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ABSTRAK 

 

     Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui tentang penerapan sistem 

kartu alokasi barang di gudang matum Rumah Sakit Pusat Angkatan Udara dr. 

Suhardi Hardjolukito Yogyakarta. Penelitian ini menggunakan metode penelitian 

kualitatif dengan pendekatan studi kasus. Data dikumpulkan melalui observasi, 

wawancara, dan studi dokumen. Data yang dikumpulkan dianalisis dengan 

menggunakan metode deskriptif kualitatif.  

     Hasil penelitian menunjukkan bahwa penerapan sistem kartu alokasi barang di 

gudang matum Rumah Sakit Pusat Angkatan Udara dr. Suhardi Hardjolukito 

Yogyakarta belum berjalan dengan optimal. Saran penulis yaitu menambah jumlah 

sumber daya manusia khususnya untuk menangani sistem kartu alokasi barang agar 

penerapan sistem kartu alokasi barang dapat berjalan secara optimal. 

 

Kata kunci : sistem, kartu alokasi barang, pengelolaan, gudang matum, rumah sakit 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

1 
 

BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang Masalah 

     Rumah Sakit Pusat Angkatan Udara (RSPAU) dr. Suhardi Hardjolukito 

Yogyakarta merupakan salah satu rumah sakit rujukan di wilayah 

Yogyakarta. Dalam menjalankan fungsinya, RSPAU dr. Suhardi 

Hardjolukito Yogyakarta memerlukan sistem pengelolaan logistik yang 

efektif dan efisien untuk memastikan ketersediaan barang yang dibutuhkan. 

     Salah satu bagian penting dalam pengelolaan logistik adalah pengelolaan 

gudang. Gudang RSPAU dr. Suhardi Hardjolukito Yogyakarta menyimpan 

berbagai macam barang, seperti obat-obatan, alat kesehatan, dan bahan 

habis pakai. Pengelolaan gudang yang tidak efektif dan efisien dapat 

menyebabkan berbagai masalah, seperti kehabisan stok barang, kelebihan 

stok barang, kesalahan dalam pengeluaran barang. 

     Sistem kartu alokasi barang adalah suatu sistem yang digunakan untuk 

mengelola dan mengatur distribusi barang di rumah sakit. Sistem ini 

menggunakan kartu sebagai alat untuk mencatat dan melacak pergerakan 

barang dari gudang hingga ke unit lainnya. Sistem kartu alokasi barang 

sangat membantu dalam pengelolaan barang di gudang. Salah satunya 

pengelolaan barang di gudang matum Rumah Sakit Pusat Angkatan Udara 

dr. Suhardi Hardjolukito.  
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B. Rumusan Masalah 

     Berdasarkan latar belakang masalah di atas maka penulis merumuskan 

masalah “Bagaimana Penerapan Sistem Kartu Alokasi Barang di Gudang 

Matum Rumah Sakit Pusat Angkatann Udara dr. Suhardi Hardjolukito?”. 

C. Tujuan Penelitian 

     Tujuan penelitian Tugas Akhir ini untuk mengetahui “Penerapan Sistem 

Kartu Alokasi Barang di Gudang Matum Rumah Sakit Pusat Angkatann 

Udara dr. Suhardi Hardjolukito”. 

D. Manfaat Penelitian 

1. Bagi Kampus STIB Kumala Nusa Yogyakarta 

a. Penulisan ini diharapkan dapat digunakan sebagai bahan 

pertimbangan bagi mahasiswa dan bahan referensi untuk 

penelitian terkait sistem kartu alokasi barang. 

b. Dapat mempererat hubungan kerjasama antara kampus dan 

rumah sakit bersangkutan. 

2. Bagi Instansi RSPAU dr. Suhardi Hardjolukito Yogyakarta 

     Sebagai bahan pertimbangan dalam melakukan penyempurnaan 

pada sistem kartu alokasi barang di gudang matum Rumah Sakit 

Pusat Angkatan Udara dr. Suhardi Hardjolukito Yogyakarta. 

