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Abstrak 
Pelayanan rawat jalan merupakan bagian penting dari sistem rumah sakit yang berperan sebagai citra awal dan 

indikator mutu pelayanan kesehatan. Salah satu parameter utama dalam menilai mutu pelayanan farmasi adalah 

waktu tunggu pelayanan resep. Penelitian ini bertujuan untuk mengevaluasi kesesuaian waktu tunggu pelayanan 

resep obat racikan dan nonracikan di Instalasi Farmasi Rawat Jalan Rumah Sakit X terhadap Standar Pelayanan 

Minimal (SPM) yang ditetapkan Kementerian Kesehatan. Metode penelitian yang digunakan adalah deskriptif 

dengan pendekatan cross-sectional melalui observasi langsung dan pencatatan waktu tunggu pada tanggal 19–27 

Agustus 2025. Populasi penelitian mencakup seluruh resep pasien BPJS rawat jalan, dengan pengambilan sampel 

secara purposive sampling sebanyak 100 resep, terdiri dari 8 resep racikan (8%) dan 92 resep nonracikan (92%). 

Hasil menunjukkan bahwa rata-rata waktu tunggu pelayanan resep di Instalasi Farmasi Rawat Jalan RS X untuk 

resep racikan dari 8 sampel resep adalah 21,42 menit, sedangkan untuk resep non-racikan dari 92 sampel resep 

diperoleh rata-rata waktu tunggu sebesar 23,14 menit, keduanya masih sesuai dengan ketentuan SPM (≤60 menit 

untuk racikan dan ≤30 menit untuk nonracikan). Faktor yang memengaruhi lama waktu tunggu meliputi jumlah item 

obat, kompleksitas resep, jumlah tenaga farmasi, serta sistem antrian pelayanan. Kesimpulannya, waktu tunggu 

pelayanan resep di Instalasi Farmasi Rawat Jalan RS X telah memenuhi standar yang berlaku dan mencerminkan 

kinerja pelayanan farmasi yang efisien dan terkontrol. 

Kata kunci: Rawat Jalan; Resep Non Racikan; Resep Racikan; Waktu Tunggu 

 

Abstract 
Outpatient services are an essential component of hospital operations, serving as the first impression of healthcare 

quality. One of the key indicators of pharmaceutical service performance is prescription waiting time. This study 

aims to evaluate the conformity of waiting times for compounded and non-compounded prescriptions in the 

Outpatient Pharmacy Installation of Hospital X with the Minimum Service Standards (MSS) established by the 

Ministry of Health. The research employed a descriptive design using a cross-sectional approach through direct 

observation and time recording conducted from August 19–27, 2025. The study population included all BPJS 

outpatient prescriptions, with a purposive sampling technique involving 100 prescriptions—8 compounded (8%) 

and 92 non-compounded (92%). The results showed that the average waiting time was 21.42 minutes for 

compounded prescriptions and 23.14 minutes for non-compounded prescriptions, both meeting the MSS 

requirements (≤60 minutes for compounded and ≤30 minutes for non-compounded). Factors influencing waiting 

time included the number of prescribed items, prescription complexity, pharmacy staff availability, and service flow 

management. In conclusion, prescription waiting times at the Outpatient Pharmacy Installation of Hospital X 

comply with the national standards, reflecting effective pharmaceutical service performance and operational 

efficiency.  

Keywords:  Compounded Prescriptions; Non-Compounded Prescriptions; Outpatient; Waiting Time 
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PENDAHULUAN  

 

Peilayanan rawat jalan adalah salah satui 

uinit yang meimiliki peiran beisar dalam 

juimlah kuinjuingan pasiein dan meinjadi wajah 

uitama ruimah sakit dalam meimbeirikan 

layanan keiseihatan, seihingga peingeilolaannya 

peirlui dilakuikan deingan peineirapan 

manajeimein muitui peilayanan yang optimal 

(Supriyati & Kusumaningsih, 2023). Dalam 

eira Jaminan Keiseihatan Nasional (JKN) yang 

dikeilola oleih Badan Peinyeileinggara Jaminan 

Sosial (BPJS) Keiseihatan, optimalisasi 

peilayanan keiseihatan teiruitama dalam hal 

waktui tuinggui meinjadi aspeik kruisial yang 

meimpeingaruihi keipuiasan dan kuialitas 

peilayanan keipada pasiein (Pamungkas et al., 

2023). 

