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ABSTRAK 

 

PEMERIKSAAN SISTEM DAN PROSEDUR PENCATATAN 

PENGGUNAAN OBAT RUMAH SAKIT X OLEH KAP TJAHJO 

MACHDJUD MODOPURO & REKAN 

 

 

Oleh: 

Selfi Putri Suci 

 

 

Rumah sakit merupakan lembaga pelayanan kesehatan yang membutuhkan 

pengelolaan persediaan obat secara tepat agar pelayanan kepada pasien dapat 

berjalan dengan baik. Laporan akhir ini disusun untuk mengetahui sistem dan 

prosedur pencatatan penggunaan obat pada Rumah Sakit X oleh KAP Tjahjo 

Machdjud Modopuro & Rekan. Metode pengumpulan data yang digunakan dalam 

laporan akhir ini meliputi wawancara, dokumentasi dan studi literatur. Data 

primer diperoleh melalui kegiatan praktik kerja lapangan dan wawancara dengan 

pihak auditor di KAP, Sedangkan data sekunder diperoleh dari buku, jurnal serta 

dokumen pendukung yang berkaitan dengan sistem akuntansi persediaan. 

Berdasarkan hasil pembahasan, Rumah Sakit X telah memiliki sistem dan 

prosedur pencatatan penggunaan obat yang cukup terstruktur. Namun, masih 

ditemukan kelemahan berupa keterlambatan pencatatan menyebabkan perbedaan 

antara data persediaan dalam sistem dengan kondisi fisik lapangan. Oleh karena 

itu, diperlukan pencatatan yang rutin agar pengelolaan persediaan obat menjadi 

lebih efektif dan akurat. 

 

Kata kunci: Sistem Akuntansi, Prosedur Persediaan, Rumah Sakit, Audit. 
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ABSTRACT 

 

EXAMINATION OF THE SYSTEM AND PROCEDURES FOR RECORDING 

DRUG USAGE AT HOSPITAL X BY TJAHJO MACHDJUD MODOPURO & 

PARTNERS PUBLIC ACCOUNTING FIRM 

 

By: 

Selfi Putri Suci 

 

Hospitals are healthcare institutions that require proper pharmaceutical 

inventory management to ensure that patient services can be provided effectively. 

This final report was prepared to examine the system and procedures for 

recording drug usage at Hospital X as audited by Tjahjo Machdjud Modopuro & 

Partners Public Accounting Firm. The data collection methods used in this final 

report included interviews, documentation, and literature study. Primary data 

were obtained through internship activities and interviews with auditors at the 

Public Accounting Firm, while secondary data were collected from books, 

journals, and supporting documents related to inventory accounting systems. 

Based on the results of the discussion, Hospital X has implemented a fairly 

structured system and procedure for recording drug usage. However, weaknesses 

were still identified in the form of delays in recording transactions, resulting in 

discrepancies between inventory data in the system and actual physical inventory. 

Therefore, routine and timely recording is necessary to improve the effectiveness 

and accuracy of pharmaceutical inventory management. 

 

Keywords: Accounting System, Inventory Procedures, Hospital, Audit. 
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MOTTO 

 

 

“Allah tidak membebani seseorang melainkan sesuai dengan kemampuannya” 

(Q.S Al-Baqarah: 286) 

 

“Maka sesungguhnya bersama kesulitan ada kemudahan. Sesungguhnya 

bersama kesulitan ada kemudahan” 

(Q.S Al-Insyirah: 5-6) 

 

“Orang tua dirumah menanti kepulanganmu dengan hasil yang 

membanggakan, jangan kecewakan mereka. Simpan keluhmu, sebab letihmu 

tak sebanding dengan perjuangan mereka menghidupimu” 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

 

1.1 Latar Belakang  

      Sistem dan prosedur pencatatan penggunaan obat merupakan bagian dalam 

pengelolaan operasional rumah sakit. Sistem yang baik harus bisa mengatur 

seluruh  penggunaan obat, mulai dari penerimaan resep, pengambilan obat dari 

gudang atau instalasi farmasi, hingga mencatat dan melaporkannya ke unit 

pelayanan. Jika pencatatan tidak akurat,  hal itu dapat menyebabkan 

penyimpangan yang sulit ditemukan, menambah risiko kesalahan dalam distribusi, 

dan mengganggu kepercayaan di laporan rumah sakit. Oleh karena itu, diperlukan 

prosedur yang jelas, pencatatan dengan baik, dan terhubung dengan sistem 

pengendalian internal yang memadai.  

