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ABSTRAK
Analisis Peresepan Obat Generik di Apotek X Kuningan Periode Januan 2014 bertujuan
untuk mengetahui tata laksana Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor
Hk.02.024,{enkesi068/V2010 Tentang Kervajiban Menggunakan Obat Generik Di Fasilitas
Pelayanan Kesehatan Pemerintah dari resep yang diterima Apotek X Kabupaten Kuningan.
Data penelitian yang digunakan adalah data penerimaan resep buian Januari 2014 sebagai
sempel. Data yang diperoleh kemudian dikategorikan menjadi kategori Obat generik
betmerek, Obat generik, kategori Lain-lain, Penggantian Obat Generik ke Obat Generik
Bermerek dan Penggantian Obat Generik Bermerk ke Obat Generik. Kernudian data
tersebut dijumlahkan dan dipersentasikan. Hasil penelitian yang didapat yaifu peresepan
obat Generik 36,86 %o, obat Generik Bermerek 48p0 o/o dan kategori Lain-lain 14,23 %.
Penggantian Obat Generik ke Obat Generik Bennerek 4,95 o/o, sedangkan Penggantian
Obat Generik Bennerek ke Obat Generik 0 %. Hasil penelitian tersebut rnenunjukkan
bahwa kewajiban dokter menulis obat generik di fasilitas pelayanan kesehatan pemerintah
belurn sepenuhnya dilaksanakan-
Kata kunci : Resep, obat, generik, ana[i,si,s

,11],\TRAL'T
Tlte oitrt this sludy ./itr knrnt govcntoncc ragulation oJ' health rninister No.Hk.
Hk.02.02iMenkes/068/I/2010 about obligatiotts using generic drugs in heulath care

./ctcilitia.; ?ot,crnmenl of'prescriplion in AplttakX Kuningan. The clata u,sed in thi,s.slueht i,g

/hc tlotct recepliort recipa,ltrnuctrlt 20l4.for,sample. The data obtainecl v,ere lhan
categorized into the categorv ct/ branded gencric elrugs, generic dnrgs, othcr category,
replacemcttt ganeric: drug,\ {o bronded ,qeneric dnrgs, tmd raplacarnenl hrondecl generic
drugs to generic dnrgs. Then lhe datu is oggregate ancl perc:entage.
Resull o/'the stttdv prcscriptit-trt gaucric' tlrugs 36,B6%,, branded generic dnrys 4<9,90?(',

other category 11,23%. replacement generic drtrgs to branded generic drugs 4,95%o,anel
replacement brandecl generic drugs tct generic drugs 0'%. f'he results shov,ed thot the duty
doclor.s xt'ile generic elrug.s in governntenl health service haye nol been -/hlly
intplemenlecl.
Keyurtrd : presu'iption, drug, generic, analysis

Pendahuluan

Banyak sekali masalah kesehatan

masyarakat yang timbul di lndonesia

akibat perilaku masyarakat _vang semakin

kompleks. Faktor pelayanan kesehatan

dari pemerintah

sangat menentukan pemecahan

solusi yang tepat bagi penangan

permasalahan tersebut. Program obat

generik merupakan salah satu terobosan

yang dikeluarkan pernerintah untuk

mengatasi hal tersebut. Pemerintah

mencanangkan program obat generik

dengan maksud untuk memberikan
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kernudahan dalam akses pelayanan

keselratan tnasyarakat. karena telah

disadari bahu,a tingkat perekonomian dan

dav"a beli masyarakat rendah.

Berdasarkan data Nasional

penggunaarl obat generik di Indonesia

hrngga kini rnasih tergolong rendah,

padahal rneskipun harganya jauh lebih

murah, kualitas dan khasiatnya sama

sepefii obat berrrarna dagang (bennerek).

Menurut data Departemen Kesehatan RI

(2010), peresepan obat generik oleh dokter

di rumah sakit urnum milik pemerintah

saat ini bam 66 persen. sedangkan di

rtrmah sakit srvasta dan apotek hanya 49

persen. Ketersediaan obat esensial generik

di sarana pelayanan kesehatan juga baru

69,7 persen dari target 95 persen.

Ironis memang ketika diternukan

sejumlah bukti bahwa pelaksanaan

program obat generik tidaklah semudah

apa yang dicanangkan pernerintah selarna

ini. Banyak faktor yang justru

rnenirnbulkan masalah baru dalani

pelaksanaan program obat generik.