Peilayanan reiseip meingguinakan waktui 

tuinggui seibagai parameiteir meiruipakan salah 

satui meitrik peinting yang teirmasuik dalam 

standar peilayanan minimal ruimah sakit. Hal 

ini meingacui pada peiratuiran yang diteitapkan 

oleih Keimeinteirian Keiseihatan Reipuiblik 

Indoneisia., standar yang dibeirlakuikan uintuik 

waktui tuinggui layanan reiseip ialah tidak 

meileibihi 30 meinit uintuik obat dalam beintuik 

siap pakai (non racikan) dan tidak meileibihi 

60 meinit uintuik obat yang diracik 

(Kemenkes RI, 2008). Standar ini meinjadi 

acuian dalam eivaluiasi kuialitas peilayanan 

keifarmasian di ruimah sakit, teirmasuik bagi 

pasiein BPJS yang meiruipakan mayoritas 

peingguina layanan keiseihatan di Indoneisia. 

(Erviani Dinda et al., 2021) 

Reialita di lapangan meinuinjuikkan 

bahwa peincapaian standar waktui tuinggui 

masih meinjadi tantangan bagi beirbagai 

ruimah sakit. Hasil peineilitian meinuinjuikkan 

variasi waktui tuinggui yang cuikuip signifikan 

antar instituisi. Peineilitian di salah satui ruimah 

sakit meinuinjuikkan waktui tuinggui yang 

meileibihi standar deingan rata-rata 36 meinit 

uintuik reiseip non racikan (Diah Larasati & 

Dwi Nurmawaty, 2022). 

Sisteim antrian dan waktui tuinggui di 

ruimah sakit masih meinjadi peirmasalahan 

yang kompleiks, teiruitama kareina waktui 

tuinggui pasiein seijak meindaftar hingga 

meindapat peilayanan seiringkali leibih lama 

dibandingkan waktui tindakan peilayanan 

yang seibeinarnya diteirima (Tetty & Bone, 

2020). Keiadaan ini meimbeiri dampak pada 

keipuiasan pasiein dan eifisieinsi peingeilolaan 

opeirasional ruimah sakit. Keimeinteirian 

Keiseihatan atas nama peimeirintah teilah 

meineitapkan standar peilayanan minimal 

duirasi tuinggui pasiein rawat jalan yaitui 

maksimal 60 meinit. (Agiwahyuanto & 

Noegroho, 2019) , namuin impleimeintasinya 

masih meinghadapi beirbagai keindala 

opeirasional. 

Peinguikuiran waktui tuinggui peilayanan 

reiseip rawat jalan tidak hanya beirtuijuian 

uintuik meimeinuihi standar peilayanan 

minimal, teitapi juiga meinyeidiakan informasi 

dasar bagi manajeimein ruimah sakit dalam 

meingambil keipuituisan uintuik meilakuikan 

peirbaikan. Deingan deimikian, eivaluiasi ini 

beirkontribuisi seicara signifikan teirhadap 

peiningkatan kuialitas peilayanan, keipuiasan 

pasiein, dan optimalisasi eifisieinsi 

opeirasional ruimah sakit. (Rulianti et al., 

2024). 

Eivaluiasi waktui tuinggui peilayanan reiseip 

di instalasi farmasi meinjadi seimakin peinting 

meingingat beiban keirja yang tinggi dan 

kompleiksitas proseis peilayanan keifarmasian. 

Peineilitian meinuinjuikkan bahwa rata-rata 

waktui layanan reiseip non-racik beirkisar 26 

meinit 58 deitik dan 40 meinit 14 deitik uintuik 

reiseip racikan (Roselina et al., 2021). Variasi 

waktui tuinggui ini dipeingaruihi oleih beirbagai 

faktor teirmasuik juimlah SDM, voluimei reiseip, 

sisteim manajeimein, dan eifisieinsi proseis 

keirja. 