Menurut Paputungan dkk. (2024) pengendalian persediaan obat menjadi 

aspek yang sangat krusial karena berkaitan langsung dengan keberlangsungan 

pelayanan medis. Sistem pencatatan yang efektif diperlukan untuk memastikan 

bahwa obat tersedia dalam jumlah yang tepat dan jenis yang sesuai dengan 

kebutuhan pelayanan. Selain itu, pengendalian yang kurang optimal untuk 

menghindari kelebihan atau kekurangan stok dapat menyebabkan ketidak 

seimbangan antara kebutuhan dan ketersediaan obat karena pengendalian yang 

kurang optimal, banyak aspek operasional rumah sakit yang dapat terpengaruh 

oleh pengendalian persediaan yang tidak tepat.  

Salah satu permasalahan dalam pengelolaan persediaan adalah terjadinya 

kelebihan dan kekurangan stok dalam sistem. Kelebihan persediaan akan 

meningkatkan biaya pada penyimpanan dan meningkatkan risiko kerusakan dan 

kadaluarsa, sedangkan kekurangan persediaan dapat menyebabkan permintaan 

pelayanan tidak terpenuhi, yang pada akhirnya akan mengurangi kualitas layanan 

pada rumah sakit. Kondisi ini menunjukkan pentingnya sistem pencatatan yang 

tepat pada kondisi persediaan secara aktual dan akurat (Ajeng & Rahman, t.t.)
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Kelebihan persediaan obat yang ditemukan secara fisik dibandingkan dengan 

catatan pembukuan mengharuskan rumah sakit melakukan penyesuaian akuntansi 

terhadap persediaan yang sudah ada. Perbedaan tersebutkan dapat disebabkan oleh 

adanya kesalahan dalam pencatatan, keterlambatan input data, obat yang sudah 

kedaluwarsa, kerusakan atau kehilangan dapat menyebabkan perbedaan ini. 

Kondisi ini dapat menyebabkan pemborosan anggaran karena pengadaan obat 

yang tidak diperlukan serta mengurangi efisiensi pengelolaan persediaan jika tidak 

dikelola dengan baik. Oleh karena itu, perhitungan stok secara berkala dan 

penerapan Prosedur Operasi Standar (SOP) menjadi sangat penting untuk 

pencatatan obat. 

Mulani & Hafni (2023) menyatakan bahwa pengelolaan persediaan yang 

tidak efisien berpotensi menimbulkan ketidaksesuaian antara kondisi aktual di 

lapangan dengan catatan yang ada dalam sistem administrasi. Ketidakselarasan ini 

dapat menghambat kelancaran pelayanan serta menurunkan kualitas  informasi 

yang menjadi dasar dalam pengambilan keputusan strategi, mengingat obat 

merupakan salah satu aset penting dalam operasional rumah sakit (Azmiyanti & 

Putra, 2024). Pencatatan penggunaan obat sebagian masih dilakukan secara 

manual menggunakan kartu stok dan formulir pengeluaran obat di instalasi 

farmasi. Pencatatan pengeluaran obat dari gudang atau instalasi farmasi ke unit 

pelayanan yang dilakukan secara berkala menyebabkan perbedaan antara jumlah 

proses persediaan obat secara fisik dan saldo yang ditunjukkan dalam laporan 

persediaan dan kartu stok maupun laporan persediaan. 

Berdasarkan uraian tersebut, pemeriksaan terhadap sistem dan prosedur 

pencatatan penggunaan obat menjadi penting untuk dilakukan guna menilai 

apakah sistem yang diterapkan telah berjalan sesuai dengan ketentuan dan mampu 

mencerminkan kondisi fisik persediaan secara tepat. Oleh karena itu, penulis 

tertarik untuk menyusun laporan akhir dengan judul “Pemeriksaan Sistem dan 

Prosedur Pencatatan Penggunaan Obat Rumah Sakit X oleh KAP Tjahjo 

Machdjud Modopuro & Rekan”. 
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1.2 Identifikasi Masalah 

      Berdasarkan latar belakang  yang telah dipaparkan oleh penulis di atas dapat 

mengambil permasalahan yang dibahas dalam laporan akhir ini adalah sebagai 

“Bagaimana pemeriksaan sistem dan prosedur pencatatan penggunaan obat yang 

diterapkan di  Rumah Sakit X?”. 

 

1.3 Tujuan  

Tujuan penulis laporan akhir ini adalah “Untuk mengetahui pemeriksaan 

sistem serta prosedur pencatatan penggunaan obat yang diterapkan di Rumah 

Sakit X”. 

