
ProBusiness: Management Journal, 16 (1) (2025) pp. 197-202 
 

Journal homepage: www.jonhariono.org/index.php/ProBisnis 

Published by:Jonhariono Research, Publication and Consulting 

Institute 
 

ProBusiness: Management Journal 
 

Journal homepage:www.jonhariono.org/index.php/ProBisnis 

Optimalisasi Pengelolaan Obat Non-Formularium Berbasis 
Efisiensi Biaya di Rumah Sakit Advent Manado 

 
Parli Lambano Banjarnahor1, Arif Rachman2, Mira Veranita3 

1,2,3Magister Manajemen, Universitas Adhirajasa Reswara Sanjaya, Indonesia 

A R T I C L E  I N F O  ABSTRACT  

Article history: 

Received Nov 06, 2024 
Revised Dec 18, 2024 

Accepted Dec 22, 2024 
 

 
Penelitian ini bertujuan untuk mengeksplorasi dan mengoptimalkan 
strategi pengelolaan obat non-formularium yang berbasis efisiensi 
biaya di Rumah Sakit Advent Manado. Metode deskriptif kualitatif 
digunakan untuk mendapatkan pemahaman mendalam tentang 
praktik pengelolaan obat non-formularium saat ini dan tantangan yang 
dihadapi, termasuk masalah ketersediaan, biaya, dan komunikasi 
antara pasien dan staf rumah sakit. Hasil wawancara dengan dokter 
spesialis, apoteker, manajemen rumah sakit, dan pasien 
menunjukkan bahwa meskipun ada beberapa strategi yang 
diterapkan, masih terdapat kekurangan dalam komunikasi dan 
evaluasi yang mempengaruhi pengelolaan obat. Penelitian ini 
merekomendasikan perlunya perbaikan dalam proses perencanaan, 
pengendalian, dan evaluasi untuk meningkatkan efisiensi biaya dan 
kualitas pelayanan kesehatan. Diharapkan hasil penelitian ini dapat 
memberikan kontribusi nyata bagi pengembangan manajemen obat 
non-formularium yang lebih efisien di rumah sakit  
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1. INTRODUCTION 
Pengelolaan obat non-formularium di Rumah Sakit Advent Manado menghadapi sejumlah tantangan 
signifikan, terutama terkait dengan biaya, ketersediaan stok, dan komunikasi. Hasil wawancara 
dengan dokter spesialis, apoteker, manajemen rumah sakit, dan pasien menunjukkan bahwa pasien, 
terutama yang menggunakan penjamin BPJS, sering kali harus membeli obat non-formularium di 
luar rumah sakit, yang menambah beban biaya. Ketersediaan obat juga menjadi kendala, di mana 
pasien sering kali tidak menemukan obat yang mereka butuhkan di apotek luar, sehingga harus 
mencari alternatif lain. Meskipun manajemen rumah sakit mengklaim bahwa pengelolaan obat non-
formularium berjalan cukup baik melalui penggunaan EMR dan adanya komite farmasi terapi, masih 
terdapat kebutuhan untuk meningkatkan ketersediaan dan aksesibilitas obat tersebut agar dapat 
memenuhi kebutuhan pasien secara efektif dan efisien. 

Faktor yang mempengaruhi keputusan dokter dalam meresepkan obat non-formularium juga 
menjadi perhatian. Meskipun efektivitas terapi menjadi alasan utama, faktor biaya juga memiliki 
pengaruh signifikan. Penggunaan obat non-formularium sering kali melibatkan risiko pemborosan, 
terutama ketika obat tersebut lebih mahal dibandingkan dengan alternatif yang ada dalam 
formularium . Penelitian ini menggunakan pendekatan kualitatif dengan metode studi kasus untuk 
mengidentifikasi kendala yang dihadapi dalam pengelolaan obat non-formularium dan mengusulkan 
strategi optimalisasi yang dapat diterapkan. Hasil penelitian menunjukkan bahwa optimalisasi 
pengelolaan obat non-formularium dapat meningkatkan kualitas pelayanan kesehatan dan 
berkontribusi pada keberlanjutan finansial rumah sakit . 

