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Abstrak: Tujuan penelitian untuk mengevaluasi waktu tunggu pelayanan resep 

obat pasien rawat jalan yang dilayani di Instalasi Farmasi RSUD dr. Zainal Umar 

Sidiki Kabupaten Gorontalo Utara berdasarkan SPM rumah sakit. Penelitian ini 

menggunakan metode observasional deskriptif dengan pendekatan cross-sectional, 

dilakukan secara prospektif pada periode 15–22 Oktober 2025. Sebanyak 302 resep 

dianalisis, terdiri atas 13 resep racikan dan 289 resep non-racikan. Hasil penelitian 

menunjukkan bahwa rata-rata waktu tunggu resep racikan adalah 26 menit, 

sedangkan rata-rata waktu tunggu resep non-racikan adalah 9,2 menit. Nilai 

maksimum waktu tunggu tercatat 47 menit untuk racikan dan 57 menit untuk 

non-racikan, sementara nilai minimum masing-masing adalah 12 menit dan 1 

menit. Standar deviasi resep racikan sebesar 1,6 menit menunjukkan variasi 

waktu tunggu yang stabil, sedangkan non-racikan memiliki standar deviasi lebih 

tinggi yaitu 17,37 menit karena dipengaruhi jumlah resep dan fluktuasi 

kunjungan pasien. Kesimpulan penelitian ini yaitu waktu tunggu pelayanan resep 

racikan dan non-racikan di instalasi farmasi RSUD dr. Zainal Umar Sidiki telah 

memenuhi standar waktu tunggu pelayanan resep yang ditetapkan oleh SPM 

rumah sakit, yaitu ≤60 menit untuk racikan dan ≤30 menit untuk non-racikan. 

Dengan demikian, mutu pelayanan resep di instalasi farmasi dapat dikategorikan baik dan masih perlu dipertahankan 

serta ditingkatkan melalui optimalisasi alur kerja dan penguatan manajemen pelayanan farmasi. 

Kata kunci: Waktu Tunggu, Resep Racikan, Resep Non- Racikan, Instalasi Farmasi, SPM Rumah Sakit 

Abstract: Outpatient prescription services at hospital pharmacy installations constitute an essential component of pharmaceutical 

service quality, in which waiting time serves as a key indicator in the Hospital Minimum Service Standards. This research aims to 

evaluate the waiting time of outpatient prescription services at the Pharmacy Installation of RSUD (Regional General Hospital) dr. 

Zainal Umar Sidiki, Gorontalo Utara Regency, based on Hospital Minimum Service Standards. This research employs a descriptive 

observational method with a cross-sectional approach and is conducted prospectively from 15 to 22 October 2025. A total of 302 

prescriptions were analyzed, consisting of 13 compounded prescriptions and 289 non-compounded prescriptions. The results show that 

the average waiting time for compounded prescriptions is 26 minutes, while the average waiting time for non-compounded prescriptions 

is 9.2 minutes. The maximum waiting time is recorded at 47 minutes for compounded prescriptions and 57 minutes for non-

compounded prescriptions, whereas the minimum waiting times are 12 minutes and 1 minute, respectively. The standard deviation of 

compounded prescriptions is 1.6 minutes, indicating relatively stable variation in waiting times, while non-compounded prescriptions 

show a higher standard deviation of 17.37 minutes, due to the larger number of prescriptions and fluctuations in patient visits. In 

conclusion, the waiting time for compounded and non-compounded prescription services at the pharmacy installation of RSUD dr. 