 

1.4 Manfaat  

Dalam penulisan laporan akhir ini ditemukan beberapa manfaat, yaitu: 

1. Manfaat Teoritis 

Laporan akhir ini diharapkan dapat memberikan kontribusi dalam 

pengembangan di bidang akuntansi persediaan, terutama yang berkaitan dengan 

sistem dan prosedur pencatatan penggunaan obat di rumah sakit. 

2. Manfaat Praktis 

a. Bagi Rumah Sakit X 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan gambaran mengenai 

keadaan sistem dan prosedur pencatatan penggunaan obat yang telah 

diterapkan dan dapat dijadikan dasar evaluasi serta bahan pertimbangan 

untuk meningkatkan dan memperbaiki efisiensi pengelolaan persediaan 

obat. 

b. Bagi Kantor Akuntan Publik 

Diharapkan mampu menyampaikan informasi mengenai metode 

pelaksanaan audit persediaan obat, khususnya dalam memberikan tingkat 

efektivitas sistem pencatatan serta pengendaliaan internal di rumah sakit. 

c. Bagi Penulis 

Membantu penulis karena memberi mereka pemahaman yang lebih baik 

tentang bagaimana menerapkan sistem akuntansi persediaan dan prosedur 

pemeriksaan persediaan obat di rumah sakit.



 
 

 

 

 

 

BAB II 

LANDASAN TEORI 

 

 

2.1 Sistem  

      Susanto (2021) menyatakan sistem merupakan kumpulan elemen-elemen yang 

saling berinteraksi demi mencapai tujuan bersama. Setiap elemen mempunyai 

peran khusus, namun semuanya tetap menyatu dalam satu kesatuan yang utuh. 

Definisi ini menekankan bahwa suatu sistem tidak dapat berdiri sendiri, melainkan 

bergantung pada keterkaitan antar komponennya. Menurut Mulyadi (2018) sistem 

adalah suatu jaringan prosedur yang dibuat menurut pola yang terpadu untuk 

melaksanakan kegiatan pokok perusahaan, konsep tersebut masih relevan karena 

menekankan pentingnya keterpaduan antar prosedur dalam suatu sistem. 

Sedangkan Sutabri (2021) menyatakan sistem adalah kumpulan atau himpunan 

dari unsur, komponen atau variabel yang teroganisasi, saling berinteraksi dan 

saling bergantung satu sama lain untuk mencapai tujuan tertentu.  

 Sistem sangat penting dalam akuntansi karena berfungsi sebagai dasar untuk 

mengumpulkan informasi keuangan dari saat transaksi terjadi hingga 

menghasilkan laporan yang dapat digunakan oleh manajer. Dalam akuntansi, 

sistem menghubungkan kegiatan pencatatan, penggolongan, dan pengolahan 

dengan pemprosesan yang sistematis dari data keuangan. Dengan menerapkan 

sistem ini, organisasi dapat mengurangi tugas operasional, mengurangi risiko 

masalah pencatatan dan meningkatkan jumlah data yang mereka peroleh 

(Wuwungan dkk., 2025).  

Dalam kaitannya dengan persediaan akuntansi, sistem adalah komponen 

penting karena persediaan adalah aset lancar dengan tingkat perputaran yang 

tinggi dan dampak signifikan terhadap kelancaran operasional organisasi. Sistem 

akuntansi persediaan diperlukan untuk mengendalikan proses pencatatan, 

penyimpanan, pengeluaran, dan pengendalian persediaan agar jumlah barang yang 

tersedia sesuai dengan kebutuhan operasional.
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Sistem ini membantu organisasi dengan arus masuk dan keluar persediaan, 

mencegah kelebihan atau kekurangan stok, dan memastikan bahwa persediaan 

nilai disajikan dalam laporan keuangan meminimalkan kondisi yang ada 

(Purnamaria & Dharma, 2023). 

 

2.2 Prosedur 

Menurut Mulyadi (2018) prosedur adalah suatu kegiatan klerikal, biasanya 

melibatkan beberapa orang dalam satu departemen atau lebih, yang dibuat untuk 

menjamin penanganan secara seragam transaksi perusahaan yang terjadi berulang-

ulang. Susanto (2021) mendefinisikan prosedur adalah rangkaian aktivitas atau 

kegiatan yang dilakukan secara berulang-ulang dengan cara yang sama, dengan 

adanya prosedur setiap aktivitas dapat dilaksanakan secara konsisten dan 

meminimalkan kesalahan. 