Meskipun ada kebutuhan klinis untuk obat-obatan ini, penggunaannya yang tidak terencana 
dan tanpa evaluasi biaya yang memadai dapat menyebabkan pemborosan yang mengganggu 
pengeluaran anggaran rumah sakit. Hal ini menciptakan situasi di mana sumber daya yang 
seharusnya digunakan untuk pelayanan lainnya menjadi terbatas, yang pada gilirannya dapat 
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mempengaruhi kualitas perawatan pasien. Oleh karena itu, penting bagi rumah sakit untuk 
menerapkan kebijakan pengelolaan obat yang lebih efisien dan terstruktur, termasuk memberikan 
pelatihan kepada dokter mengenai pilihan obat sesuai formularium . 

Pengelolaan obat non-formularium harus dimulai dari perencanaan yang matang, 
pengendalian yang efektif, dan evaluasi yang berkelanjutan. Rumah sakit perlu menerapkan 
kebijakan yang lebih ketat dalam pengelolaan obat, termasuk memberikan pelatihan dan edukasi 
kepada dokter tentang pentingnya memilih obat sesuai dengan formularium. Dengan pendekatan 
yang sistematis, diharapkan penggunaan obat non-formularium dapat diminimalkan, sehingga 
anggaran rumah sakit dapat dikelola dengan lebih baik . 

Akhirnya, penelitian ini diharapkan dapat memberikan kontribusi nyata dalam 
pengembangan model pengelolaan obat non-formularium yang lebih efisien di Rumah Sakit Advent 
Manado. Optimalisasi pengelolaan obat non-formularium tidak hanya akan meningkatkan kualitas 
pelayanan kesehatan tetapi juga membantu dalam pengelolaan anggaran rumah sakit secara lebih 
efektif . 
 

2. RESEARCH METHOD 

Metode penelitian yang digunakan dalam studi ini adalah pendekatan kualitatif dengan desain studi 
kasus. Pendekatan ini dipilih untuk mendapatkan pemahaman yang mendalam tentang praktik 
pengelolaan obat non-formularium di Rumah Sakit Advent Manado. Data dikumpulkan melalui 
wawancara mendalam dengan berbagai pihak terkait, termasuk dokter spesialis, apoteker, 
manajemen rumah sakit, dan pasien. Wawancara ini bertujuan untuk menggali pandangan dan 
pengalaman mereka terkait tantangan yang dihadapi dalam pengelolaan obat non-formularium, 
serta untuk mengidentifikasi faktor-faktor yang mempengaruhi keputusan dalam meresepkan obat 
tersebut. 

Selanjutnya, analisis data dilakukan dengan menggunakan teknik triangulasi, yang 
melibatkan pemeriksaan data dari berbagai sumber dan metode untuk memastikan kredibilitas hasil 
penelitian. Triangulasi ini penting untuk mengurangi bias dan meningkatkan validitas temuan. Data 
yang diperoleh dari wawancara dianalisis secara tematik, di mana peneliti mengidentifikasi pola dan 
tema yang muncul dari jawaban informan. Dengan cara ini, penelitian dapat memberikan gambaran 
yang komprehensif mengenai pengelolaan obat non-formularium dan tantangan yang dihadapi oleh 
rumah sakit. 

Akhirnya, penelitian ini juga melibatkan evaluasi terhadap kebijakan dan praktik yang ada 
saat ini dalam pengelolaan obat non-formularium. Peneliti menganalisis dokumen terkait, seperti 
kebijakan rumah sakit dan laporan penggunaan obat, untuk mendapatkan konteks yang lebih luas 
mengenai pengelolaan obat. Hasil dari analisis ini diharapkan dapat memberikan rekomendasi yang 
konkret untuk meningkatkan efisiensi dan efektivitas pengelolaan obat non-formularium di Rumah 
Sakit Advent Manado, serta memberikan kontribusi pada pengembangan model pengelolaan obat 
yang lebih baik di institusi kesehatan lainnya. 
 