Masih banyak masyarakat yang tidak

mengetahui apa itu obat generik, dan

perbedaannya dengan obat yang lainnya.

Masyarakat masih me,rganggap

mana mungkin ada obat yang berkhasiat

dengan harga yang murah. Bariyak

masyarakat yang tidak mengefti tentang

obat dan kualrtasn-va. Ketrka mendcngar

obat generik. umLlmnya orang akan

langsr.rng rnengasulnsikannya sebagai

obat kllas dua. artinya nrutun),a kruang

bagus. Obat generik pun kerap dicap obat

bagi kar.tn tak mampu. Belulkah asumsi

inr 'l 
(r)

Kurangnya infbrmasi seputar

obat generik merupakan salah satu faktor

penyebab obat gcnerik dipandang sebelah

mata. Padahal dengan beranggapan

deniikian, selain merrrgikan pemerintah,

pihak pasien sendiri rnenjadi tidak efisien

dalam menrbeli obat. Mernbeli obat

tidaklah bisa disamakan dengan rnernbeli

barang rumah tangga. t)uturnnya harga

barang rumah tangga sebanding dengan

kualitasnya. di h:rana semakin mahal

harganya maka sernakin bagus

kuatitasnya.

Di sarnping itu seLragian dokter

lebitr mernilih rnenuliskau resep obat-

obat generik bermerek dari pada obat

generik. Hal ini jristm rnernperparali

posisi obat generik di masy'arakat. Harga

dari obat generik .iuga rneniadi

pemrasalahan dalam pelaksanaan

program obat generik yang diagungkan

pemerintah. Karena pemerintah ditunfirt

untuk dapat menyediakan obat yang

berkualitas dengan harga yang rnurah.
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Menumt Permenkes RI

No.HK.02.02,MenkesiO 68120 10 tentang

Kerva.liban menggunakan obat generik di

fasilitas pelavanan kesehatan pemerintah,

doktel di rumah sakit atau puskesmas dan

unit pelaksana teknis lainnya dapat

menyetujui penggantian resep obat

genenk dengan obat bermerek/bemerek

dagang dalarn hal obat generik teftentu

belum tersedia (pasal B).

Metodologi

Waktu dan Tempat

Penelitian ini dilakukan di Apotek X di

daerah Kuningan dengan melihat data

penerimaan resep bulan Jzuruari tahun 2014.

Pengarnbilan data resep dilakukan pada bulan

April2014.

Sampel

Sarnpel yang digurakan dalarn penelitian ini

yaitu data penerimaan resep pada bulan

Januari tahun 2014. Data resep yan-e dijadikan

sampel yaitu data penerimaan resep asli dari

dokter, bukan salinan resep.

Pengolahan Data

Pengolahan data dilakukan dengan cara

mengkategorikan data sejenis yaitu dengan

meny,rrsun data dan menggolongkannya dalam

kategori-kategori, yaitu :

I Kategori Obat Generik, yang i.-rdiri

dari -eolongan obat generik dalam

berbagai bentuk sediaan obat yang

tertulis dalarn resep.

2. Kategori Obat Generik Bennerek,

yang terdiri dari golongan obat

generik bermerek dalam berbagai

bentuk sediaan obat yang tertulis

dalam resep.

3" Kategori Lain-lain. yang terdiri dari

suplemen makanan dan alat kesehatan.

4. Kategori Penggantian Dari Obat

Generik Ke Obat Generik Bermerek.

yaitu penggantian obat generik ke obat

generik bennerek dengan alasan

teftentrr.

5 Kategori Penggantian Dari Obat

Generik Bennerek Ke Obat Generik,

yaitu penggantian obat generik

bennerek ke obat generik dengan

alasan teftentu.

Analisis Data

Dari data yang diperoleh disajikan dalarn

bentuk tabel kernudian dihitung dalam bentuk

persentase dengan perhitungan sebagai

berikut:

1. Jurnlah Ri pada sampel resep yang

diterirna.

Adalah menghitung jumlah R/ pada

sampel resep yang diterima selama I

bulan Dimana data dikelompokkan

dahulu rnenjadi 5 kelompok yainr obat

t

Jurnal Farmaku, 1(i), 1-9,2015



Jurnal Farnraku, 1( I ), I -9, 20 1 -5

generik, obat generik bermerek, lain-

lain, penggantian obat generik ke oLrat

generik bennerek dan penggantian

obat generik bermerek ke obat

generik.