Prosedur adalah langkah kerja yang digunakan untuk memastikan bahwa 

suatu tugas dilaksanakan secara tepat waktu, konsisten, dan berorientasi pada 

tujuan.  Dalam kegiatan organisasi, prosedur berfungsi sebagai pedoman kerja 

yang menjelaskan bagaimana suatu tugas harus dilaksanakan, termasuk apakah 

tugas tersebut harus diselesaikan, dokumen apa yang harus digunakan, dan 

instruksi apa yang harus diikuti hingga tugas tersebut selesai Sidabutar (2025). 

 

2.3  Sistem Akuntansi 

Menurut Mulyadi (2018) sistem akuntansi adalah organisasi formulir, catatan 

dan laporan yang dikoordinasi sedemikian rupa untuk menyediakan informasi 

keuangan yang dibutuhkan oleh manajemen guna memudahkan pengelolaan 

perusahaan. Sedangkan Renika (2023) berpendapat sistem akuntansi dapat 

diartikan sebagai suatu kerangka kerja yang terdiri dari formulir, catatan, prosedur 

serta alat yang digunakan untuk mengelola data transaksi keuangan.  

Sistem akuntansi adalah sistem terpadu yang dirancang untuk menganalisis 

data keuangan dari saat transaksi terjadi hingga menghasilkan informasi yang 

dapat digunakan oleh manajer, pemilik, dan pihak-pihak lain yang 

berkepentingan.   
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Sistem ini tidak hanya memfasilitasi proses pencatatan keuangan semata, tetapi 

juga mendukung berbagai prosedur, dokumen, sumber daya manusia, teknologi, 

dan yang semuanya terkait erat dengan menghasilkan informasi akuntansi yang 

akurat dan dapat dipercaya (Nabilah,  2025). Di institusi seperti rumah sakit, 

sistem akuntansi persediaan memiliki peran yang semakin penting karena terkait 

dengan ketersediaan obat-obatan, peralatan kesehatan, dan perlengkapan medis 

yang harus selalu tersedia dalam jumlah besar.  Ketidaktepatan sistem dalam 

mengelola persediaan dapat mengakibatkan keterlambatan pelayanan, 

pemborosan, hingga risiko kerugian akibat stok kadaluarsa atau pencatatan 

selektif. 

 

2.4 Persediaan 

Berdasarkan (PSAK) No. 14 persediaan adalah aset yang ada bentuknya akan 

dijual dalam kegiatan yang berkaitan dengan usaha ataupun bisnis yang dimana 

ada proses produksi jika akan ada penjualan dapat berupa bahan ataupun 

perlengkapan yang digunakan dalam proses transaksi. Menurut Suhatmi (2024) 

persediaan adalah komponen utama yang menopang kegiatan produksi dan 

penjualan. Abd’rachim (2021) menyatakan bahwa manajemen persediaan 

bertujuan untuk mengatur jumlah, jenis, serta waktu pengadaan barang agar 

kegiatan perusahaan dapat berjalan secara efisien tanpa menimbulkan kekurangan 

maupun kelebihan stok.  

Dalam kegiatan akuntansi, persediaan juga memiliki pengaruh besar terhadap 

penentuan harga pokok penjualan dan laba bersih perusahaan. Menurut Fitriana 

(2023) persediaan adalah memastikan proses produksi dan distribusi berjalan 

dengan biaya yang baik. Sementara itu, Julyanthry (2020) menegaskan bahwa 

persediaan meliputi bahan baku, barang dalam proses dan barang jadi yang harus 

dikelola dengan pengawasan ketat agar tidak terjadi pemborosan maupun 

kekurangan stok. 
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2.4.1 Fungsi Persediaan 

Fungsi persediaan pada rumah sakit sangat bergantung pada persediaan 

untuk menjamin bahwa layanan kesehatan pasien berjalan dengan lancar. 

Persediaan rumah sakit tidak hanya terdiri dari obat-obatan, itu juga terdiri dari 

alat medis, bahan medis habis pakai, reagen laboratorium, bahan pembersih dan 

perlengkapan penunjang pelayanan digunakan setiap hari Lonardy et al., (2024). 

a. Fungsi Operasional 

Fungsi operasional sangat terkait dengan penyediaan layanan kesehatan kepada 

pasien. Persediaan obat harus selalu tersedia di rumah sakit x agar proses 

pengobatan dapat berjalan tanpa hambatan. Setiap hari, unit pelayanan 

menggunakan obat berdasarkan perintah dokter atau kebutuhan medis. 

b. Fungsi Antisipasi  

Mencegah kekurangan atau kelebihan persediaan persediaan obat, fungsi ini 

terlihat jelas di rumah sakit x melalui perencanaan kebutuhan obat via Rencana 

Kebutuhan Obat (RKO), yang dilaksanakan setiap tahun. Ini didasarkan pada 

data dari pembelian obat sebelumnya dan stok yang tersedia. 

c. Fungsi Ekonomi 

Terkait dengan proses pengelolaan pasokan barang secara efisien untuk 

mencegah biaya pemborosan. Fungisi ekonomi ini ditunjukkan di rumah sakit 

x melalui pengadaan obat yang dilakukan berdasarkan RKO dan sesuai dengan 

anggaran yang tersedia.  