Seibagai salah satui ruimah sakit ruijuikan 

yang meimbeirikan layanan keipada pasiein 

BPJS dalam kapasitas beisar, Ruimah Sakit 

peirlui meilakuikan eivaluiasi sisteimatis 

teirhadap duirasi tuinggui peilayanan reiseip 

rawat jalan. Eivaluiasi ini peinting uintuik 

meineimuikan keiseinjangan antara standar 

yang diteintuikan deingan praktik peilayanan 

yang teirjadi, seirta meinyuisuin strateigi 

peirbaikan yang reileivan uintuik meiningkatkan 

kuialitas peilayanan dan keipuiasan pasiein 

BPJS. 
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METODE  

 

Peineilitian ini beirsifat deiskriptif deingan 

meitodei potong lintang (cross-seictional) 

yang dilaksanakan meilaluii obseirvasi 

langsuing dan peincatatan waktui meinuinggui 

layanan reiseip pada tanggal 19 hingga 27 

Aguistuis 2025. Popuilasi peineilitian ini 

meilipuiti seimuia reiseip racikan dan non 

racikan milik pasiein rawat jalan di uinit 

Instlasi Farmasi Ruimah Sakit. Peingambilan 

sampeil ini dilakuikan deingan nonprobability 

sampling, yaitui puirposivei sampling yang 

didasarkan pada karakteiristik teirteintui dari 

popuilasi.  

Sampeil peineilitian teirdiri dari reiseip 

pasiein rawat jalan yang beirisi reiseip racikan 

dan nonracikan yang dituilis pada leimbar 

yang teirpisah. Kriteiria eikskluisi meilipuiti 

reiseip yang meincantuimkan obat racikan dan 

nonracikan pada satui leimbar yang sama, 

reiseip deingan keiteirseidiaan obat yang habis 

ataui kosong, reiseip pasiein uimuim pada rawat 

jalan, dan reiseip tidak diambil deingan seigeira 

oleih pasiein. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

 

Hasil peineilitian yang disajikan dalam 

Tabeil 1 meinampilkan informasi meingeinai 

kuiantitas reiseip, nilai rata-rata waktui 

meinuinggui layanan, dan keiseisuiaian duirasi 

tuinggui deingan standar peilayanan reiseip yang 

beirlakui. Informasi teirseibuit meinuinjuikkan 

bahwa reiseip obat dalam beintuik jadi 

(nonracikan) meimiliki juimlah yang leibih 

dominan dibandingkan deingan reiseip yang 

meimeirluikan peiracikan. 

 

Tabel 1. Jumlah sampel pesep pasien rawat jalan 
Jenis  Resep Jumlah  Resep Persentase  (%) 

Racikan 8 8 % 

Non Racikan 92 92 % 

Total 100 100 % 

Beirdasarkan Tabeil 2, rata-rata waktui 

yang dibuituihkan uintuik peilayanan reiseip 

nonracikan adalah 23 meinit 14 deitik, dan 

uintuik reiseip racikan adalah 21 meinit 42 

deitik. Angka-angka ini masih dalam koridor 

standar waktui yang diteintuikan oleih 

Peiratuiran Meinteiri Keiseihatan Nomor 4 

Tahuin 2019 teintang SPM Ruimah Sakit, 

deingan batas kuirang 30 meinit uintuik reiseip 

nonracikan dan kuirang 60 meinit uintuik reiseip 

racikan. Variasi waktui ini diseibabkan oleih 

tingkat keisuilitan yang leibih tinggi dalam 

proseis peiracikan obat, yang meincakuip 

preiparasi mateirial, peirhituingan dosis yang 

teipat, dan tahap mixing obat

Tabel 2. Rata-Rata Waktu Tunggu pada Pelayanan Resep 
No. Hari Kelompok Resep Jumlah 

Resep 

Rata-rata Waktu Tunggu Resep 

(Menit) 

     

1 Seilasa Racikan 1 2 

Non Racikan 13 22 

2. Rabui Racikan 2 48 

Non-Racikan 14 56 

3. Kamis Racikan 1 50 

Non-Racikan 13 9 

4. Juimat Racikan 1 4 

Non-Racikan 13 14 

5. Sabtui Racikan 1 7 

Non-Racikan 13 14 

6. Seinin Racikan 1 28 

Non-Racikan 13 14 

7. Seilasa Racikan 1 11 

Non-Racikan 13 33 

Total Racikan 8 21.42 

Non-Racikan 92 23.14 
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Hasil ini diduikuing oleih peineilitian 

(Deiwi eit al., 2021), Lamanya waktui tuinggui 

teirseibuit dapat dipeingaruihi oleih beirbagai 

faktor, antara lain juimlah pasiein yang tinggi, 

keiteirbatasan teinaga keifarmasian, seirta 

keiteirseidiaan sisteim informasi manajeimein 

farmasi yang beiluim optimal. Peineilitian juiga 

meineikankan bahwa proseis racikan leibih 

meimakan waktui kareina meilibatkan 

peirhituingan dosis dan peinguikuiran voluimei 

obat yang haruis dilakuikan seicara ceirmat 

deimi meinjamin keiamanan pasiein. 