2. Persentasi peresepanobat generik

Adalah perbandingan jumlah item

obat generik dengan jumlah

keseluruhan item obat dikali 100 %.

Data tersebut diperoleh dari data

penerimaan resep.

a. Jurnlah itern obat generik: G

b. Jumlah keselunrhan itern obat = N

c. Perhitungan=f, xl00%

3. Persentasi peresepan obat generik

bennerek

Adalah perbandingan jurnlah item

obat generik bermerek dengan

jumlah keselunrhan item obat

dikali 100 %.

a. Jurnlah item obat generik

bennerek: B

b. Junrlah keseluruhan item obat

:N

c. Perhitungan:$ xfi}%
4. Persentasi kategori lain-lain

Adalah perbandingan jumlah item

kategori iain-lain dengan jumlah

keseluruhan item obat dikali 100

%.

a. Jumlah kategorr iarn-larn - L

b. Jurnlah keseluruhan item obat

: ]r[

Lc, Perhirunuarr fr r l00oo

5. Persentase peliggantian obat

generik ke obat genelik bemrelek

Adalah perbandingan jurnlah

penggantian obat generik ke obat

generik bemerek dengan jutrlah

itern obat generik dikali 100 92,.

a. Jumlah penggantian obat

generik ke obat generik

bennerek: GB

b. Jurnlali iterl obat generik

IG
c. PerhitunUan S x 100 9,i,

6. Persentasi penggantian obat

generik bennerek ke obat generik

Adalah perbandingan , jurnlah

penggantian obat generik

bennerek ke obat generik dengan

jumlah item obat generik

bermerek dikali i00 %

a. Jumlah penggantian obat

generik ke obat bermerek :
BG

b. Jumlah item obat generik

bermerek = IB
c. Perhitungan ff * fOO X

Jalannya Penelitian

s
$

Jurnal Famaku, l(l), l-9,2015



Jurnal Fannaku. l(l)" l-9.2015

Jalannya penelitian dalam

mengambil data dilakukan

dengan cara:

l. Jurnlah resep yan-q diterima pada

bulan Januari 2014.

2. Rata-rata jumlah R' perlerlbar

resep

Mencatat jurnlah R,' pada resep

yang ada pada data penerimaan

resep bulan Januari 2014 di

Apotek X Kuningan.

3. Persentasi peresepan obat generik

N4encatat jurnlah obat generik

perlembar resep dalarn data

peneriman resep pada bulan

Januari 2014 di Apotek X
Kuningan.

4. Persentase peresepan obat generik

bemrerek

Mencatat jumlah obat generik

bemrerek perlernbar resep dalam

data penerimaan resep pada bulan

Januari 2014 di Apotek X
Kuningan

5. Persentase penggantian obat

generik ke obat generik bermerek

Mencatat jurnlah item obat

generik yang diganti ke obat

generik bermerek dalam data

penerimaan resep pada bulan

.lanuar i 2014 di apotek X

Kuningan.

Persentase penggantian obat

generik bermerek ke obat generik.

Mencatat jumlah item obat

generik bemrerek yang diganti ke

obat generik dalam data

penerimaan resep pada bulan

Januari 2014 di apotek X

Kuningan.

Hasil dan Pemtrahasan

Berdasarkan pengambilan sampel sebanyak

205 iernbar resep dari data penerirnaan resep

di Apotek X Kuningan, diperoleh data

sebagai berikut :

Tabel 1. Data jumlah resep

NO GOLONGAN JUMLAH
ITEM OBAT

I GENERIK 202
2 GENERIK

BERMEREK
268

J LAIN.LAIN 78

JUMLAH 548

Berdasarkan data Tabel 1 diatas dapat

dilihat jurnlah peresepair obat generik

bennerek lebih banyak dibandingkan dengan

kategori yang lainnya. Pehitungan persentase

tiap kategori obat yaitu sebagai berikut :

1. Persentase kategori obat generik

a. Jumlah item obat generik: 202

b. .Iumlah keselr.ruhan item obat :
548

6.
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c. I'erhrrungan- ffi x [0000

d. Flasil : 36.86 %

Persentase kategori obat generik

bemrerek

a. Junrlah item obat generik

bemrerek:268

b. Jumlah keseluruhan item obat =

548

c. Perhitungan : '# x 100%

d. Hasil : 48,90 o/o

Persentase kategori lain-lain

a. Jurnlah item kategori lain-lain =

78

b. Jumlah keseluruhan item obat =

Perhitungan=#x100%

obat generik tidak terjadi penggantian.