3. Bagi Peneliti 

a. Menambah wawasan dan pengalaman yang berharga yaitu dapat 

secara langsung menerapkan teori yang peneliti terima dari 

instansi pendidikan di lapangan. 
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b. Menambah wawasan tentang pengelolaan gudang dan sistem 

kartu alokasi barang. 
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BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

 

A. Sistem Kartu Alokasi Barang 

1. Sistem 

     Sistem adalah jaringan kerja dari prosedur-prosedur yang saling 

berhubungan, berkumpul bersama-sama untuk melakukan suatu 

kegiatan atau menyelesaikan suatu sasaran tertentu. Suatu sistem yang 

baik harus mempunyai tujuan dan sasaran yang tepat karena hal ini akan 

sangat menentukan dalam mendefinisikan masukan yang dibutuhkan 

sistem dan juga keluaran yang dihasilkan (Kristianto, 2008). 

     Sistem adalah sekumpulan elemen yang saling terkait atau terpadu 

yang dimaksudkan untuk mencapai suatu tujuan. Sebagai gambaran, 

jika dalam mencapai tujuan yang sama, maka elemen tersebut dapat 

dipastikan bukanlah bagian dari sistem (Kadir, 2005). 

     Sistem adalah suatu kesatuan yang untuk dan terdiri atas berbagai 

faktor yang berhubungan atau diperkirakan berhubungan serta satu sama 

lain saling mempengaruhi, yang semuanya dengan sadar dipersiapkan 

untuk mencapai tujuan yang telah disiapkan untuk mencapai tujuan yang 

ditetapkan (Sabarguna, 2003). 
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2. Kartu Alokasi Barang 

a. Pengertian Kartu Alokasi Barang 

    Kartu alokasi barang atau kartu stok adalah sekumpulan catatan 

pembukuan, baik itu diatas kertas atau dalam bentuk elektronik, 

yang berisikan rincian lengkap mengenai akktivitas keluar 

masuknya barang. (Sia, 2022). 

    Kartu alokasi barang mempermudah pengelompokkan barang dan 

juga berisikan perputaran stok dan sisa stok sebuah barang, sehingga 

dapat mengetahui nilai dari barang yang harus di-restock.  

b. Jenis Kartu Alokasi Barang 

1) Kartu Stok, digunakan untuk mencatat jumlah barang yang 

tersedia di gudang. 

2) Kartu Bin, digunakan untuk mencatat jumlah barang yang 

dikeluarkan dari gudangg untuk disimpan di ruangan atau unit 

tertentu. 

3) Kartu Penggunaan, digunakan untuk mencatat jumlah barang 

yang digunakan oleh pasien atau unit tertentu. 

c. Fungsi Kartu Alokasi Barang 

1) Menginformasikan jumlah dan nilai ppersediaan barang yang 

ada. 

2) Menyajikan data persediaan barang untuk dianalisis. 

3) Mencatatt arus persediaan, penerimaan, dan pendistribusian 

barang. 
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4) Mengontrol stok barang untuk menghindari kemungkinan resiko 

kekeliruan dan kerugian yang terjadi. 

5) Alat audit untuk mengetahui perbandingan dengan stok yang 

tersedia di gudang. 

6) Melacak persediaan barang atas sgala pendistribusian. 

3. Sistem Kartu Alokasi Barang 

a. Pengertian Sistem Kartu Alokasi Barang 

    Sistem kartu alokasi barang adalah suatu sistem yang digunakan 

untuk mengelola dan mengatur distribusi barang di rumah sakit. 

Sistem ini menggunakan kartu sebagai alat untuk mencatat dan 

melacak pergerakan barang dari gudang hingga ke unit lainnya. 