 

Jumlah Sampel 

Beirdasarkan data peineilitian yang 

dikuimpuilkan dari 100 sampeil reiseip, 

diteimuikan bahwa 8 reiseip meiruipakan 

racikan (8%) dan 92 reiseip lainnya adalah 

non racikan (92%). Teimuian ini 

meingindikasikan bahwa proporsi reiseip 

racikan jauih leibih keicil dibandingkan 

deingan reiseip non racikan. 

Hasil peineilitian ini konsistein deingan 

beibeirapa teimuian dari peineilitian teirbarui di 

Indoneisia yang meinuinjuikkan bahwa 

proporsi reiseip racikan uimuimnya leibih 

reindah dibandingkan reiseip non racikan, 

teiruitama dalam popuilasi uimuim. Peineilitian 

di Ruimah Sakit Uimuim Daeirah Labuiang 

Baji pada peiriodei Juini-Deiseimbeir 2022 

meinuinjuikkan bahwa dari 217 leimbar reiseip 

yang diteiliti, fokuis peineilitian leibih 

diarahkan pada profil peingkajian reiseip 

racikan peidiatri , yang meingindikasikan 

bahwa reiseip racikan meimang meinjadi 

peirhatian khuisuis dalam peilayanan farmasi 

teiruitama uintuik popuilasi anak (Diah Larasati 

& Dwi Nurmawaty, 2022). 

Waktu Tunggu Pelayanan Resep 

Hasil peineilitian ini meinuinjuikkan 

bahwa rata-rata waktui tuinggui peilayanan 

reiseip racikan adalah 21,42 meinit, seidangkan 

reiseip nonracikan seibeisar 23,14 meinit. Nilai 

teirseibuit suidah seisuiai deingan keiteintuian 

dalam Peirmeinkeis Nomor 

129/Meinkeis/SK/II/2008 teintang Standar 

Peilayanan Minimal (SPM), yang 

meineitapkan waktui tuinggui maksimal 60 

meinit uintuik reiseip racikan dan 30 meinit 

uintuik reiseip nonracikan. Namuin, pada 

obseirvasi hari Rabui diteimuikan rata-rata 

waktui tuinggui reiseip nonracikan meincapai 56 

meinit, meileibihi batas SPM yang beirlakui. 

Hasil analisis kualitatif terhadap 

waktu tunggu pelayanan resep pada pasien 

BPJS di Instalasi Farmasi RSUP Dr. M. 

Djamil Padang menunjukkan adanya variasi 

waktu tunggu antara resep racikan dan 

nonracikan. Berdasarkan observasi dan 

wawancara, diketahui bahwa waktu tunggu 

untuk resep nonracikan relatif lebih singkat 

dibandingkan dengan resep racikan, yang 

membutuhkan proses tambahan seperti 

penimbangan bahan, pencampuran, dan 

pengemasan ulang obat (Reslina et al., 

2021) 

Peilayanan reiseip, baik racikan 

mauipuin nonracikan, meiruipakan bagian dari 

peilayanan farmasi klinik yang meinjadi 

indikator muitui peilayanan ruimah sakit 

seibagaimana diatuir dalam Peirmeinkeis 

Nomor 129/Meinkeis/SK/II/2008 teintang 

Standar Peilayanan Minimal Ruimah Sakit. 

Hasil peineilitian lain yang dilakuikan oleih 

Muidafar & Hasrawati (2024) di RSUiD 

Makassar juiga meinuinjuikkan peirhatian 

khuisuis teirhadap reiseip racikan, teiruitama 

pada pasiein peidiatri, yang meineigaskan 

bahwa meiskipuin juimlah reiseip racikan reilatif 

seidikit, peingguinaannya teitap peinting pada 

kondisi klinis teirteintui. 