Perhitungan persentasenya y,'aitu sebagai

berikut : 
.

a. Penggantian obat generik ke obat

generik bermerek

a) Jumlah penggantian obat : 10

b) Jumlah item obat generik :202

c) Perhitungan=# xl00%

d) Hasil = 4,95 %

b. Penggantian obat generik bennerek ke

obat generik

a) Jurnlah penggantian obat: 0

b) Jumlah item obat generik

bennerek:202

c) Perhitungan:* x100%

d) Hasil :0 96

Pembahasan

1. Analisis Peresepan Ofat Generi*

Berdasarkan hasil penelitian didapat

persentasi peresepan obat sebagai berikut:

Tabel 3. Data persentasi peresepan
Obat Gene$k

2

J

548

c.

d. Hasil: 14,23 %

Berdasarkan hasil penelitian clidapat

data penggantian resep obat sebagai berilart :

Tabel 2. Data jurnlah penggantian resep

NO PENGGANTIAN
OBAT

JTIMLAH
ITEM
OBAT

1 Generik ke
Generik Bennerek

10

2 Generik bermerek
ke Generik

0

Dari data diatas dapat dilihat dari

jurnlah itern obat generik ada 10 itern obat

yang tidak diberikan sesuai dengan resep

yang ditulis dokter karena terjadi penggantian

obat generik dengan obat generik bermerek.

Sedangkan dari obat generik bemrerek ke

NO GOLONGAN PERSENTASE
PERESEPAN

('Al
1 GENERIK 36.86 9t)
a GENERIK

BERMEREK
18.90 %

3 LAIN.LAIN t4,23 %
JTIMLAH toa %

.lurnirl Fannaku. l( I ), I -9. 2015
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Berdasarkan Indikator Monitonne

Kebijakan Obat Nasional WHO.

seharusnya ketersediaan dan penuiisan

obat generik di fasilitas pelayanan

kesehatau adalah 100 %. Hasil observasi

terhadap resep yang diterima Apotek X

Kuningan dari f'asilitas pelayanan

kesehatan pernerintaii, menunjukan

persentase penulisan obat generk bennerk

lebih besar yairu 48,90 % dibandingkan

dengan obat generik yairu 36.86% dan

kategori lain-lain 14,23%. Hal ini

menunjukan keu.ajiban dol'ter menulis

obat -eenerik di fasilitas pelayanan

kesehatan pemerintah belurn sepenulrnya

dilaksanakan. Peraturan ini tertuang dalam

Penlenkes RI nomor

085/Menkes lPerlUl9B9 dan ditindak

lanjuti dengan surat edaran Sekjen Depkes

tahun 1990. Pada Pemrenkes tersebut

disebutkan antara lain, dokter yang

berfugas di rumah sakit diharuskan

menulis resep obat esensial dengan nama

generik ba-cli semua pasien (pasal 4 ayat

i ).

Mengingat hal-hal tersebut diatas

sosialisasi tentang peraturan ini perlu

dilakukan kernbali secara terus-menelus.

Adanya edukasi kepada penulis resep

diharapkan dapat rnenmgkatkan penulisan

resep dengan obat generik. Hal ini

tenfunya masih perlu ditingkatkan dan

mendapat perhatian khusus dari

pemerintah agar pengobatan yang rasional

dapat lebih efektif van-u pada akhir-nva

dapgt meninp&atkan peresepan ohrat

-eenerik.

Agar obat generik dapat diterinra

sepenuhnva oleh penulis resep dan

masyarakat maka ang_qapan obat generik

kurang bennutu harus dihilangkan dengan

berbagai upaya misalnya penyebar luasan

infomrasi mengenai hasil uji mutu obat

generik.

Gambaran persentase penggunaan

obat generik di fasilitas pelayanan

kesehatan pemerintah, dalam hal rni

mrah sakit yang dijadikan sarnpel pada

penelitian ini tidak sepenuhnya

menggambarkan penulisan resep yang

sebenarnya, bahkan raungkin dapat lebih

rendah karena data dalarn penelitian ini

hanya diambil dari apotek swasta yang

berada di sekitar mmah-sakit. Sedangkan

di sekitar runah sakit teldapat apotek

swasta lain yang berlokasi di lingkungan

rumah sakit yang juga menerima resep

dari dokter rumah sakrt tersebut.

