined administrative, pharmaceutic and clinical studies of antibiotic prescriptions
for the period October — December 2020 at one of the pharmacies in medan city. The purpose of this study
was to see whether there was a conformity of administrative, pharmaceutical and clinical completeness in
prescribing at one of the pharmacies in Medan City that met PMK No. 73 of 2016. This research method
used a descriptive research method with a cross sectional approach. Data collection was carried out
retrospectively, namely data from antibiotic prescriptions for the period October-December 2020 at one of the
pharmacies in Medan City. The results of this study were that of the 120 prescriptions in one of the
pharmacies in Medan City, from the administrative and clinical aspects of the study, 100% did not meet the
criteria. Meanwhile, from the aspect of the pharmaceutical study that did not meet as many as 42% of the 120
prescription sheets, all prescription sheets had adverse drug interactions; inappropriate dose of antibiotics;
the stability of the preparation and the compatibility of the inappropriate preparations. The conclusion is that
100% of the administrative aspects and clinical studies of prescribing antibiotics for the period october -
december 2020 in one of the pharmacies in the city of Medan do not comply with PMK No. 73 of 2016.
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1. PENDAHULUAN
Kesalahan dalam peresepan merupakan
salah satu

penyebab medication error.

Medication error adalah kejadian yang
merugikan pasien akibat pemakaian obat
selama dalam penanganan tenaga kesehatan
khususnya kefarmasian yang sebetulnya dapat
dicegah. Medication error bisa terjadi mulai
tahap peresepan sampai penyerahan obat yang
dapat mengakibatkan kegagalan terapi,
menimbulkan efek obat yang tidak diinginkan,
berakibat

bahkan dapat pada kematian.

Penelitian terdahulu menjelaskan bahwa
kelengkapan dan analisis resep diharapkan
membantu kualitas

dapat meningkatkan

pelayanan  kepada  pasien.  Sedangkan

antibiotik merupakan obat yang dapat
disalahgunakan karena tersedia tanpa resep
dokter yang menyebabkan pengobatan untuk
infeksi menjadi tidak efektif (1).

Antibiotika adalah obat yang sering
diresepkan, dijual, dan digunakan di seluruh
dunia termasuk di negara berkembang dimana
masih banyak penggunaan obat antibiotik
dengan dosis, indikasi, interval dan waktu
yang tidak sesuai (2).

Salah satu sarana pelayanan kesehatan
yang dituju masyarakat untuk mendapatkan
pengobatan terkait antibiotik adalah apotek.
Menurut Permenkes No.73 tahun 2016 tentang
standar

pelayanan kefarmasian di apotek

adalah pengkajian resep. Farmasi secara
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langsung  dapat  mencegah  terjadinya
medication error diantaranya adalah dengan
kajian
klinis (3).

Selain di negara berkembang, di negara-

resep administratif, farmasetis dan

negara maju juga banyak ditemukan
penggunaan antibiotic tanpa resep. Contohnya
pada negara-negara di Eropa seperti Romania
dan Lithuania ditemukan juga prevalensi yang
tinggi
antibiotika. Indonesia yang terletak di Asia

pada pengobatan sendiri dengan
Tenggara, memiliki kepadatan populasi di
berbagai wilayah disertai dengan berbagai
penyakit infeksi seperti infeksi pernafasan,
diare, tifoid, faringitis, dan tuberkulosis
dengan prevalensi yang tinggi dalam beberapa
tahun terakhir. Sehingga dibutuhkan antibiotic
dimana akan muncuk permasalahan bila
penggunaan antibiotic yang tidak tepat (4).
Berdasarkan hal tersebut maka tujuan
dari penelitian ini adalah melihat apakah ada
terdapat kesesuaian kelengkapan administratif,
farmasetis dan klinis pada peresepan di salah
satu Apotek di Kota Medan yang memenuhi
PMK No 73 Tahun 2016.
2. METODE
Penelitian ini  menggunakan metode
yang digunakan ialah Teknik eksplorasi grafis
dengan menggunakan

metodologi  cross-

sectional dengan memanfaatkan rencana

penelitian tinjauan, yaitu penelitian termasuk

penilaian data dan pengambilan data historis.
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Data yang didapat dari resep Oktober —
Desember 2020 di salah satu di Kota
Medan(5).

