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Analisis Penggunaan Obat di luar Formularium Nasional 2013 Pasien
BPJS Anak dengan diagnosa Rhinofaringitis di RS Wijaya Kusumah
Periode Januari-Desember 2014

Ne neng E rn u) *, Il'-ctrt'u tt g Anv,a rt t d i n

)* O-: farmasi, Akademi Farmasi Muharnrnadiyah Kunin_ean

ABSTRAK
Penggunaan obat diluar Fornas pada pasien BPJS di klinik anak dengan diagnosa
rhinopharyngitis terlihat bahwa tremenza tab merupakan obat yang paling sering digunakan
oleh dokter spesialis anak. Data yang diperoleh ditampilkan dalam bentuk tabel dan
dievaluasi seberapa besar penyimpangan antara kesesuaian resep dokter dibandingkan
dengan Fornas, kemudian dijelaskan dalam bentuk deskliptif, dimana metode ini
menggambarkan data yang telah terkumpul sebagaimana adanya. Hasilnya adalah peresepan
dan penggunaan obat untuk pasien BPJS di Klinik Anak Rumah Sakit Wijaya Kusumah
rnasih belum sesuai dengan yang tercantum dalam Fornas, Hal tersebut dikarenakan tidak
adanya sediaan yang sesuai dengan usiapasien dan terapi yang diperlukan.
Kata kunci : BPJS, rhinofaringitis, rumah sakit, fonnularium nasional

AB,ITRACT
fhc usv of drug,s r.tul.sitle lhe Forna.s in BP.IS patiettt,t in the chiltlren',s clinic v1th
rhittophctn,rtgiti.,^ diugnosls s/zor'ris thet trcmcnza lab is lhe most -/recluentlt, usecl dnq bv
pcdiutrician,s. T'ha data oblained is presertted in tabular.fbrm and et,aluated hotr much the
dcvialir.tn hctv'can the prescrihing of rhe pre.scribed phy,sician contpared to the Foruas, then
clcsc'ribed in clescriptive.form, v,here this method de,scribes the tlata that has been collectecl
crs i.s. The ra,sttlt i.s pre.scribing ancl rneelicinal use .for BPJS patients at Wilaya krsumah
('hildren's ('linic is still nol in accordance v'ith that stated in the Fornas. This is because the
ahs'enca o.f'prepurations in accordance y,ith usiopasicn anel therupy needed.
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Pendahuluan

Kesehatan adalah hak dasar setiap

individu dan semua warga Negara berhak

mendapat pelayanan kesehatan termasuk

masyarakat miskin. Kesadaran tentang

pentingnya jaminan perlindungan sosial terus

berkembang hingga perubahan UUD 1945

pada Pasal 34 ayat 2, menyebutkan bahwa

Negara mengembangkan sistem jaminan sosial

bagi masyarakat.

Melalui terbitnya Undang-undang RI

Nomor 40 tahun 2004 tentarig Sistem Jaminan

Sosial Nasional (SJSN) menjadi suatu bukti

yang kuat bahwa pemerintah memiliki

komitmen yang besar dalam mewujudkan

kesejahteraan sosial bagi seluruh masyarakat.

Jaminan kesehatan adalah jaminan berupa

perlindungan kesehatan agar peserta

memperoleh manfaat pemeliharaan kesehatan

dan perlindungan dalam memenuhi kebutuhan

i
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dasar. xe:eiralarl \arlg riibcrrkan kepacia sctrap

orang yang telah membayar iuran atau

iurannl,a dibayar ole6 pernerintah .

Upa1,'a pemerintah dalam mempercepat

terselenggaranva sistent jaminan nasional

secara menyelunrh bagi rakyat Indonesia rnaka

dibenruklah suatll Badan Penl,elenggara

Jaminan Sosial (BPJS) dengan Undang-

undang RI No. 24 tahr"rn 20i l. Dirnana BPJS

menrpakan transtbnnasi dari ernpat badan

usaha milik l.Iegara (BUMN) yaitu PT Askes,

Jarnsostek. Taspen dan Asabri.