Peresepan obat generik yang

masih rendah menunjukan adanya indikasi

penggunaan obat yang tidak rasional.

Banyak faktor yang rnempengaruhi

penggunaan obat yang tidak rasional

antara lain promosi obat oleh industri

fannasi rnelalui seles atau medical
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reilrresentirtrt' (meciref't. I{al rnr lnemicn

peresepan obat yang belurn tentu terbukti

manfaatnya secara ihniah, clisamping

harga obat yang rnahal.

Penggunaan obat rasional dapat

meningkatkan et-ektivitas dan efisiensi

belanja obat, memperluas akses

masyarakat untr.rk tnetnpeloleh obat

dengan harga terjangkau. sefta

rneningkatkan kepercayaau masyarakat

(pasien) terhadap mlrtu pelayanan

kesehatan. Penyululun atau pemberian

intbrmasi kepada masyarakat hanrs

dilakukan untuk menghilangkan pendapat

masyarakat bahwa obat yang mahal lebih

baik. Disantping itu perlu ada pengawasan

yang rnemadai oleh dinas kesehatan

setempat.

2. Analisis Penggantian Otrat

Tabel 4. Data persentasi penggantian
resep obat

Berdasarkan Tabel 2 dari jumlah

202 iten obat generik ada l0 itern obat

yarg tidak diberikan sesuai dengan resep

yang ditulis dokter karena tedadi

penggantian obat generik dengan obat

generik bermerek. HaL ini dapat te{adi

karena beberapa faktor diantaranya

dikarenakan pada saat iru terjadi

kekosoigan obat di apotek X KLrningan.

belurn tersedianya obat -renerik tersebut

dipasaran, serta permintaau pasien itu

sendiri. Dengan persentase penggantian

kategori GB yang ltanya 4,95o:'/o ini

menunjukan ketersediaan obat generik di

apotek X Kuningan sudah cukup

memadai.

Penggantian obat generik dengan

obat generik bermerek diperbolehkan

apabila obat generik tersebut belum

tersedia, hal ini berdasarkan Permenkes

No.HK.02.02/I,{ENKES 10681y20 l0 yans

menyebutkan "Dokter di, Rumah Sakit

atau Puskesmas dan unit pelaksana teknis

lainnya dapat menyetr.rjui penggantian

resep obat generik dengan obat lenerik
bermerklbennerk dagang dalam hal obat

generik tertentu belum tersedia".

Dalam penelitian ini penggantian

obat kategori BG tidak ditemukan, ini

menggambarkan bahwa'tidak ada pasien

yang meminta obatnya diganti

menggunakan obat generik dan

ketidakpahaman pasien tentang obat.

Berdasarkan Peraturan Pemerintah

Nomor 5l Tahun 2009 Pasal 24 Tentang

Pekerjaan Kefarmasian seorang apoteker

berwenang mengganti obat merek dagang

t

NO PENGGANTIAI{
OBAT

PERSENTASI

PENGGANTIAN
I Generik ke

Generik Bermerek
4,95 %

2 Generik bermerek
ke Generik

0%

Jurnal Fannaku, l(l). l-9,2015



.lirnrri FanrakLr, li1), l-9,2015

Berdasarkan Indikator Monitoring

Kebijakan Obat Nasional WHO.

seharusnya ketersediaan dan penulisan

obat generik di fasilitas pelayanan

kesehatan adalah 100 %. Hasil obsen,asi

terhadap resep yang diterima Apotek X

Kuninsan dari fasilitas pelayanan

kesehatan pemerintah, menunjukan

persentase penulisan obat generik bermerk

lebih besar yaitu 48.90 % dibandingkan

dengan obat generik yaitu 36,860/o dan

kategori lain-lain 14,23o/o. Hal ini

menunjukan ker.r,ajiban dokter menulis

obat generik di fasilitas pelayanan

kesehatan pemerintah belum sepenulmya

clilaksanakan. Peraturan ini tertuang dalam

Pemrenkes RI nomor

085,Menkes DerlV1989 dan ditindak

lanjuti dengan surat edaran Sekjen Depkes

tahr.m 1990. Pada Permenkes tersebut

disebutkan antara lain, dokter yang

berlugas di rumah sakit drharuskan

menulis resep obat esensial dengan nama

generik bagi semua pasien (pasal 4 ayat

1).

