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PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Unit Pelayanan Teknis (UPT) Pusat Kesehatan Masyarakat (Puskesmas)
Ibrahim Adjie merupakan salah satu instansi pemerintah yang begerak dibidang
pelayanan kesehatan di Kota Bandung. Jenis pelayanan yang tersedia di UPT
Puskesmas Ibrahim Adjie meliputi poli umum, poli gigi dan mulut, kesehatan ibu
dan anak (KIA), keluarga berencana (KB), rawat jalan, laboratorium, unit gawat
darurat (UGD), manajemen terpadu bayi muda (MTBM), manajemen terpadu balita
sakit (MTBM), promosi kesehatan atau konseling, hingga pelayanan kefarmasiaan
atau pemberian obat dan bmhp kepada pasien maupun unit pelayanan puskesmas.
Kegiatan yang dilakukan dalam farmasi di puskesmas meliputi pengelolaan sediaan
farmasi, bahan medis habis pakai (BMHP) dan kegiatan pelayanan kefarmasian.
Dalam hal ini, Koordinator Farmasi yang bertanggung jawab dalam proses
pengelolaan persediaan farmasi, khususnya dalam pengelolaan obat dan BMHP
mulai dari aktivitas perencanaan kebutuhan, pengadaan, penyimpanan, dan
pengeluaran obat dan BMHP. Obat dan BMHP yang tersedia yaitu 301, yang terdiri
dari 66 BMHP dan 235 Obat yang terdapat di Puskesmas Ibrahim Adjie Kota
Bandung (lihat Lampiran A tabel 1).

Berdasarkan hasil wawancara dengan Koordinator Farmasi di Puskesmas
Ibrahim Adjie. Kegiatan pengadaan obat dan BMHP yang dilakukan dimulai
dengan melakukan perencanaan kebutuhan obat dan BMHP berdasarkan stok
optimum yang telah ditentukan. Perhitungan stok optimum yang ada di puskesmas
yaitu menggunakan data pemakaian obat dan BMHP periode sebelumnya, stok
waktu tungggu, stok pengaman, kemudian menentukan perencanaan jumlah
kebutuhan obat dan BMHP untuk memenuhi kebutuhan persediaan. Jumlah
pemesanan obat dan BMHP disesuaikan dengan perencanaan jumlah kebutuhan dan
persetujuan Kepala Puskesmas. Proses pengadaan obat dan BMPH dilakukan oleh
Koordinator Farmasi dengan membuat permintaan obat dan BMHP setiap satu

bulan sekali kepada Dinas Kesehatan (Dinkes) Kabupaten/Kota Bandung. Proses



permintaan obat dan bmhp dilakukan melalui aplikasi e-katalog. Amoksilin
Kap.500 mg adalah salah satu obat yang selalu dibutuhkan setiap bulannya dengan
rata-rata pemakaian perbulan yaitu 2618 tablet. Akan tetapi seringkali mengalami
penumpukan maupun kekurangan dari stok optimum yang telah di tentukan di R.
Gudang Farmasi. Adapun obat dan BMHP yang mengalami kelebihan terdapat pada
(lampiran A tabel 2), sedangkan obat dan BMHP yang mengalami kekurangan

terdapat pada (lampiran A tabel 3).

Penumpukan yang terjadi akan berpengaruh pada kualitas dari obat dan BMHP,
karena obat dan BMHP memiliki batas usia atau masa kadaluwarsa. Sedangkan jika
terjadi kekurangan obat di gudang farmasi, akan berpengaruh pada proses
pelayanan farmasi kepada pasien. Sehingga, pasien harus melakukan pembelian
obat atau BMHP sendiri sesuai resep. Kekurangan obat dan BMHP juga dapat
terjadi karena terjadinya kekosongan obat dan BMHP pada Dinkes Kab/Kota. Jika
terjadi kekosongan obat dan BMHP di Dinkes Kab/Kota, adanya peningkatan suatu
penyakit, dan adanya bencana alam. Puskesmas Ibrahim Adjie dapat melakukan
pengadaan mandiri atau pembelian ke apotek lain. Namun, jika terjadi kekosongan
obat dan BMHP di Dinkes Kab/Kota Koordinator Farmasi harus menunggu waktu
datangnya obat hingga tersedia di Dinkes Kab/Kota, hingga mengakibatkan
terjadinya kekosongan obat di gudang. Untuk itu dibutuhakan perencanaan jumlah
kebutuhan obat dan bmhp yang sesuai, agar dapat meminimalisir terjadinya
penumpukan maupun terjadinya kekosongan obat dan bmhp.