    Sistem kartu alokasi barang adalah sistem yang dirancang untuk 

membantu pengelolaan gudang yang lebih efektif. Sistem ini 

menggunakan kartu alokasi untuk setiap jenis barang, yang berisi 

informasi tentang : 

1) Nama Barang 

2) Kode Barang 

3) Jumlah Barang (masuk dan keluar, sisa stok) 

4) Lokasi Penyimpanan 

5) Tanggal Masuk dan Keluar barang 

b. Jenis Sistem Kartu Alokasi Barang 

     Sistem Kertu alokasi barang dapat diklasifikasikan berdasarkan 

beberapa kategori, berikut beberapa jenisnya : 
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1) Berdasarkan Jenis Barang Yang Dikelola : 

a) Sistem kartu alokasi barang obat, digunakan untuk mengelola 

obat-obatan di rumah sakit. 

b) Sistem kartu alokasi barang medis habis pakai, digunakan 

untuk mengelola barang medis habis pakai seperti jarum 

suntik, kapas, dan lain-lain. 

c) Sistem kartu alokasi barang non mdis, digunakan untuk 

barang non medis seperti alat tulis kantor, peralatan 

kebersihan, dan lain-lain. 

2) Berdasarkan Tingkat Otomatisasi : 

a) Sistem kartu alokasi barabg manual, pencatatan dan 

pelacakan pergerakan barang dilakukan secara manual. 

b) Sistem kartu alokasi barang semi-otomatis, pencatatan dan 

pelacakan pergerakan barang dibantu dengan komputer. 

c) Sistem kartu alokasi barang otomatis, pencatatan dan 

pelacakan dilakukan secara otomatis dengan menggunakan 

sistem informasi. 

c. Manfaat Sistem Kartu Alokasi Barang 

     Sistem kartu alokasi barang mnjadi salah satu dokumen terbaik 

untuk mengontrol aliran barrang. Secara umum, manfaat sistem 

kartu alokasi barang ini adalah untuk membantu mengendalikan 

persediaan barang dengan baik. Sementara manfaat lain dari sistem 

kartu alokasi barang adalah sebagai berikut.  
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1) Memantau persediaan stok barang 

    Sebagai penanggungjawab inventori guna memantau tingkat 

persediaan barang dan mengusulkan pembelian bila perlu. 

2) Sebagai material database inventaris rumah sakit 

    Bagian gudang diwajibkan membuat laporan penting 

mengenai perindustrian barang. Dengan adanya kartu alokasi 

barang, tentu akan sangat membantu auditor mengidentifikasi 

materi dari daftar stok tersebut yang dibutuhkan dalam 

melakukan audit perhitungan tahunan. 

d. Penerapan Sistem Alokasi Barang 

     Penerapan kartu alokasi barang di rumah sakit dapat dilakukan 

dengan beberapa langkah berikut : 

1) Menentukan jenis kartu alokasi barang yang akan digunakan. 

2) Membuat desain dan format kartu alokasi barang. 

3) Menentukkan prosedur dan alur kerja penggunaan kartu alokasi 

barangg. 

4) Melakukan pelatihan kepada staf rumah sakit tentang 

penggunaan kartu alokasi barang. 

5) Melakukan monitoring dan evaluasi terhadap penerapan sistem 

kartu alokasi barang. 
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B. Pengelolaan 

1. Pengertian Pengelolaan 

       Pengelolaan diartikan sebagai suatu rangkaian pekerjaan atau usaha 

yang dilakukan oleh sekelompok orang untuk melakukan serangkaian kerja 

dalam mencapai tujuan tertentu. Dengan pengelolaan oleh para ahli terdapat 

perbedaan-perbedaan hal ini disebabkan karena para ahli meninjau 

pengertian dari sudut yang berbeda-beda, namun tetap memiliki tujuan yang 

sama.  

Menurut Kamus Besar Bahasa Indonesia, kata pengelolaan, mempunyai 4 

pengertian, yaitu : 

a. Pengelolaan adalah proses, cara, perbuatan mengelola. 

b. Pengelolaan adalah proses melakukan kegiatan tertentu dengan 

menggerakkan tenaga orang lain. 

c. Pengelolaan adalah proses yang membantu merumuskan kebijaksanaan 

dan tujuan organisasi. 

d. Pengelolaan adalah proses yang memberikan pengawasan pada semua 

hal yang terlibat dalam pelaksanaan kebijaksanaan dan pencapaian 

tujuan. 

      Pengelolaan atau manajemen biasanya dikaitkan dengan kegiatan di 

dalam organisasi berupa perencanaan, pengolahan, pengawasan dan 

pengarahan, serta manajemen juga berarti mengatur atau menangani. 

