LAMPIRAN
1. Klasifikasi Rumah Sakit :

| KLASIFIKASI RUMAH SAKIT

Rumah sakit Rumah sakit Rumah sakit Rumah sakit
umum kelas umum kelas umum kelas umum kelas
A B Cc D

Rumah sakit Rumah sakit Rumah sakit
khusus khusus khusus
kelas A kelas B kelas C

RUMAH SAKIT UMUM

RUMAH SAKIT KHUSUS

©® Rumah Sakit umum kelas A dan kelas B memiliki
kemapuan pelayanan medik spesialis dan
subspesialis

©® Rumah sakit khusus kelas C hanya untuk
Rumah Sakit Khusus Ibu dan Anak

©® Rumah Sakit umum kelas C dan kelas D memiliki
kemapuan pelayanan medik spesialis, kecuali
rumah sakit kelas D pratama

2. Perbedaan Type Rumah Sakit :

] RUMAH SAKIT UMUM

RUMAH SAKIT UMUM KELAS A RUMAH SAKIT UMUM KELAS B

Rumah Sakit umum yang mempunyai
fasilitas dan kemampuan pelayanan medik
paling sedikit 4 (empat) spesialis dasar, 5
(lima) penunjang medik spesialis, 12 (dua
belas) spesialis lain selain spesialis dasar,
dan 13 (tiga belas) subspesialis

RUMAH SAKIT UMUM KELAS D

Rumah Sakit umum yang
mempunyai fasilitas dan
kemampuan pelayanan
medik paling sedikit 2 (dua)
spesialis dasar
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Rumah Sakit umum yang mempunyai
fasilitas dan kemampuan pelayanan
medik paling sedikit 4 (empat) spesialis
dasar, 4 (empat) penunjang medik
spesialis, 8 (delapan) spesialis lain
selain spesialis dasar, dan 2 (dua)
subspesialis dasar.

RUMAH SAKIT UMUM KELAS C

Rumah Sakit umum yang
mempunyai fasilitas dan
kemampuan pelayanan medik
paling sedikit 4 (empat)
spesialis dasar dan 4 (empat)
penunjang medik spesialis




| RUMAH SAKIT KHUSUS

RUMAH SAKIT KHUSUS
KELAS A

Rumah Sakit khusus yang mempunyai fasilitas
dan kemampuan pelayanan medik spesialis dan
subspesialis sesuai kekhususanya, serta
pelayanan medik spesialis dasar dan spesialis
lain yang menunjang kekhususannya secara
lengkap

Rumah Sakit khusus yang mempunyai
fasilitas dan kemampuan pelayanan medik

Eﬁa RUMAH SAKIT KHUSUS spesialis dan subspesialis sesuai kekhususan

KELAS B

RUMAH SAKIT KHUSUS
KELAS C

3. Perizinan dan Persyaratan Rumah Sakit :

PERIZINAN

SETIAP RUMAH SAKIT HARUS
MEMILIKI IZIN SETELAH MEMENUHI
PERSYARTAN SESUAI DENGAN
KLASIFIKASI RUMAH SAKIT

PENERBITAN IZIN DILAKUKAN MELALUI
LEMBAGA OSS DALAM BENTUK DOKUMEN
ELEKTRONIK
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ya, serta pelayanan medik spesialis dasar
dan spesialis lain yang menunjang
kekhususannya yang terbatas

Rumah Sakit khusus yang mempunyai fasilitas
dan kemampuan pelayanan medik spesialis dan
subspesialis sesuai kekhususanya, serta pelayan
an medik spesialis dasar dan spesialis lain yang
menunjang kekhususannya yang minimal
(RUMAH SAKIT KHUSUS IBU DAN ANAK)




PERIZINAN RUMAH SAKIT

GUBERNUR

1zin Mendirikan dan Izin
Operasional Rumah Sakit kelas A
dan Rumah Sakit penanaman
modal asing diberikan oleh
Menteri melalui Direktur Jenderal

Izin Mendirikan dan Izin
Operasional Rumah Sakit kelas B
diberikan oleh gubernur setelah
mendapatkan notifikasi dari
kepala dinas yang berwenang di
bidang kesehatan pada
Pemerintah Daerah provinsi