Zainal Umar Sidiki meets the prescription waiting time standards established in the hospital's Minimum Service Standards, namely 

60 minutes for compounded prescriptions and 30 minutes for non-compounded prescriptions. Therefore, the quality of prescription 

services at the pharmacy installation can be categorized as good and should be maintained and further improved through workflow 

optimization thening of pharmacy service management 

Keywords: Waiting Time, Compounded Breweription, Non-Compounded Prescription, Pharmacy Installation, Hospital Minimum 
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Pendahuluan 

Waktu tunggu pelayanan farmasi di rumah sakit adalah lamanya waktu yang 

diperlukan untuk mendapatkan pelayanan obat dengan masa tunggu mulai dari pasien 

menyerahkan resep sampai dengan menerima obat. Waktu tunggu pelayanan resep obat 

jadi lebih cepat dibandingkan dengan waktu pelayanan resep obat racikan. Waktu tunggu 

pelayanan resep untuk obat jadi maksimal ≤ 30 menit dan untuk obat racik ≤ 60 menit 

farmasi  (Huvaid et al., 2023) 

Standar Pelayanan Minimal (SPM) merupakan ketentuan wajib yang mengatur jenis 

dan mutu pelayanan dasar yang harus diberikan kepada setiap orang secara minimal oleh 

fasilitas pelayanan kesehatan milik pemerintah pusat, daerah, maupun swasta (Kemenkes 

RI, 2019). Dengan tujuan menyamakan pemahaman terkait definisi operasional, indikator 

kinerja, ukuran atau satuan, rujukan, dan target nasional bagi seluruh rumah sakit 

(Kemenkes RI, 2008), yang dalam implementasinya menyoroti pelayanan kefarmasian 

sebagai salah satu aspek penting, mengingat pelayanan kefarmasian adalah bentuk 

pelayanan langsung dan bertanggung jawab kepada pasien yang bertujuan untuk mencapai 

hasil yang pasti demi peningkatan mutu kehidupan pasien (Kemenkes RI 2016), di mana 

pengkajian dan pelayanan resep oleh tenaga kefarmasian berperan dalam mencegah 

medication error serta meningkatkan pelayanan kesehatan, dan dalam konteks tersebut, 

waktu tunggu pelayanan resep menjadi indikator utama dalam menilai kualitas pelayanan 

instalasi farmasi rumah sakit.  

Undang-Undang Nomor 44 Tahun 2009 menyatakan bahwa rumah sakit wajib 

memberikan pelayanan kesehatan yang aman, bermutu, anti diskriminasi, dan efektif 

dengan mengutamakan kepentingan pasien sesuai dengan standar pelayanan rumah sakit, 

yang pelaksanaannya didukung oleh penetapan berbagai standar oleh pemerintah, salah 

satunya melalui Standar Pelayanan Minimal (SPM) rumah sakit yang berfungsi sebagai 

panduan atau tolok ukur dalam perencanaan, pelaksanaan, pengendalian, dan pengawasan 

kegiatan pelayanan kesehatan kepada masyarakat, sebagaimana diperkuat oleh studi 

bersama Bank Dunia dan (WHO, 2018) yang menyatakan bahwa layanan kesehatan yang 

buruk dapat menghambat kemajuan negara dalam meningkatkan derajat kesehatan, 

sehingga diperlukan acuan yang jelas dan terukur seperti SPM guna mewujudkan 

pelayanan bermutu sesuai amanat undang-undang. 

 Waktu tunggu pelayanan resep obat dalam perolehan pelayanan kesehatan sangat 

berpengaruh terhadap kualitas pelayanan kesehatan sekaligus menggambarkan 

kemampuan rumah sakit dalam mengatur pelayanan yang sesuai dengan situasi dan 

harapan pasien. Pelayanan yang baik dan bermutu tentunya dapat dilihat dari pelayanan 

yang cepat, ramah dan nyaman bagi pasien (Pratiwi dan Sani, 2017). Semakin lama waktu 

tunggu pelayanan dapat mempengaruhi kepuasan pasien sebaliknya pengurangan waktu 

tunggu dapat meningkatkan kepuasan dan keinginan pasien untuk terus kembali 

menerima perawatan pada fasilitas perawatan kesehatan yang sama (Alrasheedi et al., 