Pernerintah menyiapkan konsep

penyediaan daftar dan harga obat dalarn JKN

yang berbeda dengan konselr sebelumnya,

diantaranya melalui pertinlbangari efektifitas,

keamanan clan keekonomisan clalam seleksi

obat Fomas, dengan menrpertimbangkan

usulan dari berbagai stakeholder sehingga

Fornas yallg dihasilkan akan memenuhi

kebutulian pelayanan kesehatan seluruh

pescfia. Kriteria perniiihan obat yang masuk

dalam Fomularium Nasional ini adalah

rnerniliki khasiat dan keamanan terbaik

berdasarkan bukti ihniah mutakhir dan

valid.Memiliki rasio manfaat-risiko (benetit-

risk ratio) yang paling menguntungkan

pasien.Memiliki izin edar dan indikasi yang

disetujui oleh Badan Pengawasan Obat dan

Makanan (BPOM).Memiliki rasio manfaat-

biaya (benefit-cost ratio) yallg tertinggi.

Kornite nasional penwsunan Fomas ini terdiri

dari tirn ahli, tirn evaluasi dan tim pelaksana

yang ditetapkan rnelalui SK Menkes RI No.

:28 lvlENKIrSrSI(,VU2013 dan berlanggung

.iarvab kepada Menkes. Fornas wajib menjadi

acuan bagi setiap fasilitas pelayanan kesehatan

yang tercakup dalam sistem jaminan kesehatan

nasional.Obat yang ada dalam Fornas drjamin

pernbiayaannya oleh Badan Penyelenggara

Jaminan Sosial (BPJS) kesehatan dan

diupayakan untuk diproduksi dan terdistribusi

secara merata di seluruh lndonesia.rApabila

obat yang dibuhrhkan tidak tercanturn dalarn

Fonnularium Nasional dapat digunakan obat

lain secara terbatas berdasarkan persetujuan

Koruite Medik dan Direktur RS. Penambahan

dan atau pengurangan daftar obat yang

tercanfum dalarn Fornas ditetapkan oleh

Menkes setelah mendapatkan rekomendasi

dari Kornite Nasional Fomas .

Menurut pengamatan, di Rumah Sakit

Wiiaya Kusurnah masih diternukan

pennasalahan dalarn perescpan obat untuk

pasien BPJS khususnya di Klinik Anak, salah

safunya dokter masih mennlis resep diluar

obat yang tercanfum dalam Fonnularium

Nasioual dan obat terscbut harganya cukup

rnahal. Berdasarkan hal tersebut diatas.

dilakukan penelitian mengenai pengguruan

obat diluar Fornas 2013 pada pasien BPJS di

Klinik Anak Rurnah Sakit Wiiaya Kusumah

dengan diapnosa tertenfu periode Januari -
Desember 2014. Hal ini perlu dilakirkan

mengingat betapa pentingnya peran dokter

rwq.w.depkes.go.id

Diunduh tangsal .1 Desember 201,1, jaur I9.15
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dalanr menulis resep yanc seslrai dengan

standar Fonnulariurn Nasional.

Metodologi

Pengumpulan data dilakukan dengan

menggunakan ntetode retrospektif yaitu

metode yang didasarkan pada catatan medis

dengan rnenggunakan penelusnran terhadap

data dr bagian rekam n-redis dan instalasi

fannasi.Data diambil dengan menggunakan

metode observasi dan wawancara mendalam

dengan Petugas rekam rnedis, Klinik Anak

dan Pefugas Instalasi Famasi Rumah Sakit

Wijaya Kusumah.

Waktu dan,Tempat Penelitian

Waktu yang digunakan untik penelitian

selama 1 (satu) bulan yaitu pada bulan

Januari 2015, yang bertempat di Rrunah Sakit

Wtjaya Kusumah, Jl. RE Martadinata No.