BUPATI/WALIKOTA PERTIMBANGAN PERIZINAN

C Izin Mendirikan dan lzin h . Menteri, gubernur, atau
Operasional Rumah Sakit kelas C | bupati/wali kota dalam
dan Rumah Sakit kelas D V menerbitkan izin harus
diberikan oleh bupati/wali kota mempertimbangkan sebaran
setelah mendapatkan notifikasi Rumah Sakit secara merata di

dari kepala dinas yang berwenang
di bidang kesehatan pada
Pemerintah Daerah
kabupaten/kota

setiap wilayah provinsi dan
kabupaten/kota berdasarkan
dengan memperhati

jrumlah

tata cara perizinan berusaha sektor kesehatan melalui Lembaga
0SS bagi Rumah Sakit PPK-BLU atau BLUD dilakukan untuk
perpanjangan Izin Operasional.

I TATA CARA PERIZINAN

Pemilik RS melakukan Lembaga OSS dapat Pemilik RS melakukan
pendaftaran melalui sistem menerbitkan izin mendirikan pemenuhan persyaratan izin
0SS untuk mendapatkan kepada pemilik RS yang mendirikan melalui sistem

NIB telah memiliki NIB. perizinan online Kemenkes/

instansi pemberi izin Pemda,

paling lama 2 tahun. dapat
diperpanjang 1 tahun

PENDAFTARAN PEMENUHAN IZIN MENDIRIKAN
IZIN MENDIRIKAN
PR KOMITMEN EFEKTIF

Memenuhi persyaratanizin el izin mendirikan dan
ope_rasxonal melatu‘( s:stem pemenuhan komitmen
online Kemenkes/ instansi

pemberi izin Pemda sesuai

kelas RS.

VISITASI TIM

1ZIN PEMENUHAN 1ZIN
OPERASIONAL KOMITMEN OPERASIONAL
EFEKTIF
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| PERSYARATAN

LOKASI SUMBER DAYA MANUSIA

lokasi bangunan rumah sakit pada lahan sesuai
tata ruang wilayah dan/atau tata bangunan
lingkungan kab/kota dan peruntukan lahan untuk

fungsi rumah sakit.

Tenaga tetap yang bekerja paruh
waklu

tenaga tidak tetap dan/atau konsultan
berdasarkan kebutuhan dan
kemampuan rumah sakit

BANGUNAN
KEFARMASIAN
Rencana blok bangunan Rumah
Sakit sebagaimana dimaksud pada dilaksanakan di instalasi farmasi sesuai
YARATAN

ayat (1) harus berada dalam satu
area yang terintegrasi dan saling
terhubung

ketentuan peraturan perundang-
undangan

Permenkes tentang persyaratan

teknis bangunan dan prasarana
PRASARANA /
Prinsip keselamatan, kesehatan,

PERALATAN

Peralatan medis mayor dan
minor sesuai pedoman yang
ditetapkan Direktur Jenderal
Peralatan nonmedis

kenyamanan, keamanan, serta
kemudahan.

PERSYARATAN

PERSYARATAN UNTUK MEMPEROLEH IZIN MENDIRIKAN DAN IZIN
OPERASIONAL

; SESUAI PP No. 24 TAHUN 2018
IZIN OPERASIONAL Izin Mendirikan

a. dokumen kajian dan perencanaan
bangunan yang terdiri atas Feasibility
Study (FS), Detail Engineering
Design dan master plan

»

. profil Rumah Sakit paling sedikit
meliputi visi dan misi, lingkup
kegiatan, rencana strategi, dan
struktur organisasi.
self assessment kriteria klasifikasi
sesuai dengan kelas Rumah Sakit,
. surat keterangan atau sertifikat izin
kelayakan atau pemanfaatan dan
kalibrasi alat kesehatan.
. sertifikat akreditasi (untuk o :
perpanjangan izin) izin Operasional
. surat pernyataan yang mencantumkan
komitmen
. jumiah tempat tidur untuk Rumah
Sakit penanaman modal asing
berdasarkan kesepakatan atau kerja
sama internasional

b. pelayanan alat kesehatan.

o

o

a
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4. Contoh Sertifikat Akreditasi Rumah Sakit :

.' KEWENTERIAN LAFKI

REPUBLIK LEMBAGA AKREDITAS!
INDONESIA FASILITAS KESEMATAN INDONESIA

SERTIFIKAT AKREDITASI RUMAH SAKIT

Nomor : 067/LAFKIVAKREDITASIXI1/2022

Diberikan Kepada :