 

2.4.2 Metode Pencatatan Persediaan 

PSAK No. 202 (2024), menetapkan panduan terkait metode pencatatan. 

Panduan tersebut mencakup metode periodik maupun perpetual. 

a. Metode Periodik  

Metode periodik adalah metode pencatatan persediaan yang dilakukan secara 

berkala, yaitu dengan mengukur nilai persediaan pada akhir periode akuntansi 

setelah perhitungan fisik (stock opname). Setiap barang yang dibeli tidak 

langsung dicatat ke akun persediaan, barang tersebut dicatat terlebih dahulu ke 

akun pembelian.  
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Karena nilai persediaan akhir baru ditentukan setelah pemeriksaan fisik di 

akhir periode, saldo persediaan selama periode perjalanan tidak dapat dengan 

mudah dipahami melalui catatan akuntansi.  

b. Metode Perpetual  

Metode perpetual adalah pencatatan persediaan yang dilakukan secara 

konsisten setiap kali transaksi yang mempengaruhi persediaan terjadi. Dalam 

metode ini, setiap pembelian barang langsung disebut sebagai akun persediaan, 

dan setiap penjualan atau pembelian barang langsung akan mengurangi saldo 

persediaan dan diakui sebagai beban atau pokok penjualan. Akibatnya, jumlah 

dan nilai persediaan dapat ditentukan setiap hari tanpa harus menunggu akhir 

periode. 

 

Adapun beberapa transaksi harian pada Rumah Sakit X dalam pencatatan 

persediaan obat yaitu: 

1. Jurnal Pembelian Persediaan Obat 

• Pada tanggal 05 Januari 2024, Rumah Sakit X membeli persediaan obat dari 

pemasok sebesar Rp xxxxx secara kredit. 

Tanggal Keterangan Debit Kredit 

05 Januari 2024 Persediaan Obat Rp xxxxxx  

         Utang Usaha  Rp xxxxxx 

Tabel 2.1 Jurnal Pembelian Persediaan Obat Rumah Sakit X 

 

2. Jurnal Pengeluaran Persediaan Obat 

• Pada tanggal 10 Maret 2024, Rumah Sakit X mengeluarkan obat untuk 

pelayanan pasien rawat inap senilai Rp xxxxx. 

Tanggal Keterangan Debit Kredit 

10 Maret 2024 Beban Obat Rp xxxxxx  

         Persediaan Obat  Rp xxxxxx 

Tabel 2.2 Jurnal Pengeluaran Persediaan Obat Rumah Sakit X 
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2.4.3  Metode Penilaian Persediaan 

 Dalam metode penilaian persediaan digunakan untuk menentukan biaya 

perolehan persediaan yang masih tersisa pada akhir periode dan biaya persediaan 

yang telah digunakan atau dijual. Ada beberapa jenis metode penilaian yang 

umum digunakan dalam penilaian persediaan yaitu: 

a. Metode Identifikasi Khusus  

Tarif dapat didistribusikan untuk barang yang terjual selama periode 

berlangsung, serta untuk barang yang ada di gudang atau tempat penyimpanan 

pada batas akhir periode, yang didasarkan pada biaya real dari komponen 

tersebut. Metode ini diperlukan untuk mengidentifikasi tarif yang telah 

digunakan oleh unit pasokan selama bertahun-tahun. Aliran biaya tertulis 

disesuaikan dengan aliran fisik suatu produk dengan identifikasi tertentu. 

b. Metode FIFO (Masuk Pertama Keluar Pertama) 

Metode FIFO adalah barang yang pertama kali masuk ke dalam gudang 

persediaan akan pertama kali dijual. Dengan demikian, persediaan yang tersisa 

pada akhir periode merupakan barang ynag terakhir dibeli. Pada kondisi harga 

yang cenderung meningkat, metode FIFO akan menghasilkan nilai persediaan 

akhir yang lebih tinggi karena persediaan akhir dinilai karena dianggap 

mencerminkan arus fisik persediaan yang sebenernya, terutama pada 

persediaan yang memiliki masa kedaluwarsa seperti obat di rumah sakit. 

c. Metode LIFO (Masuk Terakhir Keluar Pertama) 

Metode  LIFO adalah barang yang terakhir masuk ke gudang akan pertama kali 

dijual atau dikeluarkan dari gudang persediaan. Tidak banyak diskusi teoritis 

tentang metode LIFO ini, tetapi ini merupakan metode terbaik untuk 

mengaitakn biaya persediaan dnegan pendapatan. Selaian itu, selama masa 

inflasi atau kenaikan harga, metode ini akan menghasilkan modal yang lebih 

besar, total laba kotor yang lebih kecil dan persediaan akhir yang lebih rendah. 