Dalam proses penerimaan obat dan bmph dari supplier ke gudang farmasi akan
di cek oleh koordinator farmasi mulai dari jumlah dan kondisi obatnya, obat yang
sudang diperiksa kondisinya dan tidak mengalami permasalahan di simpan pada
ruangan gudang farmasi. Namun, jika ada obat dan BMHP yang kurang dari jumlah
pengadaan yang ditentukan. Koordinator Farmasi harus menghitung ulang dari
ketersediaan Obat dan BMHP yang harus dilakukan pengadaan kembali. Sehingga,
diperlukan monitoring penerimaan obat dan BMHP. Obat dan BMHP yang telah
disimpan di gudang farmasi nantinya akan dipindakan ke ruangan pelayanan

kefarmasian dan ruangan unit pelayanan puskesmas.



Proses penyimpanan dan pengeluaran obat dan BMHP dari gudang farmasi ke
ruang pelayanan kefarmasiaan dan ruang unit pelayanan puskesmas akan dirotasi
menggunakan metode First Expired First Out (FEFO). Proses penangan dan
pencegahan obat dan BMHP jika terjadi kadaluwarsa atau rusak dilakukan oleh
bagian farmasi dengan cara setiap satu bulan sekali akan dicek dalam R. gudang
farmasi, jika ada yang mendekati masa kadaluwarsanya akan ditarik sebelum batas
waktunya. Untuk penanganan dan pencegahan obat dan BMHP yang ada di ruang
pelayanan farmasi akan dicek 1 bulan 1 kali sebelum batas waktu kadaluwarsanya.
Kemudian bila ditemukan obat dan BMHP yang mendekati kondisi waktu
kadaluwarsa atau rusak akan dilakukan pencatatan yang nantinya akan dilaporkan

sebagai berita acara pemusnahan.

Sebelum obat dan BMHP dipindahkan akan di cek dulu ketersediaannya pada
gudang farmasi dengan cara melihat kartu stok yang disimpan pada masing-masing
obat dan bmhp. Proses ini akan memakan waktu yang lama karena jumlah obat dan
bmhp yang ada yaitu 301, dan koordinator farmasi harus mencatat setiap
pengeluaran obat dan bmhp yang dilakukan. Sehingga, diperlukan monitoring
persediaan obat dan bmhp agar jumlah stok obat yang tersedia maupun jumlah stok
yang akan habis dapat terawasi. Monitoring persediaan juga sangat penting dalam

proses perencanaan kebutuhan obat dan bmhp periode selanjutnya.

Berdasarkan permasalahan yang telah dipaparkan, maka pada UPT Puskesmas
Ibrahim Adjie dibutuhkan suatu sistem manajemen informasi inventori yang dapat
mengatasi permasalah yang terjadi dalam menentukan perencanaan jumlah
kebutuhan obat dan bmhp dengan menggunakan metode single exponensial
smoothing dan proses monitoring penerimaan dan monitoring persediaan obat dan
BMHP untuk meminimalisir kemungkinan terjadinya kelebihan atau kekosongan
obat dan BMHP setiap bulannya di gudang. Sehingga pada aktivitas pelayanan
kefarmasiaan di puskesmas dapat dilakukan dengan baik. Maka akan dibangunnya
sebuah Sistem Informasi Manajemen Inventori Obat dan BMHP di UPT Puskesmas

Ibrahim Adjie Kota Bandung.



1.2 Identifikasi Masalah
Berdasarkan latar belakang yang telah dipaparkan sebelumnya terdapat
beberapa masalah, khususnya bagian farmasi. Adapun masalah-masalah tersebut

dapat diidentifikasi sebagai berikut.

1. Koordinator Farmasi kesulitan dalam merencanakan jumlah kebutuhan obat
dan bmhp untuk meminimalisir kemungkinan terjadinya kelebihan atau
kekosongan obat dan BMHP.

2. Koordinator Farmasi kesulitan dalam memonitoring stok obat dan bmhp

yang ada di Gudang Farmasi untuk dilakukan pengadaan.

3. Koordinator Farmasi kesulitan dalam memonitoring penerimaan dari obat

dan bmhp dari Dinas Kesehatan ke Gudang Farmasi.

1.3 Maksud dan Tujuan
Maksud dari penelitian ini adalah untuk membangun sistem informasi
manajemen inventori obat dan BMHP pada UPT Puskesmas Ibrahim Adjie. Adapun

tujuan yang akan dicapai dalam penelitian ini adalah sebagai berikut.

1. Membantu Koordinator Farmasi dalam menentukan perencanaan jumlah
kebutuhan obat dan bmhp untuk meminimalisir kemungkinan terjadinya
kelebihan atau kekosongan obat dan BMHP.

