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KATA PENGANTAR 

Segala puji dan syukur kami haturkan ke hadirat Tuhan 

Yang Maha Esa, atas semua Rahmat dan hidayah-Nya sehingga 

kami dapat menyelesaikan penyusunan buku yang berjudul 

“Manajemen Farmasi” sebagai salah satu Upaya memberikan 
kontribusi bagi Masyarakat khususnya bagi tenaga farmasi di 

fasilitas pelayanan kefarmasian dalam mendukung pengelolaan 

sediaan farmasinya.  

Manajemen farmasi yang efektif memerlukan lebih banyak 

tugas  daripada yang biasanya dilakukan apoteker, yaitu 

mendistribusikan obat, memberikan konseling kepada pasien, dan 

memantau rejimen pasien. Namun, keterampilan dan kemampuan 

juga diperlukan untuk mengelola sumber daya manusia, 

inventaris, dan berbagai urusan administratif secara efektif, 

termasuk dokumentasi pengobatan, keuangan, dan fasilitas, 

sehingga menjadikan pekerjaan seorang farmasi menjadi lebih 

berat. Manajemen pengobatan memerlukan kemampuan 

mengelola inventaris, memberikan alternatif, kemampuan 

menganggarkan dana, dan yang terpenting, menjamin 

keselamatan pasien dan optimalisasi pengobatan. 

Buku “Manajemen Farmasi” mengulas tentang pengelolaan 
sediaan farmasi yang efektif dan efisien serta mengatur sumber 

daya manusia demi menunjang keberhasilan dalam menghadapi 

lingkungan yang terus berubah. Sehingga dapat memberikan 

pelayanan kefarmasian yang optimal di semua fasilitas 

kefarmasian dimulai dari aktivitas perencanaan, pengadaan, 

penerimaan, penyimpanan, pelayanan, keuangan dan 

administrasi. 

Buku manajemen farmasi yang berada ditangan pembaca ini 

terdiri dari 11 bab, yaitu: 

Bab 1 Ruang lingkup Manajemen Farmasi  

Bab 2 Pengelolaan Obat Publik 

Bab 3 Perencanaan dan Pengadaan Obat  

Bab 4 Pencatatan, Pelaporan dan Supervisi  
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Bab 5 Evaluasi Kebutuhan Obat Serta Anggaran  

Bab 6 Pelayanan Resep Dokter  

Bab 7 Pelayanan Informasi Obat 

Bab 8 Pelayanan Kefarmasian Residential  

Bab 9 Strategi Pengembangan  

Bab 10 Manajemen Farmasi pada Rumah Sakit, Puskesmas, Balai 

Pengobatan, dan Klinik  

Bab 11 Sistem Perencanaan Perbekalan Sediaan dan Alat 

Kesehatan  

Kami berharap semoga buku ini dapat memberikan manfaat 

pengetahuan bagi para pembaca, terutama mahasiswa farmasi dan 

tenaga kefarmasian sebagai referensi untuk mata kuliah dan 

sebagai acuan pengelolaan sediaan farmasi di fasilitas pelayanan 

kefarmasian. Tak lupa, kami menyadari bahwa buku ini masih 

jauh dari kesempurnaan, oleh karena itu kritik dan saran dari 

pembaca sangat dibutuhkan dan kami harapkan untuk 

penyempurnaan buku ini. 

 

 

Kendari, Agustus 2023 
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BAB 

1 RUANG LINGKUP MANAJEMEN FARMASI 

apt. Muh. Ramadhan Salam, S.Farm., M.Pharm.Sci. 

 

 

A. Pendahuluan 

Manajemen farmasi yang efektif adalah membutuhkan 

tugas yang lebih daripada yang biasa dilihat dari seorang 

farmasis, yaitu meracik obat, mengeluarkan obat, berkonsultasi 

dengan pasien dan memantau regimen terapi obat pasien. 

Akan tetapi dibutuhkan juga keterampilan dan kemampuan 

untuk mengelola sumber daya manusia, inventaris dan 

berbagai urusan administrasi secara efektif termasuk 

dokumentasi, keuangan, dan fasilitas kefarmasian sehingga 

membuat pekerjaan kefarmasian semakin kompleks. 