2019).  Hal ini menunjukan bahwa pengelolaan waktu tunggu bukan hanya berdampak 

pada efisiensi layanan, namum juga sangat memengaruhi tingkat kepuasan pasien 

terhadap pelayanan yang diberikan. 
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 Penelitian ini memberikan manfaat ilmiah dan praktis dengan menyajikan gambaran 

nyata waktu tunggu pelayanan resep pasien rawat jalan di instalasi farmasi rumah sakit 

berdasarkan pengamatan langsung. Hasil penelitian dapat menjadi bahan evaluasi mutu 

pelayanan kefarmasian, khususnya dalam pencapaian Standar Pelayanan Minimal (SPM), 

serta membantu manajemen rumah sakit dalam mengidentifikasi hambatan operasional 

yang berpotensi memperpanjang waktu tunggu. Selain itu, kajian ini diharapkan dapat 

menjadi referensi bagi penelitian selanjutnya di bidang pelayanan farmasi dan 

berkontribusi dalam upaya peningkatan efisiensi, keselamatan pasien, dan kepuasan 

pengguna layanan kesehatan. 

Metodologi 

Penelitian ini merupakan penelitian observasional deskriptif dengan rancangan 

cross-sectional, yang bertujuan untuk mengevaluasi waktu tunggu pelayanan resep obat 

pasien rawat jalan pada periode tertentu tanpa adanya intervensi. Penelitian bersifat 

prospektif, di mana data dikumpulkan secara langsung pada saat proses pelayanan resep 

berlangsung di Instalasi Farmasi RSUD dr. Zainal Umar Sadiki selama bulan Oktober 2025. 

Pengumpulan data dilakukan menggunakan lembar observasi, dengan mencatat 

waktu mulai pelayanan resep (saat resep diterima petugas farmasi) dan waktu selesai 

pelayanan (saat obat diserahkan kepada pasien). Selisih waktu tersebut dihitung sebagai 

waktu tunggu pelayanan resep. Seluruh data diklasifikasikan berdasarkan jenis resep, yaitu 

resep racikan dan non-racikan. 

Teknik pengambilan sampel menggunakan consecutive sampling, yaitu seluruh 

resep yang memenuhi kriteria inklusi selama periode penelitian diambil sebagai sampel 

hingga jumlah yang dibutuhkan terpenuhi. Penentuan jumlah sampel dilakukan 

menggunakan rumus Slovin dengan tingkat kesalahan (margin of error) sebesar 5%. 

Data yang diperoleh dianalisis secara deskriptif, meliputi perhitungan nilai rata-rata, 

standar deviasi, nilai minimum, dan nilai maksimum waktu tunggu pelayanan resep. Hasil 

analisis kemudian diinterpretasikan dengan membandingkan nilai rata-rata waktu tunggu 

dengan Standar Pelayanan Minimal (SPM) rumah sakit, sehingga dapat diketahui 

kesesuaian kinerja pelayanan resep terhadap standar yang berlaku. 

Hasil dan Pembahasan 

Penelitian ini menggunakan data hasil observasi langsung terhadap proses 

pelayanan resep pasien rawat jalan di instalasi farmasi RSUD dr. Zainal Umar Sidiki pada 

periode 15 Oktober - 22 Oktober 2025. Jumlah sampel yang didapatkan sebanyak 302 resep 

racikan dan non-racikan yang memenuhi kriteria inklusi. Setiap resep dicatat waktu 

kedatangan dan waktu penyerahan obat untuk mrnghitung total waktu tunggu pelayanan. 

Data yang terkumpul kemudian dikelompokkan berdasarkan dengan standar pelayanan 

minimal (SPM) yaitu 30 menit untuk resep non racikan dan 60 menit untuk resep racikan. 
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Tabel 1. Jumlah Sampel Berdasarkan Jenis Resep 
    Jenis Resep Jumlah Resep (Lembar) Persentase (%) 

Racikan 13 4,30 

Non Racikan 289 95,70 

Total 302 100 

Berdasarkan hasil penelitian, diperoleh total 302 lembar resep yang dianalisis, terdiri 

atas 289 resep non-racikan dan 13 resep racikan. Proporsi resep non-racikan mencapai 

95,70% yang kemudian dibulatkan menjadi 96%, sedangkan resep racikan hanya sebesar 

4,30% atau dibulatkan menjadi 4%. Hasil ini menunjukkan bahwa penggunaan resep non-

racikan jauh lebih dominan dibandingkan dengan resep racikan pada pelayanan resep 

pasien rawat jalan di instalasi farmasi RSUD dr. Zainal Umar Sidiki. Dominasi resep non-

racikan dapat menggambarkan kecenderungan dokter untuk lebih sering meresepkan obat 

jadi yang siap pakai, sehingga proses pelayanan lebih cepat dan praktis bagi pasien. 

