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BAB 4 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

4.1 Hasil Penelitian 

4.1.1Gambaran Lokasi Penelitian 

.Lokasi penelitian ini berada di salah satu wilayah Kabupaten 

Malang. Apotek Sarivita ini yang berlokasi di Jl. Diponegoro No.6A, 

Krajan, Gondanglegi Wetan, Kec. Gondanglegi, Kabupaten Malang, 

Jawa Timur 65174. Apotek  tersebut merupakan apotek perorangan 

yang berdiri sejak tahun 2007. Letak geografis apotek ini adalah 

sebelah utara apotek terdapat toko aneka jam, sebelah selatan 

terdapat toko perhiasan, kemudian di sebelah barat Apotek ada 

terminal Gondang legi dan di sebelah timur Apotek Sarivita terdapat 

pemukiman warga. 

      Apotek Sarivita ini adalah sebuah Apotek yang awal 

mulanya adalah sebuah toko obat kecil milik perorangan. Awal 

mulanya toko obat tersebut hanya memberikan bantuan terhadap 

para pemukiman warga di sekitar pemilik Apotek, akan tetapi lama 

kelamaan toko obat itu menjadi laris karena memang saat itu masih 

jarang dan bahkan tidak ada apotek yang berada disepanjang jalan 

tersebut, adanya apotek hanya di daerah kota. Dengan adanya 

peluang maka pemilik apotek ingin mendirikan sebuah apotik. 

Tentunya pendirian apotek tidaklah mudah, pemilik juga 

membutuhkan modal yang sangat besar serta keberanian untuk 
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mengikuti persyaratan pendirian apotek dengan standar yang telah 

di tentukan oleh Menteri Kesehatan.  

     Apotek ini termasuk apotek yang selalu ramai dengan 

pelanggan, mungkin karena apotek tersebut sudah dikenal lama 

dan juga pemiliknya sendiri adalah orang yang sangat rendah hati 

serta mampu terbuka dengan semua orang dan selalu memberikan 

edukasi-edukasi beserta konsultasi yang amat sangat mendalam 

dan selalu memberikan sugesti positif terhadap pasien-pasiennya. 

Banyak pelanggan yang mengakui bahwa obat disitu sangatlah 

manjur, hal ini mungkin karena rasa percaya pasien yang sudah 

tertanam kuat terhadap pemilik apotek , walaupun saat ini sudah 

banyak apotek yang berada disekitaran situ. Akan tetapi pasien 

tetap memilih apotek Sarivita sebagai pilihan untuk membeli obat- 

obatan. 

4.1.2 Data Khusus 

Pada penelitian ini jumlah sampel yaitu 312 lembar resep. 

Dengan menghitung presentase dari data tersebut maka hasil 

presentase kelengkapan administratif dan farmasetik pada resep 

tahun 2021 hasilnya diuraikan sebagai berikut : 
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Tabel 4.1 

Kelengkapan Administratif Resep di Apotek Sarivita pada tahun 2021 

Variabel  Lengkap Tidak lengkap 

 Jumlah Presentase Jumlah Presentase 
Nama pasien 312 100% 0 0% 

Umur 174 56% 138 44% 

Jenis kelamin 127 41% 185 59% 

Berat badan 4 2% 308 98% 

Nama dokter 312 100% 0 0% 

Nomor SIP 291 93% 21 7% 

Alamat 273 88% 39 12% 

Nomor telepon 294 94% 18 6% 

Paraf dokter 31 10% 281 90% 

Tanggal 
penulisan resep 

310 99% 2 1% 

 

Dari hasil tabel 4.1 menunjukan pada variabel nama pasien sudah 

lengkap 100% dengan jumlah 312. Variabel pada umur yang lengkap 56% 

tidak lengkap 44%. Variabel pada jenis kelamin yang lengkap 41% tidak 

lengkap 59%. Variabel pada berat badan yang lengkap 2% tidak lengkap 

98%. Variabel pada nama dokter sudah lengkap 100% dengan jumlah 

312. Variabel pada nomor SIP lengkap 93% tidak lengkap 7%. Variabel 

pada alamat yang lengkap 88% tidak lengkap 12%. Variabel pada nomor 

telepon yang lengkap 94% tidak lengkap 6%. Variabel pada paraf dokter 

yang lengkap 10% tidak lengkap 90%. Variabel pada tanggal penulisan 

resep yang lengkap 99% tidak lengkap 1%. 
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Tabel 4.2 