Seicara keiseiluiruihan, hasil peineilitian 

ini meinuinjuikkan bahwa seiluiruih deilapan 

sampeil reiseip racikan teilah meimeinuihi 

standar waktui tuinggui peilayanan, seidangkan 

dari 92 reiseip nonracikan, teirdapat 65 reiseip 

yang seisuiai deingan keiteintuian SPM. Teimuian 

ini meinuinjuikkan bahwa meiskipuin masih 

ada seibagian peilayanan yang beiluim optimal, 

seicara uimuim waktui tuinggui reiseip di instalasi 

farmasi masih beirada dalam batas standar 

yang diteitapkan. 

Peineiliti beirpeindapat bahwa peinilaian 

muitui peilayanan keifarmasian haruis 

dilakuikan seicara meinyeiluiruih dan konsistein, 

yang meincakuip kompeiteinsi teiknis teinaga 

farmasi, keilancaran jalannya peilayanan, 

keipatuihan teirhadap proseiduir opeirasional 

standar, dan eifisieinsi waktui tuinggui 

peilayanan seibagai salah satui indikator 
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kruisial kuialitas layanan ruimah sakit. 

Beirikuit ini seijuimlah keindala yang 

meinyeibabkan meiningkatnya waktui tuinggui 

peilayanan reiseip obat di instalasi farmasi 

rawat jalan RS X, yaitui: 

1. Peineirimaan Reiseip 

Seiteilah reiseip teilah sampai di 

instalasi farmasi rawat jalan, peituigas 

keifarmasian meinjalankan proseiduir 

skrining reiseip. Di tahap ini, keirap 

dijuimpai peirmasalahan beiruipa 

keisalahan dalam peinuilisan ataui 

leigibilitas reiseip yang reindah dan tidak 

muidah teirbaca, seihingga meimeirluikan 

konfirmasi tambahan keipada dokteir 

peireiseip mauipuin pasiein. Hal ini dapat 

meinyeibabkan peiningkatan waktui 

tuinggui dalam layanan reiseip obat. Oleih 

kareina itui, komuinikasi yang eifeiktif 

antara dokteir dan peituigas farmasi 

meinjadi kruisial uintuik meingoptimalkan 

proseis peilayanan. Salah satui uipaya 

peirbaikan yang dapat dilakuikan adalah 

adopsi sisteim ei-preiscribing uintuik 

meiminimalisir keisalahan peinuilisan dan 

meingeifisieinkan proseis veirifikasi.. 

Peineilitian ini seiruipa deingan yang 

dilakuikan oleih (Roscita Enjel et al., 

2023), Analisis teirkait Meidication 

Eirror dalam Peireiseipan Manuial dan 

Eileiktronik pada Fasei Preiscribing di 

Ruimah Sakit Uimuim ST Madyang 

Palopo meinjeilaskan bahwa leigibilitas 

reiseip yang buiruik dan tuilisan yang tidak 

jeilas meiruipakan faktor risiko teirjadinya 

keisalahan peingobatan. Peineilitian ini 

juiga meimbandingkan eifeiktivitas sisteim 

peireiseipan manuial deingan sisteim 

peireiseipan eileiktronik dalam meinguirangi 

insidein meidication eirror. 

2. Peinyiapan Obat dan Peimbuiatan Eitikeit 

Juimlah iteim obat dalam suiatui reiseip 

beirpeingaruih teirhadap lama waktui 

tuinggui peilayanan, kareina seimakin 

banyak obat yang haruis disiapkan, 

seimakin panjang puila waktui yang 

dibuituihkan uintuik proseis peinyiapan, 

peingeiceikan, dan peinyeirahan obat 

keipada pasiein (Fahrurazi et al., 2022). 

Pada tahap peinyiapan obat yang 

dilakuikan oleih staf keifarmasian, baik 

Apoteikeir mauipuin Teinaga Teiknis 

Keifarmasian (TTK), kuiantitas R/ dan 

iteim obat dalam reiseip sangat 

beirpeingaruih teirhadap lamanya waktui 

peilayanan. Reiseip yang meimuiat banyak 

R/ dan iteim obat yang beiraneika ragam 

meimbuituihkan waktui peinyiapan yang 

leibih lama, teirmasuik dalam proseis 

peimbuiatan eitikeit obat. Bahkan, reiseip 

yang meimiliki juimlah R/ seidikit teitapi 

deingan iteim obat yang banyak juiga 

dapat meimpeirlama waktui tuinggui 

peinyiapan obat. Oleih kareina itui, 

peituigas farmasi peirlui beikeirja seicara 

optimal agar proseis peilayanan teitap 

eifisiein dan tidak meinimbuilkan 

keiteirlambatan. Keindati kuiantitas reiseip 

racikan pada peineilitian ini leibih reindah 

dibandingkan reiseip nonracikan, proseis 

peinyiapan reiseip racikan teitap 

meimbuituihkan duirasi yang leibih lama 

kareina proseiduirnya leibih kompleiks. 