172 Kuningan Jawa Barat.

Populasi dan Sampel

Populasi

Populasi dari penelitian ini yairu

jumlah resep yang mengandung obat diluar

Fomas 2013 pada pasien BPJS di Klinik

AnaL Rumah Sakit Wijaya Kusumah pada

bulan Januari Desember 2014 dengan

diagnosa rhinopharyngitis. Berdasarkan data

yang diperoleh, didapat populasi sebanyak

356 yaitu :

Tabel 1 Populasi

Sampel

Sampel dari penelitian ini yaitu resep

pasien BPJS di Klinik Anak Rumah Sakit

Wijaya Kusunah pada bulan Januari

Desember 2014 dengan diagnosa

rhinopharyngitis. Adapun sampel yang akan

diteliti yaitu yang 
"mengandung 

obat diluar

fornas 2013.

Cara pengarnbilan sampel dengan

rnenggunakan Rurnus Slovin , sebagai

berikut:

N
Il--

L lI /
-t -t- rV P-

dimana :

n : Number of samples (umlah
sarnpel)
N : Total population (jurnlah seluruh
anggota populasi)

s-

Brrlan Jumlah

Ja ir uari 7

Februari I5

Maret 28

April 25

lvlei 30

Juni J.'

Juli l9

Agustus 30

September 46

Oktober 43

Nopernber 4L

Desernber 39

Jumlah 356
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Error tolerance (toleransi ter.jadinl,a
galat, taraf signifikansi,lazimnya 0.0-5 )n2 = Pangkat dua

Berdasarkau rufirus diatas. rnaka

diperoleh sampel sebagai berikut :

tt))-
r , Ir - /I T rlP-

355

(1 + 356,0,05, o,o5)

356
(1+ o,B9)

356
=m =1BB'35-1BB

Sampel diambil berdasartan

perhitungan sebagai berikut :

L Januari =7 I 356x 100%:2%

2o/oxl88=4

2. Februari = 15 I 356 x 100oh = 4o/o

4o/oxl88:7

3. Maret :28 I 356 x 100Yo = 8a/o

8% x 188: 15

4. April = 25 I 356 x 10Qo/o:7Yo

7ohx188:13

5. Mei : 30 / 356 x l00oh = 8o/o

Sohx 188: 15

6. Jutri : 33 I 356 x l00oh:9Ys

9o/oxl88:17

7 . Juli = 19 I 356 x 1000h: 6o/s

6%x 188: l1

8. Agusfxs * 30 I 356 x llAa/o:80/o

8%x188:15

9. Septernber:46 1356 x 100% = 139/o

l3o/o x 188: 24

iii. 9P,t,0.r *-' -l5o x I00oo - ll9o

12%x188-23

I l. Norlember = zl l / 356 x 1009,6 : 120,6

1?0,4x188:23

12. Desernber : 39 i 356 x 100% : ll%
l lo/o x l88 = 21

Hasil dan Pembahnsan

Latar belakang disahkannya

Fornrularium Nasional, berkaitan dengan

irnplementasi program Sistem Jarninan Sosial

Nasional yang diterapkan pada I Januari

201,1. Legalisasi keberadaan Fornas didasarkan

pada UU No. .10/2004 tentang SJSN Pasal 2-5, UU

No. 16i2009 tentang Kesehatan Pasal 40. UI-l No.

24l20ll tentang Badan Penyelenggara Jaminan

Sosial Nasional (BPJS). Fornas juga untuk

pelayanan kesehatan di Rumah Sakit agar

n'rernakai sistern Indonesia Case Based Groups

(lNA CBG's) agar rasional, efisien. dan efektil

nalllun penglunaan obat tetap lunrs dipantau.

Perlu adanya daftar obat yang rnenjadi bagian

yang tidak terpisahkan dari INA CBG's, untuk

meningkatkan mutu pelayanan kesehatan sesuai

kaidah dan standar yang berlaku.Kepmenkes No.