Kelengkapan Farmasetik Resep di Apotek Sarivita pada tahun 2021 

Variabel Lengkap Tidak lengkap 

 Jumlah Presentase Jumlah Presentase 
Bentuk 
sediaan  

303 97% 9 3% 

Kekuatan 
sediaan  

312 100% 0 0% 

Stabilitas 
sediaan 

312 100% 0 0% 

Kompatibilitas 
sediaan  

0 0% 0 0% 

  

Dari hasil tabel 4.2 menunjukan pada variabel bentuk sedian yang 

lengkap 97% tidak lengkap 3%. Variabel pada kekuatan sediaan sudah 

lengkap 100% dengan jumlah 312. Variabel pada stabilitas sediaan sudah 

lengkap 100% dengan jumlah 312. Variabel pada kompatibilitas sediaan 

yang lengkap 0% dan tidak lengkap 0%. 
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4.2 Pembahasan 

Penelitian ini dilakukan untuk mengetahui bagaimana kelengkapan 

resep secara Administratif dan Farmasetik yang dilakukan terhadap 312 

lembar Resep di Apotek sarivita pada tahun 2021. Pada pengkajian resep 

ini digunakan Pedoman Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia 

No.73 tahun 2016 tentang standar pelayanan kefarmasian di Apotek 

dimana dilihat kajian resep secara administratif dan farmasetik, melalui 

hasil pengamatan dari 312 lembar resep diketahui masih banyak terdapat 

ketidak lengkapan penulisan resep setiap harinya.  

Berdasarkan tabel 4.1 hasil kelengkapan administratif hanya nama 

pasien dan nama dokter yang menunjukan presentase kelengkapan100%, 

sedangkan variabel yang lain tidak lengkap.Penulisan data pasien terkait 

nama pasien di dalam resep sangatlah berguna untuk mencegah terjadi 

tertukarnya obat dengan pasien lain pada saat pelayanan di Apotek yang 

sama dengan waktu yang sama. 

Umur pasien dalam penulisan resep cukup penting, yang 

digunakan sebagai acuan perhitungan dosis. Karena banyak rumus yang 

menggunakan umur pasien sebagai perhitungan dosis. Umur pasien juga 

digunakan sebagaikesesuaian bentuk sediaan (Megawati& 

Santoso,2017). Variabel umur pasien yang lengkap 56% dan tidak 

lengkap sebanyak 44%. 

Ketidaklengkapan dalam mencantumkan jenis kelamin  disebabkan 

oleh kelalaian dokter dan kondisi sarana praktek terlalu ramai oleh pasien 
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sehingga tingkat kesibukan dokter akan meningkat. Variabel jenis kelamin 

yang lengkap 41% dan tidak lengkap sebanyak 59%.  

Berat badan adalah salah satu aspek yang diperlukan dalam 

penentuan oleh perhitungan dosis obat yang akan diberikan kepada 

pasien. Para ahli sudah membuat rumus khusus menggunakan berat 

badan pasien. Maka, berat badan sangat diperlukan dan dicantumkan 

didalam  resep. Variabel berat badan yang lengkap 2% dan tidak lengkap 

sebanyak 98%. 

Nama dokter adalah salah satu syarat pada skrining resep 

administratif yang harus dipenuhi. Karena hal ini sebagai bukti bahwa 

resep tersebut asli ditulis oleh dokter dan dapat dipertanggungjawabkan 

serta tidak mudah dislahgunakan oleh masyarakat.Variabel nama dokter 

menunjukan presentase 100% lengkap. 

Penulisan Surat Ijin Praktek (SIP) dokter merupakan unsur yang 

tidak sesuai, dalam resep wajib dicantumkan SIP dokter untuk menjamin 

keamanan pasien, bahwa dokter yang bersangkutan mempunyai hak dan 

dilindungi undang-undang dalam memberikan pengobatan bagi pasiennya 

dan telah memenuhi syarat untuk menjalankan praktek seperti yang telah 

ditetapkan oleh undang-undang serta untuk menjamin bahwa dokter 

tersebut secara sah diakui dalam praktek keprofesian dokter. Peraturan 

menteri kesehatan juga menyebutkan bahwa dokter, dokter gigi dan 

dokter hewan wajib memiliki SIP (Surat Ijin Praktek). Namun pada 

kenyataannya masih banyak dokter yang tidak mencantumkan SIP dapat 

dilihat dari resep yang diterima dan dilayani oleh Apotek sarivita 
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(Megawati & Santoso, 2017). Variabel nomor SIP yang lengkap 93% dan 

tidak lengkap sebanyak 7%. 

