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INOVASI CLOSED LOOP MEDICATION SYSTEM
DI SMC RS TELOGOREJO

RINGKASAN

RS Telogorejo telah mengembangkan Closed Loop Medication System (CLMS)
dalam medikasi yang diterapkan pada Unit Dose Dispencing (UDD). UDD pasien
dirawat inap diintegrasikan dengan EMR pasien menggunakan barcode scanner,
sehingga data medikasi dapat terbaca dalam 1 dashboard. Penerapan CLMS
memudahkan proses dispensing sampai dengan medikasi pada pasien di rawat inap.
Selain itu penerapan CLMS dapat menurunkan proses medikasi eror, dari 11
kejadian sebelum implementasi, menjadi 2 kejadian saat trial dan 0 kejadian setelah

implementasi CLMS.

LATAR BELAKANG

RS Telogorejo menerapkan standar indikator mutu unit medikasi eror 0%, dengan
metode UDD pada pasien rawat inap. Penggunaan metode UDD diharapkan bisa
menurunkan angka kejadian medikasi eror. Namun pada tahun 2023 masih terdapat
11 kejadian medikasi eror antara lain 5 salah nama obat, 2 salah rute, 4 salah dosis
obat. Berdasarkan data tersebut, metode UDD belum efektif dalam menurunkan
medikasi eror sehingga inovasi yang dikembangkan selanjutnya adalah metode
CLMS dalam proses UDD.

CLMS adalah sistem pengintegrasian data mulai dari prescription, penyiapan,
distribusi sampai dengan pemberian obat ke pasien dalam satu dashboard yang
terintegrasi EMR dengan menggunakan barcode scanner, sehingga pengembangan
aplikasi medikasi termonitor secara sistem. Australian Commission on Safety and
Quality in Health Care (2021), menyebutkan bahwa berdasarkan evidence CLMS
dapat menurunkan medikasi eror (administrasi eror dan dispensing eror).

Proses pengintegrasian medikasi oleh PPA meningkatkan kepercayaan pasien

terhadap pelayanan yang diberikan. Selain itu, medikasi yang terintegrasi dapat

meningkatkan patient safety.




3. TUJUAN/ TARGET SPESIFIK

Mengintegrasikan proses medikasi pasien mulai dari prescription, penyiapan,

a.

distribusi sampai dengan pemberian obat ke pasien menjadi satu sistem

Meningkatkan ketepatan kontrol stok obat rawat inap

Menurunkan kejadian medikasi eror

4. LANGKAH-LANGKAH

a.

Persiapan sistem:

1)

2)

3)

4)

3)
6)

Form manual daftar obat berganti ke dalam dashboard pemberian obat pada
EMR.

Form stok MPS (masuk-pakai-sisa) dengan penghitungan manual menjadi
stok penghitungan otomatis sesuai dengan obat yang dipakai.

Integrasi pengunduhan resep sampai dengan penerimaan obat dalam satu
layar.

Konversi signa obat menjadi satuan international (sebagai contoh, cth
(sendok teh) menjadi ml)

Pengembangan sistem

Persiapan scaner android

a) Pengadaan scanner

b) Instal aplikasi dan sinkronisasi dengan EMR

Persiapan SDM
1) Evaluasi tim kecil (dokter, farmasi, perawat, IT, administrasi)
2) Sosialisasi

Pelaksanaan

1)
2)
3)
4)
S)
6)

Uji coba dan perbaikan program mulai tanggal 18 Desember 2023

Daily evaluasi

Penetapan regulasi SPO 25 April 2024

Sosialisasi Close Loop Control System kepada pihak yang terkait
Launching Close Loop Control System dengan android tanggal 1 Mei 2024

Monitoring dan evaluasi




5. HASIL INOVASI
Hasil evaluasi berdasarkan implementasi Close Loop Control System

a.
b. Integrasi sistem medikasi pasien

Resep manual Resep by system
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Pemberian obat dengan menggunakan barcode scanner di rawat inap.

Scan Patient ID Barcode
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Nama Obat

Dosis Obat

Rute Pemberian Obat

Waktu Pemberian Obat

Obat yang diberikan kepada pasien bisa dilihat pada dashboard.

Daftar pemberian obat manual Pemberian obat di implementasi
u__g:’ FORM AWM 34
st AFTAR PEMBERIAN OBAT Ll NI A
T bdav oda P e 7
|« Tt | l‘ Wi 1
"u:‘;| !’\ i i
i + b
_'.?-lw-g il = i =
T pana CeThmoLn pe =
PR
RINE SN
SEESiiiie L
_:‘;jr_wn T = T
|.Y";~ 1 [ x|
[::goca = ]
T e =




Dashboard pemberian obat
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Perubahan input pemberian obat dari manual ke bridging system
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c. Kesalahan pemberian obat

Kesalahan Pemberian Obat
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Sebelum | TrialClose Setelah |
Close Loop | Loop Close Loop

‘—Jumlg_h kesalahan
) 11 2 0
pemberian obat !

Jumlah medikasi eror pada tahun 2023 sebelum penerapan CLMS adalah
sebanyak 11 kejadian, antara lain 5 kesalahan nama obat, 2 salah rute, 4 salah
dosis obat. Sedangkan pada saat trial CLMS pada yang dimulai dari tanggal 18
Desember 2023 kesalahan pemberian obat turun menjadi 2 kejadian, antara lain
1 kejadian salah dosis dan 1 kejadian salah waktu pemberian obat. Pada saat
launching CLMS pada 1 Mei 2024 jumlah kesalahan pemberian obat menjadi 0.