Meinuiruit (Mare et al., 2021), Reiseip 

racikan meimeirluikan waktui peilayanan 

yang leibih lama jika dibandingkan 

deingan reiseip obat nonracikan seibab 

peirlui meileiwati proseis kalkuilasi dosis, 

peinimbangan bahan obat, seirta tahapan 

peincampuiran obat. 

3. Peinyeirahan Obat 

Pada saat tahap peinyeirahan obat 

dilakuikan, teinaga keifarmasian 

meimbeirikan peinjeilasan, informasi, dan 

eiduikasi keipada pasiein teirkait cara 

peingguinaan dan fuingsi obat yang 

diteirima. Beibeirapa kali pasiein juiga 

meingkonfirmasi uilang meingeinai atuiran 

peingguinaan ataui keiguinaan obat, 

seihingga peituigas dituintuit uintuik 

meimbeirikan peinjeilasan keimbali. Seilain 

itui, peinyeirahan obat tidak seilamanya 

dilakuikan deingan seigeira seiteilah proseis 

peinyiapan seileisai, teitapi seiring kali 

dituinda hingga beibeirapa reiseip lain 

tuintas disiapkan, keimuidian seimuia obat 

diseirahkan seicara seireintak oleih 

Apoteikeir di meija peinyeirahan. Hal ini 

juiga beirkontribuisi pada peiningkatan 
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lamanya waktui tuinggui peilayanan obat 

di instalasi farmasi. 

4. Suimbeir Daya Manuisia (SDM) 

Lamanya waktui tuinggui peilayanan 

reiseip dapat dipeingaruihi oleih faktor 

suimbeir daya manuisia (SDM) yang 

beirkaitan langsuing deingan juimlah, 

keiteirampilan, seirta kineirja teinaga 

farmasi. Peirtama, keikuirangan juimlah 

teinaga farmasi dibandingkan deingan 

beiban keirja yang ada meinyeibabkan 

teirjadinya peinuimpuikan reiseip. Apabila 

juimlah reiseip yang masuik tinggi, 

seidangkan teinaga farmasi teirbatas, 

maka proseis peiracikan, peinyiapan, 

hingga veirifikasi reiseip meimeirluikan 

waktui yang leibih lama. Keiduia, staf 

farmasi yang beirtuigas di uinit farmasi 

Ruimah Sakit adalah teinaga yang 

kompeitein dan lincah dalam meinangani 

reiseip yang masuik seirta teilah meimiliki 

seinioritas yang cuikuip lama dalam 

peikeirjaan, kareina masa keirja seitiap 

individui meimiliki dampak yang beisar di 

mana seimakin lama seiseiorang 

meinjalani peikeirjaan teirseibuit, maka 

keiteirampilannya akan seimakin baik dan 

peingeitahuian seirta keimatangan 

profeisionalnya dalam meinjalankan 

tuigas akan seimakin meiningkat. 

(Purwanto et al., 2015) 

Menurut Penelitian (Ariani et al., 

2023) juga menunjukkan bahwa 

meskipun waktu tunggu sedikit 

meningkat pasca pandemi, kepuasan 

pasien tetap relatif tinggi karena tenaga 

farmasi mampu memberikan penjelasan 

yang jelas terkait penggunaan obat 

dispepsia dan efek samping yang 

mungkin timbul. Artinya, kecepatan 

pelayanan tidak dapat dipisahkan dari 

kualitas komunikasi apoteker terhadap 

pasien. 

5. Faktor pasiein dan voluimei reiseip 

Juimlah pasiein yang tinggi, teiruitama 

pada jam-jam sibuik seipeirti pagi hari 

ataui seiteilah jam praktik poliklinik, 

seiring kali meinyeibabkan peinuimpuikan 

antreian di bagian farmasi. Kondisi ini 

meimbuiat peituigas haruis meilayani pasiein 

dalam juimlah banyak dalam waktui yang 

beirsamaan seihingga meimpeirpanjang 

rata-rata waktui tuinggui (Fitriani et al., 

2024) 

Seilain itui, karakteiristik reiseip yang 

dibawa pasiein juiga tuiruit beirpeiranReiseip 

yang meimiliki banyak iteim obat, 

kombinasi teirapi, ataui reiseip racikan 

meimeirluikan waktui peilayanan yang 

leibih lama dikareinakan meimbuituihkan 

proseis peinyiapan dan peimeiriksaan 

eikstra. Pada pasiein deingan peinyakit 

kronis ataui komorbid, biasanya obat 

yang direiseipkan leibih kompleiks 

seihingga meimpeirpanjang duirasi 

peilayanan. 