 Tabel 2. Data Rata-Rata Waktu Tunggu Pelayanan Resep Obat Perhari Farmasi 

Rawat Jalan Farmasi RSUD Dr. Zainal Umar Sidiki   
No Hari Jenis Resep Jumlah Resep 

(Lembar) 

Waktu Tunggu 

(Menit) 

Rata-Rata Waktu Tunggu 

(Menit) 

  1 Rabu 

 

Kamis 

Racikan 

Non Racikan 

Racikan 

Non Racikan 

Racikan 

Non Racikan 

Racikan 

Non Racikan 

Racikan 

Non Racikan 

Racikan 

Non Racikan 

Racikan 

Non Racikan 

Racikan 

Non Racikan 

              0 

40 

5 

45 

1 

37 

3 

33 

2 

75 

1 

39 

1 

19 

13 

289 

            0 

494 

125 

330 

23 

366 

82 

343 

56 

625 

32 

332 

20 

157 

338 

2.647 

                     0 

12,35 

25 

7,3 

23 

9,9 

27,3 

10,4 

28 

8,2 

32 

8,5 

20 

8,3 

26,0 

9,2 

 

2 

 

3 

 

Jumat 

 

4 

 

Sabtu 

 

5 

 

Senin 

 

6 

 

Selasa 

 

Rabu 

 

7 

  

Total 

Berdasarkan Tabel 2 diatas, dapat diketahui jumlah sampel yang dianalisis dalam 

penelitian ini adalah 302 resep, yang terdiri dari 13 resep racikan dan 289 resep non-racikan, 

diambil berdasarkan kriteria inklusi yang telah ditetapkan. Hasil pengukuran waktu 

tunggu pelayanan menunjukkan perbedaan yang signifikan antara kedua jenis resep. Rata-

rata waktu tunggu untuk resep racikan adalah 26 menit, yang lebih panjang karena proses 

pelayanan melibatkan beberapa tahapan seperti penimbangan bahan, peracikan, 

pemeriksaan ulang, pemberian etiket, serta penyerahan obat kepada pasien. Sebaliknya, 

resep non-racikan memiliki rata-rata waktu tunggu 9,2 menit, yang relatif lebih singkat 

karena prosesnya lebih sederhana, hanya meliputi pengambilan obat jadi, pemberian etiket, 

pengecekan akhir, dan penyerahan obat kepada pasien. Penelitian ini menunjukkan bahwa 

proses pelayanan berpengaruh terhadap lama waktu tunggu, sehingga menjadi indikator 
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penting dalam menilai mutu pelayanan resep obat di Apotek Rawat Jalan RSUD dr. Zainal 

Umar Sidiki. 

Tabel 3 : Standar Deviasi, Rata-Rata, Nilai Maksimum Dan Nilai Minimum  Waktu 

Tunggu Berdasarkan Jenis Resep 
No Indikator Jenis Resep Obat 

Resep Racikan  Resep Non Racikan 

    

  1 Standar Deviiasi (SD) 1,6 17,37 

2 Rata-Rata 26,0 9,2 

3 Nilai Maksimum 47 57 

4 Nilai Minimum 12 1 

Berdasarkan  hasil table 3 diatas doperoleh hasil perhitungan standar deviasi waktu 

tunggu pada resep racikan sebesar 1,6 menit, jauh lebih rendah dibandingkan resep non-

racikan yang mencapai 17,37 menit. Perbedaan ini menggambarkan bahwa variasi waktu 

tunggu resep racikan cenderung lebih stabil dan konsisten, sementara resep non-racikan 

memiliki penyebaran waktu tunggu yang lebih luas. Dari sisi rata-rata, waktu tunggu resep 