Mengingat hal-hal tersebut diatas

sosialisasi tentang pemruran ini perlu

dilalokan kembali secara terus-menen-ls.

Adanya edukasi kepada penulis resep

diharapkan dapat meniagkatkan penulisan

resep dengan obat generik. Hal ini

tentunya masih perlu ditingkatkan dan

rnendapat perhatian khusus dari

pemerintah agar pengobatan yang rasional

dapat lebih efektif yang pada akhimya

dapqt meningkatkan peresepan obat

generik.

Agar obat generik dapat diterirna

sepenuhnva oleh penulis resep dan

masyarakat maka anggapan obat generik

kurang bermutu harus dihilangkan dengan

berbagai upaya rnisalnya penyebar luasan

infomrasi mengenai hasil uji mutr.r obat

generik.

Gambaran persentase penggunaan

obat generik di fasilitas pelayar-ran

kesehatan pemerintah, dalarn hal ini

rumah sakit yang dijadikan sampel pada

penelitian ini tidak sepenulurya

menggambarkan penulisan resep yang

sebenamya, bahkan mungkin dapat lebih

rendah karena data dalarn penelitian ini

hanya diambil dari apotek swasta yang

berada di sekitar mmah sakit. Sedangkan

di sekitar nulah sakit terdapat apotek

swasta lain yang berlokasi di lingkungan

nunah sakit yang juga rnenerima resep

dali dokter rumah sakit tersebut.

Peresepan obat generik yang

masih rendah menunjukan adanya indikasi

penggunaan obat yang tidak rasional.

Banyak faktor yang mempengaruhi

penggunaan obat yang tidak rasional

antara lain promosi obat oleh industri

farmasi melalui seles atau medical
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retpresentatif (rnedret). Hal ini rnemicu

peresepan obat yang belum tentu terbukti

manfaatnya secara ilmiah, disamping

harga obat yang rnahal.

Penggunaan obat rasional dapat

meningkatkan ef'ektivitas dan efisiensi

belanja obat, memperluas akses

masyarakat untuk rnernperoleh obat

dengan harga terjangkau, sefra

meningkatkan kepercayaan rnasyarakat

(pasien) terhadap mufu pelayanan

keseiratan. Penyuluhan atau pernberian

informasi kepada masyarakat harus

dilakukan untuk mengJrilan_skan pendapat

masyarakat bahwa obat yang rnahal lebih

baik. Disamping itu perlu ada pengawasan

yang rnemadai oleh dinas kesehatan

setempat.

2, Analisis Penggantian Obat

Tabel 4. Data persentasi penggantian
resep obat

, Berdasarkan Tabel 2 dari jumlah

202 item obat generik ada l0 item obat

yang tidak diberikan sesuai dengan resep

yang ditulis dokter karena terjadi

penggantian obat generik dengan obat

generik bennerek. Hal rrrr dapat ter'1aclr

karena beberapa faktor diantaranya

dikarenakan pada saar itu terjadi

kekosongan obat di apotek X Kunincan.

belurl tersedianya obat generik tersebut

dipasaran, serta penniutaarl pasien iru

sendiri. Dengan perseutase penggantian

kategori GB yang hanya 4,959/o ili
menunjukan ketersedraan obat generik di

apotek X Kuningan sudah cukup

rnernadai.

Penggantian obat genelik dengan

obat generik bennerek diperbolehlan

apabila obat generik tersebut beluui

tersedia, hal ini berdasalkan Perntenkes

No.HK.02.O2/MENKES 106811120 10 yang

menyebirtkan "Dokter di Rumah Sakit

atau Puskesmas dan unit pelaksana teknis

lainnya dapat menyetu jui penggantian

resep obat generik dengan obat generik

bennerk/bernierk dagang dalarl hal obat

generik tertentu belurn tersedia".

Dalam penelitian ini penggantian

obat kategori BG tidak diternukan, ini

menggambarkatr bahrva tidak ada pasien

yarlg meminta obatnya diganti

menggunakan obat generik dan

ketidakpahaman pasien tentang obat.