3. RESULTS AND DISCUSSION 

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa pengelolaan obat non-formularium di Rumah Sakit Advent 
Manado menghadapi sejumlah tantangan yang signifikan. Berdasarkan wawancara dengan dokter 
spesialis, apoteker, dan manajemen rumah sakit, salah satu masalah utama yang ditemukan adalah 
ketergantungan pasien terhadap obat yang tidak terdaftar dalam formularium rumah sakit. Pasien, 
terutama mereka yang menggunakan penjamin BPJS, sering kali diminta untuk membeli obat non-
formularium di luar rumah sakit. Kondisi ini menambah beban biaya bagi pasien dan menciptakan 
ketidakpuasan terhadap layanan yang diberikan. Beberapa pasien melaporkan bahwa mereka harus 
berkeliling mencari apotek yang menyediakan obat tersebut, yang menunjukkan bahwa ketersediaan 
obat non-formularium di apotek luar sering menjadi kendala besar dalam proses pengobatan. Hal ini 
sejalan dengan temuan dalam penelitian oleh Smith et al. (2020), yang menekankan bahwa 
ketidaktersediaan obat dalam jaringan apotek rumah sakit dapat menambah beban ekonomi pasien 
dan mengurangi kualitas layanan kesehatan. Selain masalah ketersediaan, hasil wawancara juga 
mengungkapkan bahwa faktor biaya sering menjadi pertimbangan utama dalam keputusan dokter 
untuk meresepkan obat non-formularium. Meskipun efektivitas terapi tetap menjadi prioritas utama 
dalam memilih obat, banyak dokter yang merasa terpaksa meresepkan obat non-formularium karena 
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tidak adanya alternatif yang sesuai dalam formularium rumah sakit. Fenomena ini meningkatkan 
penggunaan obat non-formularium dan berpotensi menyebabkan pemborosan anggaran rumah 
sakit. Penelitian oleh Jones dan White (2018) juga menunjukkan bahwa pengelolaan obat yang tidak 
efisien dapat mengarah pada pemborosan sumber daya rumah sakit, yang pada gilirannya dapat 
memengaruhi kualitas pelayanan pasien. 

Data dari penelitian ini juga menunjukkan bahwa meskipun manajemen rumah sakit 
mengklaim bahwa pengelolaan obat non-formularium berjalan cukup baik melalui penggunaan 
sistem rekam medis elektronik (EMR) dan adanya komite farmasi terapi, terdapat kekurangan 
signifikan dalam hal ketersediaan dan aksesibilitas obat tersebut. Banyak pasien melaporkan 
kesulitan dalam mendapatkan obat yang diresepkan, yang menunjukkan bahwa sistem pengelolaan 
obat non-formularium saat ini belum sepenuhnya efektif. Sebuah penelitian oleh Green dan Lee 
(2017) menggarisbawahi bahwa komunikasi yang baik dan sistem pengelolaan obat yang efisien 
dapat meningkatkan kualitas layanan rumah sakit dan mengurangi pemborosan sumber daya yang 
ada. 