Manajemen farmasi menuntut untuk mengetahui cara 

mengelola tingkat stok, ketentuan untuk alternatif, mengetahui 

cara menganggarkan keuangan, dan yang terpenting, 

memastikan keselamatan pasien dan optimalisasi obat 

(Thomas, 2019). 

Pada saat ini, seorang farmasis memerankan peranan 

penting bukan hanya sebagai profesi kesehatan akan tetapi juga 

sebagai pengusaha perdagangan obat. Sehingga seorang 

farmasis dituntut untuk membekali dirinya dengan 

pengetahuan manajemen dan ekonomi. Apoteker dan 

fungsinya sudah mengalami perubahan yang dramatis baik 

dalam orientasi pribadi maupun secara profesi. Peran ini bukan 

hanya sekedar pelayanan terhadap obat atas resep akan tetapi 

bagaimana seorang apoteker merupakan bagian dari suatu 

RUANG LINGKUP 

MANAJEMEN 

FARMASI 
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BAB 

2 PENGELOLAAN OBAT PUBLIK 

Wa Ode Masrida, S.Farm., M.Pharm.Sci 

 

 

A. Pendahuluan 

Obat adalah bahan atau panduan bahan termasuk 

produk biologi yang digunakan untuk mempengaruhi atau 

menyelidiki sistem fisiologis atau keadaan patologi dalam 

rangka penetapan diagnosis, pencegahan, penyembuhan, 

pemulihan, peningkatan kesehatan dan kontrasepsi untuk 

manusia (Pemerintah RI, 2009). Kandungan bahan aktif obat 

memiliki sifat fisika kimia dan mekanisme kerja yang berbeda-

beda serta merupakan karakteristik tersendiri dari masing-

masing obat. 

Sifat fisika kimia bahan aktif obat dapat dipengaruhi oleh 

kelembaban, sinar matahari, temperatur maupun kontaminasi 

yang dapat merubah sifat fisika-kimia tersebut dan 

menurunkan mutu obat. Obat harus memenuhi standar mutu 

(quality), keamanan (safety) dan khasiat (efficacy) yang sesuai 

dengan peraturan obat yang ada (Krugel. J, 2019). Mutu obat 

merupakan hal yang penting untuk dijamin dalam rangka 

mewujudkan keberhasilan terapi dengan obat. Penjaminan 

mutu obat merupakan tujuan dalam mewujudkan keberhasilan 

terapi supaya obat yang diperoleh pasien aman (safe), efektif 

(effective) dan dapat diterima (acceptable).  

Obat merupakan kebutuhan dasar manusia, sehingga 

tidak boleh diperlakukan sebagai komoditas ekonomi semata 

(Pemerintah RI, 2012). Selain itu, obat merupakan komponen 

PENGELOLAAN 

OBAT PUBLIK 
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BAB 

3 PERENCANAAN DAN PENGADAAN OBAT 

apt. Maria Ulfa., S.Farm., M.Si. 

 

 

A. Perencanaan 

Perencanaan adalah suatu kegiatan yang dilakukan 

dengan tujuan untuk menyusun daftar kebutuhan obat terkait 

pedoman berdasarkan konsep tindakan sistematis dalam 

urutan yang logis untuk mencapai tujuan atau sasaran yang 

telah ditetapkan.  Proses perencanaan permintaan, pengadaan, 

pendistribusian, dan pengelolaan perbekalan farmasi dan alat 

kesehatan yang diperlukan untuk menunjang pelayanan 

kesehatan. Perencanaan ini meliputi analisis kebutuhan, 

pemilihan obat esensial, peramalan stok, dan koordinasi 

dengan unit terkait di rumah sakit atau fasilitas medis.  

Perencanaan bukanlah proses satu kali, tetapi kegiatan 

yang berlangsung sepanjang tahun. Hasil kegiatan perencanaan 

dapat mendorong proses interaktif untuk meninjau dan 

memperbarui data perencanaan dan asumsi permintaan, 

dengan mempertimbangkan total permintaan barang dan biaya 

obat, penggunaan, perubahan kebijakan dan rencana, serta 

masalah ketepatan waktu. Hasil perencanaan ditinjau secara 

berkala minimal satu tahun sekali atau jika permintaan tumbuh 

lebih cepat dari biasanya atau jika ada perubahan program 

secara keseluruhan. Faktor penting yang mempengaruhi 

kualitas perencanaan adalah ketersediaan data. Melakukan 

tinjauan berkala dan pembaruan rencana. Menyediakan data 

dapat membantu pelaksana fokus pada penggunaan sumber 

PERENCANAAN 

DAN PENGADAAN 

OBAT 
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BAB 

4 PENCATATAN, PELAPORAN, DAN SUPERVISI 

Irman Idrus, S. Farm., M.Kes. 