Dari penjelasan tentang pengelolaan tersebut, dapat disimpulkan bahwa 

pengertian pengelolaan ialah bukan hanya melakukan aktivitas, tetapi 
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juga meliputi manfaat kegunaan dari manajemen itu sendiri, seperti 

perencanaan, pelaksanaan dan pengawasan yang baik guna 

mendapatkan hasil yang terbaik (Alfizar, 2021). 

2. Tujuan Pengelolaan 

     Tujuan pengelolaan yaitu agar seluruh potensi-potensi yang ada 

seperti sumber daya manusia, sarana, dan prasarana di dalam suatu 

organisasi dapat dijalankan sesuai tujuannya, sehingga dapat terhindar 

dari kesalahan dan pemborosan waktu, tenaga maupun segi materi guna 

mencapai tujuan tertentu. Tanpa adanya suatu pengelolaan atau 

menejemen maka seluruh usaha untuk mencapai suatu tujuan akan lebih 

sulit dalam pencapaiannya. Tujuan tidak akan terlepas oleh pemanfaatan 

sumber daya, sarana dan prasarana secara efektif dan efesien agar tujuan 

suatu organisasi tercapai (Afifudin, 2010). 

      Adapun tujuan dari pengelolaan akan tercapai jika langkah-langkah 

pelaksanaannya dilakukan dengan tepat. Langkah-langkah pelaksanaan 

pengelolaan sebagai berikut : 

a. Menentukan langkah-langkah pengelolaan. 

b. Membentuk batasan tanggung jawabnya. 

c. Menetapkan tujuan yang akan di capai yang mencakup seluruh 

kriteria. 

d. Menentukan pengukuran dalam menjalankan tugas dan rencananya. 

e. Menentukan standar kerja yang efektif dan efesien. 

f. Menyiapkan ukuran dalam menilai. 
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g. Membuat pertemuan.  

h. Melakukan pelaksanaan. 

i. Melakukan penilaian. 

j. Melakukan pengkajian. 

k. Dilakukan secara berulang-ulang. 

     Berdasarkan uraian di atas, menerangkan bahwa tujuan dari 

menejemen tetap membutuhkan pemanfaatan sumber daya manusia, 

serta sarana dan prasarana nyaagar tujuan dari organisasi tersebut dapet 

tercapai. Serta tujuan menejemen akan tercapai jika langkah-langkah 

pada proses pelaksanaan manajemen di dalam organisasi di jalankan dan 

di tetapkan dengan benar, dengan cara menentukan strategi terlebih 

dahulu, menentukan sarana, menentukan target yang ingin dicapai, 

menentukan rencana, serta menentukan standar kerja yang efektif dan 

efesien. 

3. Fungsi Pengelolaan 

     Fungsi pengelolaan yaitu berbagai kegiatan yang dilakukan pada 

manajemen berdasarkan fungsinya dan berdasarkan tahapan-tahapan 

yang telah ditentukan dalam proses pelaksanaannya. Pengelolaan juga 

berfungsi sebagai suatu bentuk usaha untuk mencapai tujuan yang telah 

ditentukan sebelumnya. Fungsi pengelolaan sampai saat ini masih 

belum ada keseragamannya baik praktis maupun secara teoritis 

(Hasibuan, 2009). 

Ada beberapa fungsi pengelolaan, antara lain : 
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a. Planning yaitu suatu proses perencanaan dalam menentukan tujuan 

dan pedoman pelakanaan, dengan memilih proses yang terbaik dari 

alternatif-alternatif lainnya. 

b. Organizing adalah proses penentuan, pengelompokan dan 

pengaturan aktivitas-aktivitas yang diperlukan guna mencapai 

tujuan, menempatkan kedalam setiap aktivitas ini menyediakan alat-

alat yang diperlukan, menetapkan kewenangan kepada setiap 

individu yang melakukan aktivitas tersebut. 

c. Actuating, Directing and Leading yaitu mengarahkan seluruh 

bawahan agarmau bekerja sama dan bekerja yang efektif untuk 

mencapai tujuan. 

d. Controling yaitu pengendalian suatu proses pengaturan berbagai 

factor-faktor dalam suatu perusahaan, agar sesuai dengan ketetapan-

ketetapan dalam rencana. 