Berdasarkan Peraturan Pemerintah

Nomor 5l Tahun 2009 Pasal 24 Tentang

Peker.iaan Kefarmasian seorang apoteker

berwenang mengganti obat merek dagang

NO PENGGANTIAN
OBAT

PERSENTASI

PENGGANTIAN
I Generik ke

Generik Bermerek
4,95 %

2 Generik bermerek
ke Generik

0%
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dengan obat generik yang sama komponen

aktifnya atau obat merek clagang lain atas

persetujuan dokter daniatau pasien.

Peraturan penrerintah ini menjadi dasar

perlindungan hukum bagi seorang

apoteker pengelola apotek untut

mengganti obat yang tertulis dalam resep

dengan obat lain yang memiliki kornponen

aktif yang sama.

Obat di dalam resep terkadang

tidak bisa sepenuhnya dilayani karena

berbagai sebab, uxumnya terjadi karena

obat tersebut habis/kosony'stok tidak

tersedia di apotek dan harga obat tersebut

tidak terjangkau (kemahalan) oleh pasien

tersebut, seiringga pasien mernilih untuk

nrenunda menebus obat. Dalam hal ini

seorang apoteker pengelola apotek boleh

mengganti obat yang suuxa komponen

aktifnya. Tetapi sebelumnya ada beberapa

ketentuan perundang-undangan yang

berhubungan dengan perihal tesebut,

diantaranya UU No.36 Tahun 2009

tentang Kesehatan pasal 5 ayat 2 yang

berbunyi "Setiap orang mempunyai lrak

dalam memperoleh pelayanan kesehatan

yang aman, bermutu dan terjangkau". Dan

UU No.36 Tahun 2009 tentang Kesehatan

pasal 5 ayat 3 yang berbunyi "Setiap

orang berhak secara mandiri dan

ber-tanggungjawab menentukan sendiri

pelayanan kesehatan yang diperlukan bagi

dinnya". Permenkes

No.HK.02.02iMENKES 068t112010 juga

menyebutkan "Dokter di Rurnali Sakit

atau.Puskesmas dan unit pelaksana tel<nis

lainnva dapat rnenyetului penggantialr

resep obat generik dengan obat generik

bennerk/bermerk dagang dalam hal obat

generik tertenru belum tersedia".

Berdasarkan peraturan-peraturan

di atas ada 3 unsur utama yang berperan

dalam penggantian resep obat yaitu tenaga

medis (dokter), tenaga fannasi (apoteker)

dan pasien. Agar terjadinya etika

kesehatan dan komunikasi yang baik

antara 3 unsur utama tersebut, maka

apabila tidak dalarn situasi mendesak,

penggantian obat sebaiknya setelah

rnelalui proses konsultasi dan perserujuan

semua pihak.

Kesimpulan

I. Berdasarkan hasil analisis peresepan

obat generik di Apotek X Kabupaten

Kuningan 
'diperoleh sempel 205

lembar resep dengan data peresepan

obat generik sebanyak 202 itern obat,

obat generik bermerek 268 item obat,

kategori lain-lain 78 item obat.

2. Hasil persentase peresepan obat di

Apotek X Kuningan adalah kategori

obat generik 36,86 %. kategori obat

generik bermerek 48,90 %, dan

kategori lain-lain 14,23 o/o.

.1
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DarL l0l lterlr obat gcnelik terclapat 10

itern obat yang tidak diberikan dengan

persentase penggantian 4,95 % karena

ter.iadi pencgantian obat generik

dengan obat generik bemrerek.

sedangkan penggantian obat berrnerek

dengan obat generik 0 9/o.

Faktor teriadinya penggantian obat

generik dengan obat generik bermerek

dikarenakan ketersediaannya di apotek

habis/kosong dan obat tersebut belunr

tersedian dalarn bentuk obat

generiknya.

Peresepan obat generik yang masih

rendah menuniukan adanl,a indikasi

penggunaan obat yang tidak rasional.

Menurut WHO, pereseparl yang

rasional adalah memberikan obat

sesuai dengan keperluan klinik, dosis

sesuai dengan kebr:tr.rhan pasien,

diberikan dalarn jangka rvakfu yang

sesuai clengan penyakit, dan dengan

biaya tenlurah menurut pasien.

Pengetahuan pasien tentang obat

khususnya obat generik masih minim.

lni rnenjadi salah saftr tugas dari

semua kalangan kesehatan khususnya

seorang funnasis turfuk memberi

penjelasan tentang obat pada pasien

sehingga pasien dapat mengerti

tentang obat sehingga dapat rnernilih

obat yang efisien untuk

pengobatannya sendiri.
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