Akibatnya, metode ini cenderung memiliki efek stabil pada laba kotor karena 

kenaikan harga LIFO menghubungkan biaya tinggi pada saat perolehan produk 

dan kenaikan harga jual. 
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d. Metode Average (Rata-Rata Tertimbang) 

Metode rata-rata tertimbang menghitung biaya persediaan berdasarkan rata-rata 

biaya seluruh barang yang tersediaan selama suatu periode. Harga rata-rata 

diperoleh dengan membagi total biaya persediaan yang tersediaan untuk 

digunakan dengan jumlah unit persediaan yang tersedia. Metode ini 

menghasilakn nilai persediaan yang lebih stabil karena tidak dipengaruhi 

secara langsung oleh harga pembelian. Oleh karena itu, metode rata-rata 

tertimbang sering digunakan oleh perusahaan yang dimiliki jumlah persediaan 

besar dan jenis barang yang relatif seragam. 

 

2.4.4  Jenis - Jenis Persediaan pada Rumah Sakit X 

 Rumah sakit dalam rangka memberikan pelayanan kesehatan yang 

berkualitas dan bermanfaat bagi masyarakat membutuhkan persediaan sebagai 

penunjang kesehatan. Pengelolaan persediaan yang baik diperlukan untuk 

menjamin ketersediaan barang sesuai kebutuhan pelayanan serta mencegah 

terjadinya kekurangan atau kelebihan stok (Warani dkk., 2024). 

1. Obat – Obatan 

Obat-obatan merupakan persediaan utama pada rumah sakit yang digunakan 

untuk pencegahan, pengeobatan, pemulihan dan peningkatan kesehatan pasien. 

Persediaan obat harus dikelola dengan baik karena berhubungan langsung 

dengan kualitas pelayanan kesehatan yang diberikan kepada pasien. Jenis obat 

yang umum tersedia di rumah sakit yaitu: 

a. Obat Generik 

Obat yang biasanya menggunakan nama zat aktif dan diproduksi sesuai 

standar yang ditetapkan pemerintah. 

• Paracetamol 

• Metformin 

• Asam Mefenamat 

• Ibuprofen 
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b. Obat Antibiotik 

Obat yang digunakan untuk mengatasi infeksi yang disebabkan oleh bakteri. 

• Amoksisilin 

• Eritromisin 

• Kloramfenikal 

• Kotrimoksazol 

c. Obat Injeksi 

Obat yang diberikan melalui suntikan untuk terapi tertentu. 

• Deksametason  

• Ketorolak  

• Ranitidin 

• Vitamin B Kompleks 

d. Cairan Infus 

Cairan yang digunakan untuk memenuhi kebutuhan cairan dan elektrolit 

pada pasien. 

• NaCI 0,9% 

• Ringerr Laktat 

• Dextrose 5% 

• Dextrose 10% 

e. Obat Narkotika dan Psikotropika 

Obat yang penggunaannya diawasi secara khusus karena memiliki risiko 

ketergantungan. 

• Morfin 

• Diazepam 

• Alprazolam 

• Fenobarbital 

2. Bahan Medis 

Bahan medis adalah bahan-bahan yang digunakan dalam proses pengobatan, 

terapi dan diagnosis pada pasien. Berbeda dengan alat medis, bahan medis 

biasanya dikonsumsi selama proses pelayanan dan dapat habis dalam 

pemakaian.  
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Pada bahan medis ini meliputi obat-obatan yang digunakan untuk rapi 

penyakit, vaksin untuk mencegah penyakit serta bahan kimia laboratorium 

yang digunakan dalam pemeriksaan sampel medis. 