e. Staffung atau Assembling resource adalah penentuan keperluan-

keperluan sumber daya manusia, pengarahan serta pelatihan dan 

pengembangan tenaga kerja. 

f. Motivating yaitu mengarahkan atau menyalurkan perilaku-perilaku 

individu kearah tujuan-tujuan yang akan di capai. 

g. Programing adalah proses dimana penyusunan suatu program yang 

bersifat dinamis. 

h. Budgeting adalah anggaran suatu rencana yang menggambarkan 

penerimaan dan pengeluaran yang dilakukan disetiap bidangnya. 
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i. System adalah kesatuan prosedur yang saling berkaitan dengan yang 

lainnya yang bekerja sama sesuai dengan aturan yang ditetapkan 

bersama sehingga menciptakan tujuan yang sama. 

j. Coordinating adalah koordinasi kegiatan mengarahkan dan 

mengkoordinasikan bawahannya dalam mencapai tujuan organisasi. 

k. Evaluating adalah proses pengukuran dari hasil pekerjaan individu 

yang dicapai dengan hasil yang menjadi tujuannya. 

l. Reporting yaitu fungsi pengelolaan yang berupa penyampaian 

perkembangan dari kegiatan, atau pemberian keterangan hasil dari 

segala hal yang berkaitan dengan tugas dan fungsi kepada pimpinan 

yang lebih tinggi, baik secara lisan maupun tulisan sehigga dalam 

penerimaan laporan dapat memperoleh data tentang pelaksanaan 

tugas orang yang memberi laporan. 

m. Facilitating yaitu fungsi pengelolaan yang meliputi pemberian 

fasilitaskepada bawaan dalam arti memberikan kesempatan agar 

dapat berkembang dari ide-ide bawahan dan diberikan ruang untuk 

dapat dilaksanakan. 

n. Forecasting adalah perkiraan atau memproyeksiakan terhadap 

berbagai kemungkinan yang akan terjadi sebelum suatu rencana 

kegiatan terlaksana. 
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C. Gudang 

1. Pengertian Gudang 

     Gudang adalah sebuah bangunan yang digunakan untuk menyimpan 

berbagai jenis barang, baik itu bahan baku, barang setengah jadi, 

maupun barang jadi. Gudang dapat digunakan oleh berbagai macam 

pihak, seperti perusahaan manufaktur, perusahaan dagang, distributor, 

dan lembaga pemerintah. 

2. Fungsi Gudang  

     Fungsi paling mendasar dari gudang adalah tempat penyimpanan 

barang, baik bahan mentah, setengah jadi, maupun barang jadi. Fungsi 

gudang juga yaitu sebagai tempat untuk memfasilitasi penyimpanan 

atau proses pengelolaan barang sampai dengan barang itu 

didistribusikan dengan lancar. Berikut adalah fungsi-fungsi utama 

gudang : 

a. Menyimpan barang, gudang menyediakan tempat yang aman dan 

terawat untuk menyimpan barang agar terhindar dari kerusakan, 

kehilangan, atau pencurian. 

b. Mempermudah pengelolaan barang, gudang yang tertata rapi 

memudahkan pengelolaan barang, seperti pengambilan, 

penghitungan, dan pengiriman barang. 

c. Menjaga kualitas barang, gudang yang dilengkapi dengan sistem 

pendingin, ventilasi, dan pengendalian hama dapat membantu 

menjaga kualitas barang agar tetap baik. 
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d. Mendukung proses bisnis, gudang yang efisien dapat mendukung 

proses bisnis perusahaan, seperti proses produksi, distribusi, dan 

penjualan. 

Selain fungsi utama tersebut, gudang juga dapat memiliki fungsi lain, 

seperti : 

a. Sebagai tempat pengemasan, beberapa gudang digunakan untuk 

mengemas barang sebelum dikirim ke pelanggan. 

b. Sebagai tempat perakitan, beberapa gudang digunakan untuk 

merakit barang sebelum dijual. 

c. Sebagai kantor, beberapa gudang memiliki ruang kantor kecil untuk 

administrasi dan pengelolaan gudang (A, 2020). 