Penelitian ini dilakukan pada salah satu
apotek di Kota Medan selama bulan Oktober-
Desember 2021. Sampel penelitian adalah
sebagian dari populasi yang mewakili suatu
populasi. Sampel dalam penelitian ini adalah:
Kriteria inklusi adalah :

a. Resep pasien terapi obat antibiotik yang
mengunjungi apotek pada bulan Oktober-
Desember 2020 ;

b. Resep pasien terapi obat antibiotik laki-laki
dan perempuan dari semua usia; dan
Kriteria eksklusi adalah Resep pasien terapi
obat antibiotik yang tidak dapat dibaca.

Pengumpulan data dengan
mengumpulkan resep secara deskriptif obat

antibiotik yang memenuhi kriteria inklusi dan

ekslusi oktober - desember 2020 di salah satu
apotek kota medan (6).

Analisis data penelitian ini terdiri dari
tahapan sebagai berikut: Lembar resep
antibiotik di salah satu apotek di Kota Medan
dikumpulkan secara manual untuk
mendapatkan data. Analisis data penelitian ini
dengan metode analisis deskriptif. Pengolahan
data secara skoring pada Microsoft Excel, skor
1 diberikan jika aspek data terpenuhi,
sedangkan skor O diberikan jika aspek data
tidak terpenuhi (7).

3. HASIL DAN PEMBAHASAN

Penelitian ini dilakukan di apotek di Kota
Medan.Total resep dari bulan oktober-
desember 2020 Ada seratus dua puluh resep
yang yang memenuhi kriteria inklusi dan
ekslusi dikaji dan di dapatkan hasil yang yang
terdapat di tabel 1.

Tabel 1.Hasil Kajian Resep

No Keterangan Resep

Jumlah Presentase

(%)
1 Tidak Memenuhi Aspek Administrasi 120 100
2 Tidak Memenuhi Aspek Farmasetis 50 42
3 Hanya Memenuhi Aspek Klinis 120 100

Aspek Administrasi
Untuk  aspek  administrasi  akan
dilakukan 3 pengujian yaitu : Kelengkapan

data pasien,

Kelengkapan data dokter dan Tanggal
penulisan resep. Berikut hasil dari pengkajian
administrasi dari 120 resep obat antibiotik di
dapatkan berupa data pada tabel 2.

Tabel 2. Jumlah Resep Yang Memenuhi Kriteria Aspek Administrasi

Hal Yang Di Kaji Pada Resep

Jumlah Resep

Nama 119
. Usia 103
Data Pasien Jenis Kelamin 4
Berat Badan 47
Nama 108
Data Dokter No. SIP a1
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Alamat 120

Nomor Telpon 115

Paraf 71
Tanggal Penulisan Resep 97

Dari tabel di atas diperoleh 17 resep
yang tidak ada informasi usia di dalam
penulisa resep, Penulisan umur dalam resep
sangat diperlukan sehingga para ahli telah
membuat  rumus-rumus  khusus  untuk
penentuan dalam dosis anak (8).

Dari tabel di atas ada 116 resep yang tidak
ada informasi mengenai jenis kelamin pasien
di dalam penulisan resep. Penulisan dari pria
atau wanita pada resep merupakan aspek yang
dalam perencanaan dan penentuan dosis obat
pasien. Dalam hal ini budaya hukum dokter

sudah sangat konstruktif dan dokter memiliki

peran yang sangat baik dalam upaya
penyembuhan  pasien  sehingga  dapat
meminimalisasi  potensi untuk terjadinya

medication error(9).

Dari tabel di atas ada 73 resep yang tidak
ada informasi mengenai berat badan pasien di
dalam penulisan resep. Dalam penentuan dosis
para ahli telah membuat rumus khusus
berdasarkan berat badan seseorang, untuk itu
berat badan pasien sangat perlu dicantumkan
sesuai di dalam
Republik

Indonesia Nomor 72 Tahun 2016 Tentang

dalam penulisan resep.

Peraturan  Menteri  Kesehatan
Standar Pelayanan Kefarmasian di Rumah
Sakit, bahwa berat badan pasien termasuk
salah satu persyaratan penulisan administratif
resep (10).

Dari tabel di atas 12 resep tidak ada

informasi mengenai nama dokter di dalam

penulisan resep, nama dokter juga merupakan
aspek yang perlu dicantumkan di dalam
penulisan untuk menghindari penyalahgunaan
dan untuk memastikan keaslian resep bahwa
dokter,yang bersangkutan benar membuat
resep ,dan nama dokter juga agar mudah
mendapatkan bila diperlukan mempermudah .
Republik

Indonesia Nomor 72 Tahun 201 tentang

Peraturan  Menteri  Kesehatan
Standar Pelayanan Kefarmasian di Rumah
Sakit (11).