 

 

A. Pendahuluan 

Pencatatan, pelaporan, dan supervisi adalah kegiatan 

yang bertujuan untuk memantau transaksi sediaan farmasi 

masuk dan keluar di lingkungan pelayanan kesehatan seperti 

fasilitas farmasi, fasilitas farmasi rumah sakit (IFRS), dan 

puskesmas, serta Balai Besar Obat dan Minuman. Pengendalian 

(BPOM) (Rikomah, 2020). Berkas pendaftaran akan 

memudahkan petugas untuk menentukan apakah ada obat 

bermutu rendah yang perlu ditarik dari peredaran, dan 

pendaftaran dapat dilakukan secara elektronik atau manual. 

Kartu stok dan kartu stok induk merupakan kartu yang paling 

banyak digunakan untuk pencatatan (Hassanudin et al., 2022). 

Perencanaan, pembelian, dan pengadaan, penerimaan, 

pendistribusian, pengelolaan persediaan, pengembalian, 

penanganan, dan pemeriksaan sediaan farmasi, alat kesehatan, 

dan bahan habis pakai adalah semua kegiatan pengaturan 

sediaan farmasi, alat kesehatan, dan bahan habis pakai medis 

(Susanti Abdulkadir et al., 2022) dilaporkan secara berkala oleh 

apotek (bulanan, triwulanan, semesteran, atau tahunan 

(Sujarwadi, Tosepu and Kusnan, 2023). 

  

PENCATATAN, 

PELAPORAN, DAN 

SUPERVISI 
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A. Analisis Permintaan Obat 

Analisis permintaan obat adalah proses untuk 

mengidentifikasi, mengukur, dan memahami permintaan obat-

obatan di suatu organisasi atau sistem kesehatan. Hal ini 

penting untuk memastikan ketersediaan obat yang tepat, 

mengelola stok dengan efisien, dan menyediakan pengobatan 

yang sesuai untuk pasien. Mengumpulkan data historis tentang 

penjualan obat, termasuk volume penjualan, nilai penjualan, 

dan harga obat. Data ini akan membantu anda mengidentifikasi 

tren permintaan seiring waktu.  

Berikut adalah beberapa poin penting dalam analisis 

permintaan obat: (Waters, 2017) 

1. Pengumpulan Data Permintaan 

a. Mengumpulkan data tentang jenis obat, jumlah 

permintaan, dan frekuensi permintaan dari catatan 

pasien atau sistem informasi Kesehatan 

b. Mengidentifikasi tren permintaan obat dari periode 

sebelumnya 

2. Segmentasi Pasien atau Pelanggan 

a. Mengidentifikasi profil pasien atau pelanggan yang 

membutuhkan obat-obatan tertentu 

c. Memahami kebutuhan obat berdasarkan kelompok usia, 

jenis kelamin, diagnosa medis, atau kondisi Kesehatan 
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A. Pendahuluan 

Pelayanan farmasi adalah layanan langsung serta 

tanggung jawab untuk pasien menyangkut dengan obat 

melalui tujuan supaya meraih hasil yang pasti supaya 

menambah mutu hidup pasien. Suatu tempat pelayanan 

farmasi yang umum ditemui adalah apotek. Di apotek, para 

apoteker berpraktik dalam memberikan layanan farmasi. 

(PERMENKES RI, 2014).  

Pelayanan farmasi dapat tersedia di berbagai fasilitas 

layanan farmasi yang ada. Fasilitas layanan farmasi adalah 

tempat yang dipakai supaya memberikan pelayanan farmasi, 

seperti apotek, fasilitas farmasi di rumah sakit, pusat kesehatan 

masyarakat (puskesmas), klinik, toko obat, atau praktek 

bersama. (Peraturan Pemerintah RI, 2009). 