328 Tahun 2013 tentang Fomularium Nasional.

Hasil penelitian yang telah dilalarkan di

Klirik Anak dan Instalasi Farmasi Rumah Sakit

Wijaya Kusurnah pada pasien BPJS Klinik Anak

periode Januari - Deseurber 2014 adalahi berikut :

1. Berdasarkan jenis kelamia dan umur pasien

$
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Grafik L Grafik persentase pasien berdasarkan

jenis kelamin

Berdasarkan jenis kelauin, hasil yang didapatkan

pasien anak dengarr diagnosa rhinopharyneitis

terjadi lebih banyak pada laki-iaki.

0 - (r Tahun :. 166 I 188 x 1000,'o : 88%

6 - 12 Tahun = 22 I 188 x 100% : l2o/,

Berdasarkan umur. digambarkan dalanr bentuk

grafik sebagai berikut :

88%

90%

80%

70%

60%

50%

40%

30%

2A%

70o/o

0%

0-6 Tahun
6-12 Tahun

Berdasarkan umur pasierr. hasil yang didapatkan

pasien anak dengan diagnosa rhinophar1.ngitis

terjadi lebih banyak pada usia 0 - 6 Tahun.

BerdasarRan terapi obat diluar fornas yang

digunakan diperoleh data berikut .

Nama Obat Jumlah

Tremenza tab 107

Ataroc tab 60

Dextafen tab 56

Ambroxol tab l3

Vectrin cap 28

Oxopect syr 14

Vestein syr l0

Elkana CL syr 9

Alco plus syr 20

Alco plus DMP syr 2

Imunos syr 26

Transpulmin syr l0

Sanadryl DMP syr ll
Curvit CL syr 8

L Bio I

Mucera drop 22

Apialys drop 7

AIco drop 5

Ferlin drop 5

Nife drop I

Pamol sup I

Propiretik sup I

Transpulmin BB 5

Jumlah All

Trernenza tab= I x 100o/o = 25o/o
422

740

L20

100

80

60

40

20

0

:

t

g*'
,
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Ataroc tab = 
jt x l0Ao/o = l4oh
422

r*IE
:::a*
a:l.::*

Mffiffi*

:-a:t;,

'--.*>.-. i



Jur-nai Farrriaku. it I ). l0- l 7. 201-i

lJertatbn 105 - rn- x L00o/o = 1'3oh
42?

Arnbro.rol toU: # x 10Oo/a =3c%

\rectrin cals = 3!- x 1,00o/o = 7(h

Oxopect syr = * x l00ok = 3Yo

Vestein s1,r = # x 1.00n/o : Zah

Elkana CL syr = * * 10Ac/a = 2o/o

Alco plus syr = J!- x 100o/o = 5o/o

Alco pins DIv{P svr = * , L000k =

Imunos sy = # x 100o/o = 6oh

Transpuinrin syr = # x 100o/o = 2o/o

Sanaclryl DMP syr = #, L000/o = 3o/o

Curyit CL sy = * x 700o/o :'Za/6

LBio=!x100%=0,2o/o
422

Iv{ucera drop = 33- x 700o/o = 5o/o

Apialys drop = L x L00o/o = Zok

Aico drop = * * 1000/o = L0/o

Ferlin drop = *, l00o/o = lo/o

Nife drop = * * L000/o = 0,2o/r':

Panrol sup = * x 7fJ|o/o = 0,20/o

Propnetik sl1pp = L x 1OO% = 0,20/o

Transpulnrin BB = L x L}OO/o = 1,ok

Jika cligambarkan .lalam bentuk urafik sebagai

berikut .

30%

2s%

z0%

75%

70%

s%

0%

Berdasarkan data diatas, penggunaan

obat diluar Fornas pada pasien BPJS di klinik

anak dengan diagnosa rhinopharyngitis terlihat

bahu'a trelnenza tab lrlerupakan obat yang palirrg

sering digunakan oleh dokter spesialis

anak.Treuenza adalah obat yang digunakan unftrk

meringankan gejala - gejala flu karena alergi pada

saluran pernapasan bagian atas yang mernerlukan

dekongestan nasal dan antihistamin. Isi tiap tablet

adalah Pseudoephedrine Hcl dan Triproiidine Hc1.