RS Umum Salak

Alamat :
JI. Jend Sudirman No. 8 Kota Bogor

Tingkat Kelulusan

PARIPURNA
kAR

Berlaku Sampai : 19 Desember 2026

Jakarta, 23 Desember 2022
Mengetahui,
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5. Contoh Standar Prosedur Operasional (SPO) :

PELAYANAN RESEP RAWAT JALAN

RS SALAK BOGOR

No. Dokumen No. Revisi Halaman

3 1dari 3

STANDAR PROSEDUR
OPERASIONAL

Ditetapkan
Tanggal terbit Kepala Rumkit Tk.11l 03.06.02 Salak,

dr. Octaviani, Sp.B.M.Kes
Mayor CKM (K) NRP.11030015801077

PENGERTIAN

. Resep adalah permintaan tertulis dari seorang dokter atau
dokter gigi, kepada apoteker, baik dalam bentuk paper
maupun electronic untuk menyediakan dan menyerahkan
obat bagi pasien sesuai peraturan yang berlaku.

. Rawat Jalan adalah pelayanan medis kepada seorang pasien
untuk tujuan pengamatan, diagnosis, pengobatan, rehabilitasi
dan pelayanan kesehatan lainnya, tanpa mengharuskan
pasien tersebut dirawat inap.

TUJUAN

2. Agar pasien dapat memperoleh informasi tentang obat yang

. Agar petugas farmasi dapat menyiapkan obat sesuai resep
dengan tepat.

berikan.

KEBIJAKAN

Keputusan Kepala Rumah Sakit Tk. Ill Salak Nomor Kep / //
tanggal tentang Kebijakan Pelayanan Kefarmasian dan
Penggunaan Obat tentang :
. Apoteker/ petugas farmasi melakukan pengkajian terhadap
resep/ instruksi pengobatan.
Pasien harus memperoleh informasi tentang obat yang
diberikan

PROSEDUR

]

Y

. Resep di terima petugas farmasi dari pasien dari perawat
poliklinik.

. Periksa administrasi awal kelengkapan resep meliputi: surat
elegilitas peserta (SEP) untuk pasien BPJS, foto copy hasil
laboratorium (bila perlu), foto copy hasil rontgen (bila perlu),
dan surat rujukan (bila perlu).

. Untuk pasien BPJS periksa kesesuaian nama pasien dan
nomor rekam medis yang tertera di resep dengan Surat
Elegabilitas Peserta (SEP) yang dibawa pasien oleh petugas
penerima resep.

. Resep yang masuk dilakukan skrining meliputi :

a. Kelengkapan administrasi, antara lain nama, umur, jenis
kelamin, nomor rekam medik, alamat, nama dokter yang
memeriksa, surat ijin praktek dokter, tanggal periksa dan
tanda tangan/ paraf dokter.

43



RS SALAK BOGOR

PELAYANAN RESEP RAWAT JALAN

Dokumen No. Revisi Halaman

3 2dari 3

PROSEDUR

b. Melakukan analisis persyaratan farmasetik, meliputi bentuk
dan kekuatan sediaan, dosis dan jumlah obat, stabilitas
dan ketersediaan, aturan, cara dan teknik penggunaan

c. Melakukan analisis persyaratan klinis dan farmakologi yang
meliputi ketepatan indikasi, dosis dan waktu penggunaan
obat, duplikasi pengobatan, alergi, interaksi dan efek
samping obat,kontra indikasi.

5. Masukkan data resep pada komputer pelayanan rawat jalan,
tulis nama jelas dan tanda tangan petugas yang melakukan
entry data pada kolom yang tersedia.

6. Lakukan penulisan etiket, dengan mencantumkan nama
pasien, nomor RM, tanggal, nama obat, tanggal kadaluarsa
dan aturan pakainya.

7. Untuk resep yang tidak jelas/tidak terbaca laporkan pada
supervisor (TTK senior) atau Apoteker atau segera hubungi
dokter dan minta konfirmasi kejelasan resep dengan
menyebutkan nama pasien dan menanyakan nama obat
yang tidak terbaca tersebut.