Salah satu kegiatan pelayanan kefarmasian dilakukan 

oleh apoteker yaitu pelayanan resep dokter dalam 

meningkatkan derajat pelayanan kesehatan. Pelayanan farmasi 

termasuk layanan langsung serta bertanggung jawab untuk 

pasien terkait pada obat yang tujuan meraih hasil pasti guna 

menambahan kualitas hidup pasien. Dalam lingkup pelayanan 

farmasi, termasuk manajemen sumber daya seperti tenaga 

kerja, fasilitas, obat-obatan, dan perlengkapan medis, serta 

tugas administratif. Selain itu, pelayanan farmasi juga 

mencakup aspek klinikal seperti penerimaan resep, persiapan 
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A. Pendahuluan 

Pemenuhan standar harus dimulai untuk memberikan 

layanan kesehatan yang berkualitas. Dengan pelayanan 

kesehatan yang berkualitas, derajat kesehatan pasien akan 

meningkat, penyakit dapat dicegah, dan, jika penyakit muncul, 

pasien dapat sembuh dan pulih dengan cepat. Salah satu 

bagian dari bidang pelayanan kesehatan yang diharapkan 

pasien adalah pelayanan kefarmasian.  

Pelayanan kefarmasian adalah komponen penting dari 

program kesehatan, dan berperan penting dalam meningkatkan 

kualitas pelayanan kesehatan bagi masyarakat. Pelayanan 

farmasi di apotek, puskesmas, dan rumah sakit terdiri dari dua 

kegiatan: manajemen sediaan farmasi dan bahan medis habis 

pakai dan pelayanan farmasi klinik. 

Saat pasien menerima obat, mereka harus diberi 

informasi yang memadai. Agar penggunaan obat dapat lebih 

optimal, apoteker sebagai pelaksana dalam pelayanan 

informasi obat harus selalu memberikan informasi obat baik 

diminta maupun tidak. Khususnya saat ini, ketika pendekatan 

manajemen pelayanan kefarmasian telah berubah ke arah 

mengutamakan peningkatan kualitas hidup pasien (patient 

oriented) daripada hanya memasarkan obat kepada pasien (drug 

oriented) (Werawati et al., 2022). 
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A. Pendahuluan 

Residential care (perawatan di rumah) merupakan model 

perawatan pasien masa depan. Saat ini, layanan rumah sakit di 

rumah untuk penyakit akut sudah menjadi model baru dalam 

pelayanan kesehatan. Perawatan di rumah dapat menjadi 

sebuah sarana untuk menyediakan perawatan kesehatan yang 

aman dan efektif untuk memenuhi kebutuhan pasien dan 

keluarga (Walus dan Woloschuk, 2017). 

Sesuai dengan perkembangannya, orientasi pelayanan 

kefarmasian saat ini berfokus pada pasien, dengan pelayanan 

yang komprehensif mencakup pelaksanaan pelayanan farmasi 

klinis, salah satunya adalah Pelayanan kefarmasian di rumah 

(Home Pharmacy Care). 

Secara historis, dulunya Apoteker belum dimasukkan 

dalam tim perawatan di rumah, sedangkan faktanya bahwa 

kesalahan pengobatan (Medication Errors) atau masalah terkait 

obat (Drug Related Problems), merupakan peristiwa yang paling 

sering terjadi dalam pelayanan pasien di rumah. Efek samping 

obat dan polifarmasi misalnya, dapat berkontribusi terhadap 

tingginya risiko angka kesakitan dan kematian (Walus dan 

Woloschuk, 2017). 

Saat ini, pelayanan kefarmasian di rumah oleh apoteker 

tersedia di banyak Negara di seluruh dunia. Peran apoteker 

telah disadari memberikan dampak positif terhadap pelayanan 
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A. Pendahuluan 

Istilah Strategi berasal dari bahasa Yunani yang berarti 

kepemimpinan (Leadership). Beberapa pendapat ahli 

mengatakan bahwa : Menurut (Tjiptono), Strategi pemasaran 

adalah alat fundamental yang direncanakan untuk mencapai 

perusahaan dengan mengembangkan keunggulan bersaing 

berkesinambungan melalui pasar yang dimasuki dan program 

pemasaran yang digunakan untuk melayani pasar sasaran 

tersebut.  