Pseudoephedrine HcI adalah suahr dekougestan,

berfllngsi memperkecil saluran darah sehingga

saiuran pernapasan urenjadi lebih lebar.

Sedangkan tripro lid ine merupakan suatu

antihistamin. Berfungsi mengurangi reaksi alergi

(gatal di tenggorokan. sesak nafhs dil karena flu)

dengan cara menetralkan histamine. Histamin

adalah zat amil vasoaktif yang dthasilkan karena

terpicu reaksi ikatan allergen dengan Inrunoglobin

E. Histanun inilah yang menyebabkan berbagai

reaksi tubuh yang disebut alergi tadi.2

:rlmv. moko3 I . lvordnress. com
Diundulr tanggal i Juli 201 5, jam 2l.-s0
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Obat pilihan lainnl.a vaitu ataroc tab

Isinva menganduns Procaterol Hcl. \'{empunvai

efbk bronkodilator, ,vaitu meresanskan otot polos

bronkus densan nreningkatkan konsentrasi cAMP

di dalani sel - sei otot polos bronkus

Obat lauinya diantaranya r.ectrin cap dan vestein

syrup Komposisi dari obat ini adalah

Erdostein. Erdo stein dikelo urpokan sebaeai obat

mukolitik. yaitu obat pengencer iender pada

gaugguan saluran pernapasan aktrr dan krorrrl.'

Dokter spesialis anak di Rr"rrnal'r Sakit Wrjaya

Kusumah rllengetahui obat- obat yang masuk

kedalarn Fornas 20 l3 klrrsusnya untuk diagnose

rhinopharyrgitis yang sedang dibahas dalarn

penelitian ini. Narnun pada kenvataannya dokter

banyak urenuliskan obat-otrat diluar Fornas itu

karena menurut pendapatnya daftar obat Fornas

tidak cukup "nrervakili untuk dia_rlnosa tersebut.

apaiagi kaiau dikaitkan dengan usia pasien,

Misalnya untuk expectorant, dalam Fornas hanya

terdapat N-asetil sistein caps dan inhaler saja

Sedan-ckan untuk pasien bayi dan anak tidak

terdapat sediaannya.Jadi dengan kondisi selterti

itu dokter spesialis anak rnenuliskan resep obat

yang tidak ada di Fornas dengan tujuan agar

pasien tetap bisa inendapatkan obat sehingga

terapi bisa tercapai.Meskrpun demikian, peserta

BPJS tidak dipungut biaya uutuk obat-obat diluar

Fornas tersebut.Biaya obat yang dikeluarkan

dapat diambil dari paket BPJS.Dengan sistern

INA CBG's biaya tersebut bisa diatasi dengan

sistem subsidi silang.Misalnya tidak sentua pasien

diberikan obat diluar Fornas seliingga dapat

mensubsidi biaya yang ditimbulkan dari penulisan

obat- obat diluar Fomas.

'url,rv.nlr2pirarma. b1o gspot. com
Diunduh tan-ugal3 iuli2015. jam 22.1.1

Kesimpulan

I Obat meri,rpakan kornponen penting dalarr

penvelenggaraan Jarninan Kesehatan Nasional.

2 PenrErintah rllellsatur konsep penyediaan

dallar obat untuk peserta BPJS yang

dituangkan daLam Formulariurn Nasional (

Fornas ).

l. Peresepan dan penggunaan obat untuk pasien

BP-rS di Klinik Anak Rumah Sakit Wijaya

Kusumah masih belurrr sesuai dengan yang

tercantum dalam Fornas. Hal tersebut

dikarenakan tidak adanya sediaan yang sesuai

dengan usiapasien dan terapi yang diperlukan.
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