Penelitian ini juga menyoroti kurangnya pelatihan dan edukasi bagi dokter mengenai 
pentingnya memilih obat sesuai formularium rumah sakit. Banyak dokter yang belum sepenuhnya 
memahami dampak finansial dari keputusan mereka dalam meresepkan obat non-formularium. Oleh 
karena itu, rumah sakit perlu mengimplementasikan program pelatihan yang lebih sistematis dan 
berkelanjutan untuk meningkatkan kesadaran dokter tentang pentingnya efisiensi biaya dalam 
pengelolaan obat. Program pelatihan semacam ini dapat membantu dokter untuk 
mempertimbangkan aspek keberlanjutan finansial rumah sakit ketika meresepkan obat, sehingga 
keputusan yang diambil tidak hanya berfokus pada aspek medis tetapi juga memperhatikan 
pemborosan anggaran rumah sakit. Selanjutnya, penelitian ini mengusulkan penerapan kebijakan 
yang lebih ketat dalam pengelolaan obat non-formularium guna membantu mengurangi 
pemborosan. Rumah sakit perlu melakukan perencanaan, pengendalian, dan evaluasi penggunaan 
obat non-formularium secara berkelanjutan untuk memastikan bahwa penggunaan obat ini dapat 
diminimalkan. Dengan pendekatan yang lebih sistematis dan berbasis bukti, rumah sakit diharapkan 
dapat mengelola anggaran lebih efektif dan meningkatkan kualitas pelayanan kesehatan yang 
diberikan kepada pasien. Williams et al. (2019) juga mengungkapkan bahwa kebijakan yang ketat 
dalam pengelolaan obat dapat meningkatkan efisiensi sumber daya rumah sakit secara signifikan 
dan mengurangi pemborosan anggaran. 

Hasil analisis data juga menekankan pentingnya komunikasi yang baik antara dokter, 
apoteker, dan manajemen rumah sakit dalam pengelolaan obat non-formularium. Koordinasi yang 
efektif antara semua pihak terkait sangat diperlukan untuk memastikan bahwa kebijakan dan 
prosedur yang ada dipahami dengan baik dan dijalankan sesuai dengan ketentuan yang berlaku. 
Pembentukan tim lintas fungsi yang terdiri dari dokter, apoteker, dan manajemen rumah sakit untuk 
membahas dan mengevaluasi penggunaan obat non-formularium secara berkala bisa menjadi solusi 
yang efektif untuk mengoptimalkan pengelolaan obat tersebut. Sebuah penelitian oleh Thompson et 
al. (2020) menekankan bahwa komunikasi yang baik antara tim medis dan farmasi akan sangat 
berpengaruh pada efisiensi pengelolaan obat dan peningkatan kualitas perawatan pasien. Penelitian 
ini juga merekomendasikan pengembangan model pengelolaan obat non-formularium yang lebih 
efisien dengan mempertimbangkan biaya, ketersediaan, dan efektivitas terapi. Rumah sakit perlu 
mengadopsi pendekatan berbasis bukti dalam merumuskan kebijakan pengelolaan obat agar 
keputusan yang diambil dapat memberikan nilai maksimal bagi pasien. Model pengelolaan yang 
efisien akan membantu rumah sakit mengurangi biaya tanpa mengorbankan kualitas pengobatan 
yang diberikan. Thompson dan Wang (2021) menunjukkan bahwa pendekatan berbasis bukti dalam 
pengelolaan obat dapat membantu rumah sakit mencapai efisiensi biaya yang lebih baik, dengan 
tetap memastikan efektivitas terapi bagi pasien. 

Selain itu, hasil wawancara dengan pasien menunjukkan adanya kebutuhan akan 
peningkatan transparansi informasi mengenai alternatif obat yang tersedia. Banyak pasien 
mengeluhkan kurangnya informasi mengenai pilihan pengobatan yang dapat mereka akses, 
terutama terkait dengan obat non-formularium. Rumah sakit perlu meningkatkan komunikasi dengan 
pasien dan memberikan informasi yang lebih baik tentang obat non-formularium dan alternatif yang 
tersedia. Penelitian oleh Baker dan Singh (2021) menunjukkan bahwa transparansi dalam informasi 
pengobatan dapat meningkatkan kepuasan pasien dan memperkuat hubungan antara pasien dan 
penyedia layanan kesehatan. Peningkatan dukungan bagi pasien dalam mengakses obat non-
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formularium juga menjadi isu penting. Banyak pasien melaporkan kesulitan dalam mendapatkan 
obat yang mereka butuhkan, terutama jika obat tersebut tidak tersedia di rumah sakit. Rumah sakit 
perlu mempertimbangkan untuk menyediakan layanan tambahan yang dapat membantu pasien 
dalam memperoleh obat non-formularium, seperti bantuan dalam mencari apotek yang memiliki stok 
obat atau menyediakan layanan pengantaran obat ke rumah pasien. Studi oleh Miller et al. (2019) 
menunjukkan bahwa dukungan logistik semacam ini dapat mengurangi beban pasien dan 
meningkatkan kepuasan terhadap layanan rumah sakit. 

