BAB V

PENUTUP

5.1Kesimpulan
Berdasarkan penelitian pada penyimpanan obat di RSUD

Kota Malang masih belum efisien menurut Pedoman Permenkes
No. 72 Tahun 2016. Pada pendistribusi obat terdapat beberapa
indikator obat diantaranya kecocokan antara obat dengan kartu
stok data diambil pada tahun 2021 dengan menggunakan item
obat. Pada indikator ini didapatkan presentase 100 % sehingga
sudah sesuai. Pada tingkat ketersediaan obat yang diambil
menggunakan item obat pada tahun 2021 menunjukkan rata-rata
kecukupan bulan sebesar 4,6 perbulan, dan hasil presentase obat
yang kadaluarsa atau rusak diambil dari keseluruhan obat pada
tahun 2021 menunjukkan hasil 7,5%. Sedangkan hasil presentase
stok mati menggunakan keseluruhan obat menunjukkan 5,3%

sehinggaketiga indikator tersebut masih belum sesuai.

5.2 Saran
Adapun saran dari penelitian ini sebagai berikut :

1. Diharapkan RSUD Kota Malang dapatmemfasilitasi sarana dan
prasarana terhadap Instalasi farmasi guna menunjang kinerja
pengelolahan obat.

2. Diharapkan untuk penelitan  pada tahap penyimpanan
menggunakan standar yang sesuai dengan rumah sakit agar

dapat meminimalisir indikator penyimpanan yang tidak sesuai
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3. Diharapkan kepada Instalasi Farmasi RSUD Kota Malang agar
mengajukan usulan luas gudang farmasi yang dianggap belum
cukup memadahi.

4. Untuk meminimalisir ketersediaan obat agar tidak menumpuk
sebaiknya apoteker mengajukan obat yang jarang terpakai

kepada dokter untuk diresepkan kepada pasien.

5.3 Keterbatasan
Pada penelitian ini peneliti memiliki keterbatasan dalam

pengambilan data. Data yang dapat diambil hanya 5%.
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