racikan tercatat 26 menit, sedangkan resep non-racikan memiliki rata-rata waktu tunggu 9,2 

menit. Nilai maksimum waktu tunggu pada resep racikan adalah 47 menit, sementara pada 

resep non-racikan mencapai 57 menit. Adapun nilai minimum waktu tunggu ditemukan 

sebesar 12 menit pada resep racikan dan 1 menit pada resep non-racikan. Hal ini 

menunjukan bahwa walaupun masih terdapat data yang tidak memenuhi standard, hasil 

penelitian telah ditetapkan namun secara keseluruhan hasil penelitian ini telah memenuhi 

standar pelayanan waktu tunggu pelayanan resep obat rawat jalan pada RSUD dr. Zainal 

Umar Sidiki. 

Pembahasan 

Jumlah sampel penelitian terdiri dari 289 resep non-racikan (96%) dan 13 resep 

racikan (4%), yang menunjukkan bahwa pelayanan resep rawat jalan di Instalasi Farmasi 

RSUD dr. Zainal Umar Sidiki didominasi oleh obat jadi. Kondisi ini mengindikasikan 

bahwa dokter lebih banyak meresepkan sediaan siap pakai karena lebih praktis, cepat, dan 

sesuai untuk keluhan umum pasien rawat jalan. Hasil ini sejalan dengan penelitian Rulianti 

et al. (2024) serta penelitian di RSUD Pringsewu (2024) yang melaporkan dominasi resep 

non-racikan masing-masing sebesar 94%.  

Berdasarkan hasil penelitian, waktu tunggu pelayanan resep racikan dan non-

racikan di Instalasi Farmasi RSUD dr. Zainal Umar Sidiki dianalisis berdasarkan hari 

pelayanan untuk menggambarkan variasi dan pola waktu tunggu harian. Penyajian ini 

bertujuan mengidentifikasi pengaruh fluktuasi jumlah pasien, beban kerja tenaga 

kefarmasian, serta kondisi operasional instalasi farmasi. Selain itu, analisis dilakukan untuk 

menilai kesesuaian waktu tunggu dengan Standar Pelayanan Minimal (SPM) Rumah Sakit 

sesuai Permenkes RI Nomor 129 Tahun 2008, yaitu ≤30 menit untuk resep non-racikan dan 

≤60 menit untuk resep racikan, sehingga dapat memberikan gambaran efisiensi pelayanan 

farmasi selama periode penelitian.  

Pada Rabu minggu pertama, seluruh pelayanan berasal dari 40 resep non-racikan 

dengan rata-rata waktu tunggu 12,35 menit. Peningkatan waktu tunggu ini dipengaruhi 
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oleh lonjakan kunjungan pasien pada pertengahan minggu, sejalan dengan temuan 

Setiawati et al. (2018) yang menyatakan bahwa meningkatnya volume pasien dapat 

menyebabkan waktu tunggu non-racikan melebihi 10 menit meskipun kompleksitas resep 

rendah. 

Pada Rabu minggu pertama, seluruh pelayanan berasal dari 40 resep non-racikan 

dengan rata-rata waktu tunggu 12,35 menit. Peningkatan waktu tunggu ini dipengaruhi 

oleh lonjakan kunjungan pasien pada pertengahan minggu, sejalan dengan temuan 

Setiawati et al. (2018) yang menyatakan bahwa meningkatnya volume pasien dapat 

menyebabkan waktu tunggu non-racikan melebihi 10 menit meskipun kompleksitas resep 

rendah. 

Pada hari Kamis mulai ditemukan pelayanan resep racikan dengan perbedaan waktu 

tunggu yang jelas. Waktu tunggu non-racikan relatif singkat (7,3 menit), sedangkan racikan 

mencapai 25 menit akibat tahapan peracikan yang lebih kompleks, sesuai dengan penelitian 

Shulihah, S. (2024). yang melaporkan bahwa waktu tunggu racikan umumnya lebih panjang 

dibandingkan non-racikan. 