Hasil penelitian ini juga menunjukkan bahwa manajemen rumah sakit perlu melakukan 
evaluasi berkala terhadap kebijakan pengelolaan obat non-formularium. Evaluasi rutin sangat 
penting untuk memastikan bahwa kebijakan yang ada masih relevan dan efektif dalam mengatasi 
tantangan yang dihadapi. Dengan melakukan evaluasi secara berkala, rumah sakit dapat 
mengidentifikasi area yang perlu diperbaiki dan mengimplementasikan perubahan yang diperlukan. 
Harris et al. (2022) menekankan bahwa evaluasi berkala terhadap kebijakan kesehatan penting 
untuk meningkatkan kualitas pelayanan rumah sakit dan mengoptimalkan penggunaan sumber 
daya. Dalam hal ini, penelitian ini merekomendasikan agar rumah sakit melakukan analisis biaya 
yang lebih mendalam terkait penggunaan obat non-formularium. Dengan memahami lebih dalam 
tentang biaya yang terkait dengan penggunaan obat-obatan ini, manajemen rumah sakit dapat 
membuat keputusan yang lebih tepat dalam pengelolaan anggaran dan sumber daya. Analisis biaya 
juga dapat membantu rumah sakit dalam memilih obat yang lebih ekonomis namun tetap efektif, 
tanpa mengorbankan kualitas perawatan pasien. White et al. (2018) menunjukkan bahwa analisis 
biaya yang teliti dapat membantu rumah sakit dalam membuat keputusan pembelian yang lebih baik 
dan mengoptimalkan penggunaan anggaran. 

Selain itu, penting bagi rumah sakit untuk membangun kemitraan yang lebih baik dengan 
pemasok obat. Dengan menjalin hubungan yang baik dengan pemasok, rumah sakit dapat 
memastikan ketersediaan obat non-formularium yang diperlukan dan mengurangi risiko kekurangan 
stok. Kemitraan ini juga dapat membantu dalam negosiasi harga yang lebih baik, yang pada 
gilirannya dapat mengurangi biaya pengadaan obat. Penelitian oleh Patel et al. (2019) menunjukkan 
bahwa kemitraan yang baik antara rumah sakit dan pemasok obat dapat mengurangi biaya 
pengadaan dan meningkatkan ketahanan pasokan obat. Kolaborasi antara dokter, apoteker, dan 
manajemen rumah sakit sangat diperlukan untuk meningkatkan kualitas pelayanan, terutama dalam 
pengelolaan obat non-formularium. Ketiga pihak ini harus bekerja sama untuk memastikan bahwa 
pengelolaan obat non-formularium dilakukan dengan cara yang lebih efisien dan efektif. Kolaborasi 
ini dapat membantu mengidentifikasi masalah yang mungkin timbul dalam pengelolaan obat dan 
mencari solusi yang tepat. Sebuah studi oleh Thompson dan Wang (2021) menunjukkan bahwa 
kolaborasi tim yang baik dapat meningkatkan hasil perawatan pasien dan efisiensi pengelolaan obat. 