8. Bila dokter sulit dihubungi, datangi langsung poliklinik dimana
dokter tersebut praktek dan minta konfirmasi nama obat yang
tidak jelas/ tidak terbaca.

9. Lakukan pengambilan dan pengisian obat, tulis nama jelas
dan tanda tangan petugas yang mengisi obat.

10. Untuk obat yang tidak tersedia tetapi masuk kedalam
formularium rumah sakit, petugas farmasi wajib mencarikan
obat tersebut ke apotek panel/ rekanan yang ditunjuk oleh
rumah sakit.

11. Untuk obat yang tidak tersedia tetapi diluar formularium
rumah sakit, hubungi dokter dan minta saran subtitusi dimana
obat yang diresepkan sesuai stok yang tersedia di Instalasi
Farmasi.

12. Untuk pasien rawat jalan non kronis, obat berikan sesuai
dengan resep dari dokter atau minimal untuk 3 (tiga) hari,
kecuali antibiotic menyesuaikan dengan icure terapi

13. Untuk pasien rawat jalan kronis diberikan untuk 7 sampai
dengan 30 hari.

14. Lakukan peracikan (bila ada), cek kembali nama obat, jumlah
obat dan dosis obat sebelum obat diracik.
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RS SALAK BOGOR

PELAYANAN RESEP RAWAT JALAN

lokumen No. Revisi Halaman

3 3dari 3

15. Lakukan pemeriksaan ulang sebelum obat diserahkan
kepada pasien.
16. Berikan informasi obat kepada pasien mengenai aturan

PROSEDUR pakai obat, indikasi obat, waktu pemberian obat dan lama

pemberian obat.

17. Lakukan perekapan resep harian

18. Catat ke dalam buku rekapan resep

19. Waktu pelayanan resep mengacu pada standar pelayanan
minimal.

1. Instalasi Farmasi

UNIT TERKAIT | 2. Instalasi Rawat Jalan

6. Sistem Pengawasan Obat BPOM Pre Market dan Post Market :

SISTEM PENGAWASAN OBAT BADAN POM

PRE MARKE’{ POST MARKE'!

» Pengawasan penerapan

*‘Inspeksi sarana
produksi, distribusi dan

CPOB terhadap Industri pelayanan obat;

Farmasi yang akan
memproduksi obat;

» Pengawasan mutu obat
beredar (sampling dan

* Penilaian keamanan, pengujian);
b

khasiat dan mutu obat
sebelum beredar;

¢ Evaluasi BA/BE untuk
kesetaraan mutu obat-
obat generik dengan

obat inovator.

J

BADAN POM RI

» Pengawasan aspek
keamanan obat beredar
(pharmacovigilance);

» Pengawasan terhadap
penandaan dan iklan
obat beredar.
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Golongan

Sulfonilurea

Meglitinida
Turunan

fenilalanin

Biguanida

Tiazolidindion

Contoh Senyawa

7. Golongan Obat Anti Diabetes Oral dan Contohnya :

Mekanisme Kerja

Gliburida/Glibenklamida Merangsang sekresi insulin di

Glipizida
Glikazida
Glimepirida
Glikuidon

Repaglinide

Nateglinide

Metformin

Rosiglitazone
Troglitazone
Pioglitazone

kelenjar pankreas, sehingga hanya
efektif pada penderita diabetes yang
sel-sel [ pankreasnya masih
berfungsi dengan baik

Merangsang sekresi insulin di
kelenjar pankreas

Meningkatkan kecepatan sintesis
insulin oleh pankreas

Bekerja langsung pada hati (hepar),
menurunkan produksi glukosa hati.
Tidak merangsang sekresi insulin
oleh kelenjar pankreas.
Meningkatkan kepekaan tubuh
terhadap insulin. Berikatan dengan
PPARy (peroxisome proliferator
activated receptor-gamma) di otot,
jaringan lemak, dan hati untuk
menurunkan resistensi insulin



8. Contoh Resep Anti Diabetes Oral :

DETASEMEN KESEHATAN WILAYAH 03.04.01
< RUMAH SAKIT ﬂNGKA;l";II 03.06.02 SALAK
No. 8 Bogor 1

Nama Dokter/SIP
Ruang / Instalasi dr.
Tanggal 5
Alergi @ oo Tidak «.oeee Yai: ..