3. Bahan Medis Habis Pakai (BMHP) 

Bahan medis habis pakai ini merupakan bagian dari bahan medis yang 

digunakan dalam tindakan medis tertentu dan hanya bisa dipakai satu kali 

setiap digunakan dan juga penting dalam menjaga kebersihan, keamanan 

ataupun pencegahan infeksi di lingkungan rumah sakit. Bahan medis habis 

pakai bisa dilihat dari contohnya seperti: 

• Plester 

• Perban 

• Kasa 

• Sarung tangan 

• Masker 

• Kapas alkohol 

Rumah sakit pun menyediakan bahan-bahan penunjang medis termasuk 

reagen lab, larutan infus dan bahan kimia untuk pemeriksaan serta pengobatan 

pasien. Tidak terkecuali perlengkapan non-medis seperti perlengkapan 

pembersihan, alat tulis kantor, linen (misalnya sprei dan baju pasien), serta 

kebutuhan logistik lain untuk operasional rumah sakit secara menyeluruh. 

Keragaman persediaan ini menandakan bahwa pengelolaan stok rumah sakit 

bersifat komples, sehingga diperlukan sistem pencatatan dan pengawasan yang 

andal agar semua kebutuhan layanan terpenuhi efektif dan efisien. 

Oleh karena itu, rumah sakit juga memiliki peran penting dalam persediaan 

obat yang dimana persediaan harus dikelola dengan baik karena berkaitan 

langsung dengan unit pelayanan kesehatan kepada pasien yang ada di rumah sakit. 

Apabila persediaan obat tidak dikelola dengan cukup baik bisa menghambat 

pelayanan medis ataupun sebaliknya terjadi kelebihan obat yang dapat 

meningkatkan risiko kerusakan dan kadaluwarsa. Dengan adanya sistem yang 

baik, rumah sakit dapat meningkatkan efisiensi pengelolaan persediaan serta 

meminimalkan risiko terjadinya selisih antara catatan dan kondisi fisik lapangan.



 

 

 

 

 

BAB III 

METODE DAN PROSES PENYELESAIAN KERJA PRAKTIK 

 

 

3.1  Jenis dan Sumber Data 

Jenis dan sumber data yang penulis gunakan pada tugas akhir ini yaitu: 

1. Data Primer 

Data primer merupakan data yang diperoleh penulis pada tugas akhir ini yang 

didapatkan secara langsung di KAP Tjahjo Machdjud Modopuro & Rekan 

2. Data Sekunder 

Data Sekunder merupakan data yang diperoleh penulis dari jurnal-jurnal yang 

terkait, dari sumber buku dan sumber penerapan akuntansi persediaan sesuai 

naungan Ikatan Akuntansi Indonesia (IAI). 

 

3.2 Metode Pengumpulan Data 

1. Wawancara 

Pada metode ini penulis melakukan wawancara terhadap pihak auditor yang 

ada di KAP Tjahjo Machdjud Modopuro & Rekan. 

2. Dokumentasi 

Penulis melakukan dengan cara pengambilan gambar obat-obatan pada 

instalasi farmasi rumah sakit serta dokumen-dokumen pendukung lainnya. 

3. Studi Literatur 

Dalam metode ini penulis melakukan mencari data-data yang diperoleh dari 

internet, buku ataupun jurnal yang terkait. 
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3.3 Objek Kajian Praktik 

3.3.1 Lokasi dan Waktu Kerja Praktik 

Kegiatan Praktik Kerja Lapangan dilakukan di KAP Tjahjo Machdjud 

Modopuro & Rekan yang berlokasi di Jalan Perumahan Taman Palem Permai II 

Blok B1 No. 6 Rajabasa, Bandar Lampung, Lampung. Waktu pelaksanaan Praktik 

Kerja Lapangan ini dilaksanakan dari tanggal 12 Januari sampai dengan tanggal 

27 Februari 2026. 

 

3.3.2 Gambaran Umum Perusahaan 

3.3.2.1 Struktur KAP Tjahjo Machdjud Modopuro & Rekan 

1. Gambaran Umum Kantor Akuntan Publik 

KAP Tjahjo Machdjud Modopuro & Rekan didirikan pada tahun 1973 oleh 

Bapak Machdjud Modopuro & Rekan. Perusahaan ini memulai operasinya di 

sebuah kantor kecil dengan hanya sepuluh pegawai pemeriksaan. Dengan kerja 

keras selama lebih dari 32 tahun, kantor akuntan ini telah berkembang pesat dan 

saat ini memiliki 6 rekan dan lebih dari 50 karyawan. Dalam untuk memenuhi 

permintaan jasa auditing dan akuntansi dari beberapa klien KAP Tjahjo Machdjud 

Modopuro & Rekan memiliki beberapa pelayanan yang di layani di berbagai 

sektor, seperti: 

1. Bank, Institusi Keuangan, Dana  Pensiun, Asuransi 

2. Jasa Transportasi & Kargo 

3. Perkayuan & Perkebunan 

4. Pabrikan 

5. Perdagangan & Pengecer 

6. Pemerintahan 

KAP Tjahjo Machdjud Modopuro & Rekan mempunyai tim yang mengelola 

KAP Tjahjo Machdjud Modopuro & Rekan terdiri dari profesional yang 

berpengalaman dalam bidangnya dan telah diuji untuk jasa yang kami berikan 

yang sebagian besar merupakan lulusan dari perguruan tinggi dan karyawan yang 

sedang melanjutkan program pendidikan.  