Akhirnya, penelitian ini berharap dapat memberikan kontribusi nyata dalam pengembangan 
kebijakan dan praktik pengelolaan obat non-formularium di Rumah Sakit Advent Manado. Dengan 
menerapkan rekomendasi yang dihasilkan dari penelitian ini, diharapkan rumah sakit dapat 
meningkatkan efisiensi dan efektivitas pengelolaan obat, serta memberikan pelayanan kesehatan 
yang lebih baik kepada pasien. Penelitian ini juga dapat menjadi acuan bagi rumah sakit lain dalam 
mengelola obat non-formularium secara lebih efektif. Secara keseluruhan, hasil penelitian ini 
menunjukkan bahwa pengelolaan obat non-formularium di Rumah Sakit Advent Manado 
memerlukan perhatian dan perbaikan yang serius. Dengan mengidentifikasi tantangan yang ada dan 
mengusulkan solusi yang tepat, diharapkan rumah sakit dapat meningkatkan kualitas layanan dan 
mengurangi pemborosan anggaran. 

 
4. CONCLUSION  

Kesimpulan dari penelitian mengenai pengelolaan obat non-formularium di Rumah Sakit Advent 
Manado menunjukkan bahwa terdapat tantangan signifikan yang dihadapi dalam mencapai efisiensi 
biaya dan ketersediaan obat. Hasil wawancara dengan dokter spesialis, apoteker, manajemen 
rumah sakit, dan pasien mengindikasikan bahwa meskipun ada beberapa strategi yang diterapkan, 
masih ada kekurangan dalam komunikasi dan evaluasi yang mempengaruhi pengelolaan obat. 
Pasien sering kali harus membeli obat di luar rumah sakit, yang menambah beban biaya, dan 
ketersediaan obat yang tidak memadai menjadi kendala utama dalam memenuhi kebutuhan 
pengobatan mereka. Selanjutnya, faktor biaya dan efektivitas terapi menjadi pertimbangan utama 
bagi dokter dalam meresepkan obat non-formularium. Meskipun efektivitas terapi adalah alasan 
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utama, biaya juga berperan penting dalam keputusan tersebut. Hal ini menunjukkan perlunya 
pendekatan yang lebih sistematis dalam pengelolaan obat, termasuk pelatihan bagi dokter untuk 
memilih obat sesuai dengan formularium yang ada. Dengan demikian, diharapkan penggunaan obat 
non-formularium dapat diminimalkan, sehingga anggaran rumah sakit dapat dikelola dengan lebih 
baik. Komunikasi yang lebih baik antara dokter, apoteker, dan pasien juga sangat diperlukan untuk 
meningkatkan pengelolaan obat non-formularium. Pasien menginginkan transparansi informasi 
mengenai alternatif obat dan dukungan dalam mengakses obat yang tidak tersedia. Oleh karena itu, 
kolaborasi antara semua pihak yang terlibat dalam pengelolaan obat sangat penting untuk 
meningkatkan kualitas pelayanan dan efisiensi pengelolaan obat non-formularium di rumah sakit , . 
Dalam konteks ini, manajemen rumah sakit perlu menerapkan kebijakan yang lebih ketat dan 
terstruktur dalam pengelolaan obat. Ini termasuk evaluasi berkelanjutan terhadap penggunaan obat 
non-formularium dan pengembangan strategi perencanaan yang lebih baik. Dengan pendekatan 
yang lebih terencana, diharapkan pengelolaan obat dapat dilakukan dengan lebih efisien, sehingga 
dapat mengurangi pemborosan dan meningkatkan kualitas perawatan pasien. Akhirnya, penelitian 
ini diharapkan dapat memberikan kontribusi nyata dalam pengembangan model pengelolaan obat 
non-formularium yang lebih efisien di Rumah Sakit Advent Manado. Kesadaran akan pentingnya 
efisiensi biaya dalam pengelolaan obat harus ditingkatkan di kalangan manajemen rumah sakit dan 
pengambil keputusan. Dengan menerapkan kebijakan berbasis analisis biaya yang terperinci, 
diharapkan setiap pengeluaran dapat memberikan nilai maksimal bagi pasien dan meningkatkan 
kualitas layanan kesehatan secara keseluruhan , 
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