Dari tabel di atas ada 79 resep yang tidak
ada informasi mengenai nomor SIP Dokter di
dalam penulisan resep, Surat ljin Praktek atau
SIP merupakan pengakuan legal formal bagi
seorang dokter untuk menjalankan praktek
profesinya. Penulisan nomor SIP menjadi
penting dalam resep guna memberi kepastian
hukum bagi dokter dan pasien, melindungi
profesi dokter serta menjamin keamanan dan
keselamatan pasien (12).

Dari tabel di atas ada 5 resep yang tidak
ada informasi mengenai nomor telepon Dokter
di dalam penulisan resep. Peraturan Menteri
Kesehatan Republik Indonesia Nomor 72
Tahun 2016 nomor Dokter harus ditulis dalam
penulisan resep agar mengurangi atau
meminimalisir terjadinya human error sesuai
di dalam Peraturan Menteri Kesehatan
Republik Indonesia Nomor 72 Tahun 2016
Tentang Standar Pelayanan Kefarmasian di

Rumah Sakit, bahwa Nomor dokter termasuk
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salah satu persyaratan penulisan administratif
resep(13).

Dari tabel di atas ada 23 resep yang tidak
Dokter di
dalam penulisan resep, Paraf dokter juga

ada informasi mengenai paraf

merupakan salah satu aspek yang perlu
dicantumkan di dalam penulisan resep untuk
menghindari  penyalahgunaan dan untuk
memastikan keaslian resep bahwa dokter yang
bersangkutan benar membuat resep. Paraf
dokter harus ditulis dalam penulisan resep
sesuai di dalam Peraturan Menteri Kesehatan

Republik Indonesia Nomor 72 Tahun 2016

Tentang Standar Pelayanan Kefarmasian di
Rumah Sakit, bahwa paraf dokter termasuk
salah satu persyaratan penulisan administratif
resep (14),
Aspek Farmasetis

Untuk

dilakukan 4 pengujian yaitu : Bentuk sediaan,

aspek  Farmasetis  akan
Kekuatan Sediaan, Stabilitas Sediaan, dan
Kompatibilitas sediaan. Berikut hasil dari
pengkajian Farmasetis dari 120 resep obat
antibiotik di salah satu apotek di Kota Medan

di dapatkan berupa data pada tabel 3

Tabel 3. Jumlah Resep Yang Memenuhi Kriteria Aspek Farmasetis

Hal Yang Dikaji Pada Resep Total

Bentuk Sediaan

82

Kekuatan Sediaan

100

Stabilitas Sediaan

120

Kompatibilitas Sediaan

Sebanyak 38 tidak memiliki informasi
mengenai bentuk sediaan yang jelas, informasi
mengenai bentuk dan kekuatan sediaan perlu
dituliskan, terutama untuk obat-obatan yang
memiliki beragam bentuk sediaan dan dosis.
Tidak adanya informasi tersebut dapat
menyebabkan kesalahan di fase dispensing

(15),

120

Aspek Klinis
Aturan dan Pakai

Interaksi

Obat,
Obat.

Berikut hasil dari pengkajian Farmasetis dari

Cara
Duplikasi,  Polifarmasi,
120 resep obat antibiotik di salah satu apotek
di Kota Medan di dapatkan berupa data pada
tabel 3:

Tabel 4. Jumlah Resep Yang Memenuhi Kriteria Aspek Klinis

Hal Yang Dikaji Pada Resep Total
Ketepatan dosis obat 120
Aturan dan Cara Pakai Obat 119
Duplikasi 1
Polifarmasi 2
Interaksi Obat 120

Dari tabel di atas ada 119 resep yang

mengalami duplikasi , duplikasi obat adalah

pemberian dua obat yang memiliki efek yang

sama dalam 1 resep(16).
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Dari tabel di atas ada 118 resep yang
mengalami polifarmasi. Polifarmasi adalah
penggunaan lebih atau sama 5 penggunaan
obat secara bersamaan setiap hari. Cukup
sering terjadi kesalahan sebagai terapi
menggunakan antibiotik khususnya.

4. KESIMPULAN
Ada 100% dari kajian aspek

administratif dan kajian Kklinis dari resep

antibiotik Periode Oktober — Desember 2020

di salah satu apotek di kota medan yang tidak

meemenuhi PMK No .73 Tahun 2016 (12).
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