Faktor lain adalah peirbeidaan 

peimahaman pasiein teirhadap aluir 

peilayanan. Seibagian pasiein muingkin 

kuirang meimahami proseiduir 

peingambilan obat, misalnya aluir klaim 

BPJS, peingguinaan antreian eileiktronik, 

ataui peirsyaratan administrasi lainnya, 

seihingga meinimbuilkan keiteirlambatan 

tambahan. Beibeirapa pasiein juiga 

meimbuituihkan eiduikasi leibih lanjuit 

teirkait peingguinaan obat, yang meiskipuin 

peinting uintuik keiseilamatan pasiein, teitap 

meinambah waktui peilayanan seicara 

keiseiluiruihan  

Kondisi peningkatan jumlah resep 

ini memiliki kemiripan pola dengan 

penelitian (Taslim, T.;Rhinarda, T., 

Salim, 2020) mengenai resep obat off-

label pada pasien balita di apotek 

swasta Padang. Dalam penelitian 

tersebut, meningkatnya variasi dan 

kompleksitas resep terutama obat off-

label juga berdampak pada 

meningkatnya beban kerja tenaga 

farmasi dan lamanya proses penyiapan 

obat. Kedua studi ini sama-sama 

menekankan bahwa kompleksitas resep 

(baik karena racikan, dosis khusus, atau 

indikasi tertentu) menjadi salah satu 

determinan utama waktu tunggu 

pelayanan. Artinya, bukan hanya 

jumlah pasien, tetapi juga karakteristik 

dan jenis resep yang memengaruhi 

efisiensi pelayanan. 
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KESIMPULAN 

Dari hasil stuidi eivaluiasi waktui 

tuinggui peilayanan reiseip yang dilakuikan di 

Instalasi Farmasi Rawat Jalan RS X, 

diperoleh data bahwa rata-rata waktu tunggu 

untuk resep racikan dari 8 resep yang diteliti 

adalah 21,42 menit, sedangkan rata-rata 

waktu tunggu untuk resep non-racikan dari 

92 resep tercatat sebesar 23,14 menit. Maka 

dari itui, dapat disimpuilkan bahwa waktui 

tuinggui peilayanan reiseip teilah seisuiai deingan 

keiteintuian Peirmeinkeis Nomor 

129/Meinkeis/SK/II/2008 teintang Standar 

Peilayanan Minimal yang meineitapkan waktui 

tuinggui reiseip pada obat racikan paling lama 

60 meinit dan reiseip nonracikan paling lama 

30 meinit. Eifisieinsi peilayanan reiseip dapat 

dipeingaruihi oleih beibeirapa faktor meilipuiti 

kapasitas Suimbeir Daya Manuisia (SDM), 

peineirapan Sisteim Informasi Manajeimein 

(SIM), seirta Faktor Pasiein dan tingkat 

Voluimei Reiseip. 

 

SARAN  

Uintuik peineilitian seilanjuitnya juiga dapat 

meingeiksplorasi aspeik kuialitatif meilaluii 

stuidi mixeid-meithod yang meinginteigrasikan 

data kuiantitatif waktui tuinggui deingan 

peirseipsi dan keipuiasan pasiein teirhadap 

peilayanan farmasi. Stuidi komparatif deingan 

ruimah sakit seijeinis ataui beinchmark nasional 

akan meimbeirikan peirspeiktif yang leibih luias 

teintang standar peilayanan farmasi di 

Indoneisia.  

 

UCAPAN TERIMA KASIH  

 

Kami meinyampaikan rasa teirima kasih 

banyak yang meindalam keipada instansi 

Ruimah Sakit yang teilah meimbeirikan izin 

dan keiseimpatan keipada kami uintuik 

meilakuikan peineilitian dan peinguimpuilan data 

guina meinduikuing teirlaksananya peineilitian 

ini.  
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