Strategi meliputi semua aspek penting perusahaan oleh 

sebab itu peran manajemen untuk menetapkan dan 

mengembangkan strategi sangat menentukan bagi kemajuan 

perusahaan dimasa yang akan datang. Manajemen strategi 

dapat diartikan sebagai usaha manajerial menumbuh 

kembangkan kekuatan perusahaan, peluang bisnis yang 

muncul guna mencapai tujuan perusahaan sesuai dengan misi 

yang telah ditentukan. Selanjutnya manajemen strategi 

(strategic management) adalah tindakan yang mengarah pada 

penyusunan dan strategi yang efektif 

Menurut (Umar), Manajemen strategi adalah seni dan 

ilmu untuk pembuatan (Formulating), penerapan (Implementing) 

dan evaluasi (Evaluating) keputusan-keputusan antar fungsi 

yang memungkinkan sebuah organisasi mencapai dimasa yang 
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A. Manajemen Farmasi di Rumah Sakit 

Rumah sakit adalah sarana yang memberikan pelayanan 

kesehatan secara individu yang menyediakan pelayanan rawat 

inap, rawat jalan, gawat darurat dan operasi. Standar 

pelayanan kefarmasian di rumah sakit terkait manajemen 

terdiri dari pengelolaan sediaan farmasi, alat kesehatan dan 

bahan medis habis pakai (BMHP).  Seorang apoteker dalam 

pelaksanaannya harus memperhatikan resiko yang dapat 

terjadi. Apoteker bertanggung jawab dalam mengelola seluruh 

kegiatan manajemen kefarmasian di rumah sakit sesuai dengan 

ketentuan yang berlaku. 

Undang-undang Nomor 44 Tahun 2009 tentang Rumah 

Sakit menuliskan bahwa segala pengelolaan obat/alkes/BMHP 

di rumah sakit harus dilakukan dengan Sistem Satu Pintu. 

Sistem Satu Pintu adalah prosedur kefarmasian yang meliputi 

pembuatan formularium, pengadaan, pendistribusian 

obat/alkes dan BMHP melalui satu sistem yakni dilakukan 

penuh oleh Instalasi Farmasi  Rumah Sakit. Hal tersebut 

dilakukan agar Instalasi Farmasi dapat melakukan 

pengawasan, pengendalian, penjaminan terhadap obat/alkes 

dan BMHP, menurunkan kesalahan terkait penggunaan 

obat/alkes dan BMHP serta dapat meningkatkan mutu 

pelayanan dan pendapatan rumah sakit. 
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A. Pendahuluan 

Perencanaan merupakan proses menganalisis situasi, 

menilai kebutuhan, menetapkan tujuan dan sasaran yang 

terukur dan menentukan strategi, tanggung jawab dan sumber 

daya yang diperlukan untuk mencapai hasil yang diharapkan 

(Malcolm, 2012). Pendekatan yang terstruktur dan terorganisir 

dibutuhkan dalam suatu sistem perencanaan perbekalan 

farmasi dan alat kesehatan untuk merencanakan, mengelola 

produksi, distribusi, dan penyediaan produk-produk farmasi 

dan alat kesehatan. Tujuan utama dari sistem perencanaan  

adalah untuk memastikan ketersediaan yang tepat waktu, 

kualitas yang baik, dan efisiensi dalam menyediakan obat-

obatan dan peralatan medis kepada pasien dan konsumen di 

berbagai fasilitas pelayanan kesehatan. 

Perencanaan dapat dilakukan secara top-down atau 

bottom-up. Pada perencanaan secara top-down berbagai diskusi 

dan keputusan di mulai dari tingkat atas. Unit operasional akan 

menyediakan data perencanaan maupun penilaian situasi 

namun keputusan akhir berada di tingkat atas. Perencanaan 

secara bottom-up, prosesnya dimulai dari unit operasional yang 

kemudian digabungkan menjadi rencana bersama. Perencanaan 

pada manajemen farmasi merupakan hal yang sangat penting 
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PERBEKALAN SEDIAAN 

DAN ALAT KESEHATAN 
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