R/ ez wbs wo o ARE
\/ =

2%

R/ GLlmly 5= 2
<) s
/ i
P At sSni g il
Bzt

A

pf Gligpn 302> AL
B

= R Eliyat A2 (YN
s ey

'_/'-—“—"——s

Nama Pasien
Pangkat / Gol
NRP / NIP / NIK
Satuan 5
Nomor Rekam Medik
Tanggal Lahir (Umur)
Berat Badan Pasien

A
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9. Contoh Gambar Obat-Obatan
L —

Cactavis

Metformin R
Tableth; _ = ACARBOSE == &
M in hydrochloride abiet 100 mg

{2 84 Film-Coated Tablets . &v "_'

;_:;ut;ts
Pioglitazone HCI

Tablet 30 mg

GLIMEPIRIDE

o

ol 4

- ) |

' \

————  }
B R L “
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tahun 2017 Penulis bekerja di salah satu rumah sakit di Bogor sampai dengan
sekarang.

Pada tahun 2023 penulis melanjutkan pendidikan di Universitas Bhakti
Kencana di Kota Bandung dengan program Studi DIl Farmasi Fakultas Iimu
Farmasi dengan mengikuti program RPL (Rekognisi Pembelajaran Lampau).

Sebagai salah satu syarat wajib untuk memproleh gelar Ahli Madya
Farmasi, penulis menyelesaikna kuliah dan Karya Tulis IImiah dengan melakukan
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No. Dok. 02.64.00/FRM-03/AKD-SPMI

DQ Fakultas Farmasi -
ST Umvers_|tas (@) )
" Bhakti Kencana

vV \J

KARTU BIMBINGAN TUGAS AKHIR

Pembimbing Utama ; apt. Rizki Siti Nurfitria, M.SM.

Nama Mahasiswa : Dana Nurmala Sari ‘
NPM : 231FF02064 ,
Bidang limu : D3 Famasi RPL ‘
No | HariTanggal Waktu Tempat Materi Parsf |

1. | 24November2023 | 2000 | Onlne (Zoom) | "TYemapaEn Tema ki dan Pencarn M|

Online (Via A9 P
2. | 15Desember2023 | 17.30 Whatzpo) Kemajuan Proposal Bab 1 MW

Online (Via inci Tui it i A
3 | 19 Desember 2023 03.41 Whatapp) Merinci Tujua!lana :ezn::gaga (ti)ag Melengkapi /w }

Online (Via .
4. | 5Januari 2024 18.00 Whata%) Kwmajuan Proposal Bab 2 ME

. Online (Via Latihan Sidang Proponal dan Perbaikan p
5| Blanai2 | 200 | Whatapp) Proposalsata PP A

Online (Via

6. | 28 Januari 2024 2112 Whatapp) Bimbingan Tentang Materi Proposal «DW
7. 31 Januaru 2024 06.50 c\)’;\::tea(x)a Perbaikan Proposal KTl w’ 7
8. |  2Februari 2024 20.10 (‘),f,'ﬂ';?a%'f Seminar Proposal KTI M 7
9 | 4Juni2024 2.2 ?,{,‘::Zfa(xf Bimbingan Hasil Proposal KTI M}‘

&

Ca‘}atan i Kam;é'ni harus dibawa setiap kali melakukan bimbingan dan harus diisi oleh dosen pembimbing.
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No. Dok. 02.64.00/FRM-03/AKD-SPMI

- D(_) Fakultas Farmasi b

Universitas
Pr:\ Bhakti Kencana

KARTU BIMBINGAN TUGAS AKHIR

Pembimbing Serta | : Drs. apt. Rahmat Santoso, M.Si. MH.Kes

Nama Mahasiswa : Dana Nurmala Sari

NPM : 231FF02064

Bidang limu : D3 Farmasi RPL
y Online (Via 5

1. 2 April 2024 17.30 Whatapp) Penyampaian Judul KTl X
. Online (Via /

2. 27 Mei 2024 13.59 Zoom) Penambahan Regulasi dalam KTI

3. 21 Juni 2024 11.15 Offline Penambahan Hierarki dalam KTl [ ) / /%

4, 26 Juni 2024 11.30 Offline Penambahan Gambar Obat ] %

Catatan: Kartuini harus dibawa setiap kali melakukan bimbingan dan harus diisi oleh dosen pembimbing.

“w o]
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