2. Membantu Koordinator Farmasi dalam memonitoring stok obat yang ada

di Gudang Farmasi untuk dilakukan pengadaan.

3. Membantu Koordinator Farmasi dalam memonitoring penerimaan dari

obat dan bmhp dari Dinas Kesehatan ke Gudang Farmasi.

1.4 Batasan Masalah
Agar pembahasan masalah yang di lakukan dapat terarah dengan baik dan tidak

menyimpang dari pokok permasalah, maka pembahasan di batasi sebagai berikut:

1. Data yang diolah dalam penelitian ini yaitu data obat dan bmhp, data

penerimaan obat dan bmhp, data persediaan obat dan bmhp, data



pemakaian obat dan bmhp, dan data permintaan (pengadaan) obat dan
bmhp untuk periode bulan juni 2021.
2. Proses yang ada pada sistem, yaitu sebagai berikut:
a. Proses pengolahan data obat dan bmhp,
b. Proses perencanaan kebutuhan obat dan bmhp,
c. Proses penerimaan obat dan bmhp,
d. Proses pengolahan persediaan stok obat dan bmhp.

3. Keluaran (output) dari sistem, yaitu sebagai berikut;

a. Laporan perencanaan kebutuhan obat dan bmhp,
b. Laporan peneriman obat dan bmhp,
c. Laporan persediaan obat dan bmhp.

4. Ruang lingkup yang dibahas dalam sistem ini yaitu pengadaan,
penyimpanan, pengeluaran. Sitem yang dibangun tidak membahas tentang
pengembalian (retur).

5. Metode perhitungan perecanaan pengadaan obat dan BMHP menggunakan
metode Single Exponential Smoothing.

6. Jenis obat dan BMHP yang digunakan dalam analisis perhitungan
perencanaan pengadaan adalah Amoksilin Kap.500 mg.

7. Model Analisis perangkat lunak yang digunakan adalah pemodelan analisis
terstruktur dan alat / tools yang digunakan adalah Business Process Model
and Notation (BPMN), Entity Relationship Diagram (ERD), dan Data
Flow Diagram (DFD).

8. Sistem yang dibangun berbasis website, dengan bahasa pemrograman PHP

dan menggunakan Database Management System MySQL.
1.5 Metodologi Penelitian

Berikut ini adalah metodologi penelitia yang digunakan dalam penelitian ini
menggambarkan langkah-langkah dari penyususnan sistem yang akan di terapkan
di perusahaan dari mulai langkah-langkah analisis sampai pembagunan perangkat
lunak yang sesuai. Adapun langkah-langkah penelitianya dapat dilihat pada
Gambar 1. 1
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Gambar 1. 1. Metodologi Penelitian
Berikut ini adalah deskripsi dari langakah-langkah penelitian yang terdapat

pada Gambar 1.
1. Identifikasi Masalah



Identifikasi masalah adalah proses yang diperlukan untuk mengetahui inti
dari persoalan, penyebab permasalahan yang sedang dihadapi olen UPT
Puskesmas Ibrahim Adjie, khususnya bagian Farmasi.
Pengumpulan Data
A. Studi Pustaka
Studi Pustaka adalah mengumpulkan jurnal, paper dan buku buku yang
berkaitan dengan Sistem Informasi Manajemen inventori Barang
dengan masalah yang akan dibahas dalam pembuatan laporan.
B. Studi Lapangan
a. Wawancara
Dengan melakukan wawancara ke Koordinator Farmasi UPT
Puskesmas Ibrahim Adjie untuk menemukan informasi berupa
masalah yang ada di pada proses inventori barang meliputi
pengadaan, penyimpanan, dan pengeluaran obat.
b. Observasi
Dengan melakukan pengamatan langsung ke lapangan untuk
mendapatkan gambaran yang berkaitan dengan sistem informasi
manajemen inventori pada aktivitas inventori barang meliputi
pengadaan, penyimpanan, dan pengeluaran obat.
. Analisis sistem yang sedang berjalan
Analisis sistem yang sedang berjalan berisi analisis permasalahan sistem
dan kebutuhan yang diperlukan dalam sistem yang akan dibuat meliputi
gambaran prosedur perencanaan dan pelaksanaan sistem yang sedang
berjalan di UPT Puskesmas Ibrahim Adjie.
. Analisis Sistem Informasi Manajemen (SIM) Inventori Obat dan
BMHP
Analisis SIM Inventori Obat dan BMHP yang digunakan adalah sebagai
berikut:
a. Penyimpanan obat dan bmhp ke R. Gudang Farmasi dan R. Pelayanan
Kefarmasiaan.

b. Pengeluaran obat dan bmhp ke unit pelayanan yang ada di puskesmas.



c. Perencanaan jumlah kebutuhan obat dan bmhp untuk periode
berikutnya dilakukan dengan cara menghitung jumlah pemakaian obat
dan bmhp menggunakan metode peramalan metode Single Exponential
Smoothing, perhitungan stok pengaman, stok waktu tunggu, dan stok
optimum.

d. Pengadaan obat dan bmhp ke Dinas Kesehatan Kota Bandung
berdasarkan rekomendasi perencanaan jumlah kebutuhan obat dan
bmhp dan persetujuan kepala puskesmas.