Pada hari Jumat, waktu tunggu non-racikan meningkat menjadi 9,9 menit akibat 

perubahan pola kunjungan menjelang akhir pekan. Kondisi ini sejalan dengan penelitian 

Shulihah (2021) yang menyebutkan bahwa fluktuasi jumlah resep pada hari tertentu, 

khususnya menjelang akhir pekan, berpengaruh terhadap variasi waktu tunggu pelayanan. 

Hari Sabtu menunjukkan peningkatan waktu tunggu untuk racikan (27,3 menit) dan 

non-racikan (10,4 menit). Peningkatan ini berkaitan dengan keterbatasan tenaga farmasi 

dan jam operasional yang lebih singkat, sebagaimana dilaporkan oleh Mare et al. (2021) 

bahwa pelayanan akhir pekan cenderung kurang optimal akibat keterbatasan sumber daya. 

Pada hari Senin, meskipun jumlah resep non-racikan tertinggi (75 resep), waktu 

tunggu tetap rendah (8,2 menit). Hal ini mencerminkan kesiapan operasional awal minggu 

yang baik, sejalan dengan penelitian Visilia et al. (2023) yang menyatakan bahwa efisiensi 

pelayanan pada awal minggu cenderung lebih stabil. 

Hari Selasa mencatat waktu tunggu racikan tertinggi, yaitu 32 menit, akibat 

kompleksitas peracikan dan kebutuhan verifikasi berulang. Temuan ini sesuai dengan 

Setiawati et al. (2018) yang menjelaskan bahwa waktu tunggu racikan dapat meningkat 

signifikan apabila diperlukan pemeriksaan tambahan atau persiapan obat secara manual, 

sementara non-racikan tetap efisien (8,5 menit). 

Pada Rabu minggu kedua, waktu tunggu racikan (20 menit) dan non-racikan (8,3 

menit) menurun dibanding minggu sebelumnya. Penurunan ini sejalan dengan Yurika et al. 

(2025) yang menyatakan bahwa stabilitas jumlah kunjungan antar minggu berkontribusi 

terhadap peningkatan efisiensi pelayanan farmasi. 

Secara keseluruhan, variasi waktu tunggu dipengaruhi oleh hari pelayanan, jenis 

resep, dan kondisi operasional. Non-racikan cenderung lebih singkat dan stabil, sedangkan 

racikan lebih lama dan fluktuatif, namun seluruh waktu tunggu masih berada dalam batas 

Standar Pelayanan Minimal (SPM). 

Kesimpulan 

Penelitian ini menunjukkan bahwa rata-rata waktu tunggu pelayanan resep non-

racikan di Instalasi Farmasi RSUD dr. Zainal Umar Sidiki adalah 9,2 menit, sedangkan resep 
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racikan 26 menit, dan keduanya telah memenuhi Standar Pelayanan Minimal (SPM) rumah 

sakit. Perbedaan waktu tunggu tersebut mencerminkan kompleksitas proses peracikan 

serta dinamika beban pelayanan farmasi rawat jalan. Hasil penelitian ini berimplikasi 

sebagai dasar evaluasi mutu pelayanan kefarmasian di Instalasi Farmasi RSUD dr. Zainal 

Umar Sadiki, khususnya dalam pengendalian dan pemerataan waktu tunggu pelayanan 

resep. Meskipun rata-rata waktu tunggu pelayanan resep racikan dan non-racikan telah 

memenuhi Standar Pelayanan Minimal (SPM), masih ditemukannya variasi dan nilai 

maksimum waktu tunggu yang tinggi menunjukkan perlunya perbaikan alur pelayanan 

dan pengaturan tenaga pada jam sibuk. Oleh karena itu, penelitian lanjutan disarankan 

menggunakan desain analitik dengan menambahkan variabel operasional lain seperti 

jumlah dan beban kerja tenaga kefarmasian, jam sibuk pelayanan, kompleksitas resep, serta 

mengaitkan waktu tunggu dengan tingkat kepuasan pasien agar diperoleh gambaran mutu 

pelayanan kefarmasian yang lebih komprehensif 
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