Pada saat ini KAP Tjahjo Machdjud Modopuro & Rekan berlokasi di Jalan 

Perumahan Taman Palem Permai II Blok B1 No. 6 Rajabasa, Bandar Lampung, 
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Lampung 35142 Telp.: (0721) 5609432; E-mail: eindeevana@yahoo.com. Daftar 

dokumen yang dimiliki oleh KAP KAP Tjahjo Machdjud Modopuro & Rekan: 

1. Kantor Akuntan Publik terdaftar dalam kantor IAPI 

2. Surat izin KAP dari Kementerian Keuangan Republik Indonesia  

3. NPWP 

4. Pajak Tahun Terakhir 

5. Surat Keputusan AP sebagai Partner in Charge 

6. Daftar Tenaga Ahli 

7. Alamat Kantor dibuktikan dengan Akta Pendirian 

8. SIUP 

2. Struktur Organisasi KAP 

Pada KAP Tjahjo Machdjud Modopuro & Rekan memiliki struktur organisasi 

sebagai berikut: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 3.1 Struktur KAP Tjahjo Machdjud Modopuro & Rekan 

Sumber: KAP Tjahjo Machdjud Modopuro & Rekan. 
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3. Fungsi dan Tugas dari Masing-Masing Bagan Struktur 

1. Partner 

Partner di KAP sebagai pemegang kuasa serta bertanggung jawab atas KAP 

Tjahjo Machdjud Modopuro & Rekan yang akan memastikan kinerja di 

perusahaan berjalan dengan baik dan seluruh kebutuhan pengoperasian untuk 

perusahaan agar terpenuhi 

2. Rekan Partner 

Rekan Partner adalah rekan yang akan membantu mengurus KAP Tjahjo 

Machdjud Modopuro & Rekan namun mereka ikut serta dalam melakukan 

pengelolaan untuk perusahaan dan posisinya berada di bawah naungan 

partner. 

3. Staff Administrasi 

Staff Administrasi sebagai yang bertanggung jawab atas semua administrasi 

perusahaan dan akan membantu partner dalam menjelaskan bisnis dengan 

klien. 

4. Karyawan 

Karyawan yang bertugas sebagai pekerja di KAP Tjahjo Machdjud Modopuro 

& Rekan. 

5. Tim Auditor 

Tim Auditor yang berperan sebagai melakukan proses audit dan memastikan 

proses audit berjalan sebagaimana mestinya serta membimbing auditor untuk 

melaksanakan prosedur audit. 

6. Auditor 

Auditor sebagai yang melakukan untuk bagian pemeriksaan audit pada saat 

proses auditing yang berlangsung sampai dengan proses akhir dari audit. 

 



 
 

 

 

 

 

 

BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

 

5.1 Kesimpulan 

Berdasarkan hasil pembahasan  mengenai Pemeriksaan Sistem dan Prosedur 

Pencatatan Penggunaan Obat pada Rumah Sakit X oleh KAP Tjahjo Machdjud 

Modopuro & Rekan dapat ditarik kesimpulan bahwa Rumah Sakit X telah 

memiliki sistem dan prosedur pencatatan penggunaan obat yang cukup terstruktur. 

Namun, dalam pelaksanaannya masih ditemukan beberapa kelemahan dalam 

proses pencatatan dan pengendalian persediaan obat, terutama adanya 

keterlambatan pencatatan pengeluaran obat yang menyebabkan perbedaan antara 

data persediaan dalam sistem dengan kondisi fisik di lapangan. 

 

5.2 Saran 

1. Rumah Sakit X perlu meningkatkan ketepatan pencatatan penggunaan obat 

dengan melakukan input data secara real-time pada setiap transaksi 

pengeluaran obat. 

2. Perlu mengurangi ketergantungan pada pencatatan manual dan mulai 

meningkatkan penggunaan sistem yang lebih terintegrasi agar proses 

pencatatan, pemantauan, dan pengendalian persediaan obat dapat dilakukan 

secara lebih cepat dan akurat. 

3. Pemeriksaan stok secara berkala melalui stok opname rutin agar perbedaan 

antara catatan persediaan dan kondisi fisik obat dapat segera diketahui. 
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