5. Analisis Sistem

Langkah ini berisi tentang tahapan dan analisis dari sistem informasi

manajemen inventori yang akan dibangun. Analisis yang dilakukan terdiri

atas analisis terhadap masalah yang dihadapi UPT Puskesmas Ibrahim

Adjie, analisis fungsional, dan analisis non fungsional.

6. Perancangan Sistem
Pada langkah perancangan sistem merupakan tahap untuk melakukan
desain pembuatan program atau perangkat lunak, struktur data, arsitektur
perangkat lunak dan representasi antarmuka (user interface). Perancangan
sistem dilakukan dengan model analisis terstruktur dengan model data yang
dibuat menggunakan diagram ERD (Entity Relationship Diagram) dan
untuk menggambarkan proses-proses menggunakan DFD (Data Flow
Diagram).
7. Implementasi Sistem

Tahap implementasi sistem ini merupakan tahapan yang dilakukan setelah

proses perancangan sistem selesai. Proses yang terjadi pada tahap ini adalah

melakukan penerapan perancangan ke dalam bentuk source code..
8. Pengujian Sistem

Tahap pengujian sistem adalah tahapan yang dilakukan untuk mengetahui

apakah sistem atau perangkat lunak yang telah dibuat dapat mengatasi

masalah yang terjadi atau tidak. Proses pengujian ini juga dilakukan untuk
meminimalisir adanya kesalahan (error) dan memastikan keluaran yang

dihasilkan sesuai dengan yang diinginkan. Tahapan ini dilakukan dengan



cara pengujian black box, pengujian ini dilakukan untuk mengetahui
persyaratan fungsional perangkat lunak.
9. Kesimpulan dan Saran
Setelah melakukan analisis terhadap pengolahan data, maka dapat
melakukan penarikan kesimpulan berdasarkan hasil pengolahan data yang
diperoleh. Kesimpulan ini berisi apakah penelitian yang dilakukan telah
mengatasi masalah yang ada pada perumusan masalah dan juga
memberikan saran-saran terhadap proses manajemen inventori di UPT
Puskesmas Ibrahim Adjie.
1.6 Sistematika Penulisan
Sistematika penulisan tugas akhir ini disusun untuk memberikan gambaran
secara umum tentang penelitian yang di lakukan. Sistematika penulisan tugas akhir
ini adalah sebagai berikut :

BAB 1 PENDAHULUAN

Pada bab ini membahas uraian mengenai latar belakang masalah yang terjadi di
UPT Puskesmas Ibrahim Adjie, identifikasi masalah, maksud dan tujuan, batasan

masalah, metodologi penelitian dan sistematika penulisan.
BAB Il TINJAUAN PUSTAKA

Pada bab ini membahas mengenai tinjauan umum mengenai UPT Puskesmas
Ibrahim Adjie dan pembahasan berbagai konsep dasar mengenai Sistem Informasi
manajemen inventori di UPT Puskesmas Ibrahim Adjie dan teori-teori pendukung

lainnya yang berkaitan dengan topik pembangunan perangkat lunak.
BAB 111 ANALISIS DAN PERANCANGAN

Pada bab ini berisi analisis kebutuhan dalam membangun aplikasi ini, analisis
sistem yang sedang berjalan pada aplikasi ini sesuai dengan metode pembangunan
perangkat lunak yang digunakan, selain itu juga terdapat perancangan antarmuka

untuk aplikasi yang dibangun sesuai dengan hasil analisis yang telah dibuat.

BAB IV IMPLEMENTASI DAN PENGUJIAN SISTEM



Bab ini membahas implementasi dalam bahasa pemrograman vyaitu
implementasi kebutuhan perangkat keras dan perangkat lunak, implementasi basis
data, implementasi antarmuka dan tahap-tahap dalam melakukan pengujian

perangkat lunak.
BAB V KESIMPULAN DAN SARAN

Bab ini membahas tentang kesimpulan yang sudah diperoleh dari hasil
penulisan tugas akhir dan saran mengenai pengembangan aplikasi untuk masa yang

akan datang.
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