Alamat dokter harus dicantumkan dengan jelas dan diperlukan 

karena apabila suatu resep tulisannya tidak jelas atau meragukan bisa 

langsung menghubungi dokter yang bersangkutan, hal ini juga akan 

memperlancar pelayanan pasien pada waktu di apotek ( Megawati & 

Santoso,2017). Variabel alamat dokter yang lengkap 88% dan tidak 

lengkap sebanyak 12% 

Mencantumkan nomer telepon sangat penting dalam resep apabila 

suatu resep tulisaanya tidak jelas atau meragukan bisa langsung 

menghubungi dokter yang bersangkutan dalam penulisan resep.  Variabel 

nomer telepon yang lengkap 94% dan tidak lengkap sebanyak 6%. 

Pencantuman paraf dokter juga berperan penting dalam resep agar 

dapat menjamin keaslian resep, berfungsi sebagai legalitas dan 

keabsahan resep tersebut serta dapat dipertanggung jawabkan agar tidak 

disalah gunakan di masyarakat umum. Hal ini terkait dalam penulisan 

resep narkotik maupun psikotropika. Tetapi di lapangan masih banyak 

kejadian dokter tidak mencantumkan paraf dalam penulisan resep 

(Trisnawati,2019). Variabel paraf dokter yang lengkap 10% dan tidak 

lengkap sebanyak 90%. 

Tanggal penulisan resep dicantumkan untuk keamanan pasien 

dalam hal penggambilan obat. Apoteker dapat menentukan apakah resep 

tersebut masih bisa dilayani di apotek atau disarankan kembali ke dokter 

berkaitan dengan kondisi pasien meskipun di Indonesia belum ada 
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ketentuan batas maksimal resep dapat dilayani di apotek (Megawati & 

Santoso,2017). Variabel tanggal penulisan resep yang lengkap 99% dan 

tidak lengkap sebanyak 1%. 

Pada tabel 4.2 hasil kelengkapan farmasetik variabel bentuk 

sediaan yang lengkap 97% dan tidak lengkap sebanyak 3%. Dan 

kekuatan sediaan yang menunjukan presentase kelengkapan 100%, 

sedangkan variabel lain tidak lengkap. Mengenai bentuk sediaan 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 (Joenes,2010). 

Hasil analisis kelengkapan resep secara farmasetik terkait stabilitas 

obat dan kompatibilitas obat pada penelitian kali ini stabilitas obat 

dianggap stabil semua untuk semua sediaan obat, karena sesuai dengan 

suhu penyimpanan yang dianjurkan setiap obatnya. Untuk kompatibilitas 

obat itu terkait dengan ketercampuran obat yang keduanya sama-sama 

dilakukan untuk penelitian resep racikan saja. Sedangkan resep yang 

saya teliti tidak ada sama sekali resep yang berupa racikan sehingga 

masih belum bisa dilakukan analisis terhadap variabel kompatibilitas 

sediaan pada kelengkapan farmasetik.  

Di apotek Sarivita menunjukan bahwa masih belum sesuai dengan 

Permenkes No.73 2016. Dari hasil penelitian untuk kelengkapan 

administratif variabel pada nama pasien lengkap 100% tidak lengkap 0%, 

umur lengkap 56% tidaklengkap 44%, jenis kelamin lengkap 41% 

tidaklengkap 59%, berat badan lengkap 2% tidak lengkap 98%, nama 
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dokter lengkap 100% tidaklengkap 0%, nomor SIP lengkap 93% 

tidaklengkap 7%, alamat lengkap 88% tidaklengkap 12%, nomor telepon 

lengkap 94% tidaklengkap 6%, paraf dokter lengkap 10% tidaklengkap 

90%, tanggal penulisan resep lengkap 99% tidaklengkap 1%. Yang 

kelengkapan farmasetik pada variabel bentuk sediaan yang lengkap 97% 

tidak lengkap 3%, kekuatan sediaan dan stabilitas sediaan sudah lengkap 

100% dengan jumlah 312. Variabel kompatibilitas tidak lengkap 0%. 

Menurut penelitian sebelumnya, hasil penelitian ini sejalan dengan 

hasil penelitian yang saya sudah teliti. Menurut Ismaya,dkk (tahun 2019) 

menunjukan bahwa di Apotek K24 Pos Pengumben masih belum sesuai 

dengan Permenkes No.73 2016 tentang Standar Pelayanan Kefarmasian 

di Apotek. Dari hasil penelitian menunjukan kejadian ketidaklengkapan 

resep yaitu berat badan 99%, jenis kelamin 36%, usia pasien 28%, nama 

pasien 1%, nama dokter 6%, SIP 2%, alamat 1%, kekuatan sediaan 24%, 

stabilitas obat 1% dan kompatibilitas 0%. 
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