D. Material Umum 

     Material umum (matum) adalah barang-barang yang dipergunakan oleh 

unit-unit kerja yang dalam pelaksanaannya untuk mendukung pelayanan 

kesehatan secara tidak langsung. Contohnya alat tulis kantor (ATK), mesin 

fotocopy, alat kebersihan, dan lain lain.    

     Menurut Peraturan Kasau (Kepala Staf Angkatan Udara) Nomor 33 

Tahun 2020 tentang organisasi dan tugas RSPAU dr. Suhardi Hardjolukito, 

Bagian Gudang adalah staf Bidjang yang bertugas dan bertangungjawab 

merencanakan, menkoordinasikan, mengontrol, dan mengevaluasi semua 

kegiatan penerimaan, penyimpanan, dan persediaan stok barang yang akan 

didistribusi.  
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     Bagian Gudang dipimpin oleh seorang Kepala Bagian Gudang disebut 

Kabaggud, yang dalam melaksanakan tugas dan kewajibannya bertanggung 

jawab kepada Kabidjang. Kegiatan pengeloaan di bagian Gudang dilakukan 

oleh personel yang telah memiliki kualifikasi pendidikan dalam pengalaman 

yang memadai serta memiliki kewenangan dalam melaksanakan kegiatn di 

bidang yang menjadi tugas dan tangung jawabnya.dengan adanya 

kualifikasi pendidikan dan pengalaman yang di miliki akan menjamin 

masing-masing personel mampu melaksanakan tugas dan fungsi yang 

diharapkan. 

E. Rumah Sakit  

1. Pengertian Rumah Sakit 

     Pengertian rumah sakit menurut Peraturan Menteri Kesehatan 

Republik Indonesia No. 3/Menkes/SK/2020 Tentangg Klasifikasi dan 

Perijinan Rumah Sakit, dinyatakan bahwa: Rumah sakit adalah institut 

pelayanan kesehatan perorangan secara paripurna yang menyediakan 

pelayanan rawat inap, rawat jalan, dan gawat darurat. 

2. Tugas dan Fungsi Rumah Sakit 

     Rumah sakit memiliki fungsi yang sangat penting dalam menjaga 

kesehatan masyarakat. Rumah sakit tidak hanya menyediakan layanan 

kesehatan, tetapi juga berperan dalam pendidikan dan pelatihan tenaga 

kesehatan, penelitian dan pengembangan kesehatan, serta kegiatan 

sosial dan kemasyarakatan. Berikut tugas dan fungsi rumah sakit : 

a. Melaksanakan pelayanan medis, pelayanan penunjang medis. 
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b. Melaksanakan pelayanan medis tambahan, pelayanan penunjang 

medis tambahan. 

c. Melaksanakan pelayanan kedokteran. 

d. Melaksanakan medis khusus 

e. Melaksanakan pelayanan rujukan kesehatan. 

f. Melaksanakan pelayanan kedokteran gigi. 

g. Melaksanakan kedokteran sosial. 

h. Melaksanakan pelayanan penyuluh keshatan. 

i. Melaksanakan pelayyanan rawat inap atau rawat jalan dan rawat 

darurat. 

j. Melaksanakan pelayanan administratif 

k. Melaksanakan pelayanan pendidikan para medis. 

3. Klasifikasi Rumah Sakit Umum 

     Berdasarkan Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia 

Nomor 3 Tahun 2020 tentang Klasifikasi dan Perizinan Rumah Sakit, 

rumah sakit di Indonesia diklasifikasikan berdasarkan jenis pelayanan 

dan tipe kelas.  

a. Berdasarkan Jenis Pelayanan 

1) Rumah Sakit Umum 

     Rumah sakit umum adalah rumah sakit yang memberikan 

pelayanan kesehatan pada semua bidang dan jenis penyakit. 

Rumah sakit umum mempunyai pelayanan kesehatan yang 

bermutu dan terjangkau oleh masyarakat dalam rangka 
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meningkatkan derajat kesehatan masyarakat. Tugas rumah sakit 

umum adalah melaksanakan upaya pelayanan kesehatan secara 

berdaya guna dan berhasil guna dengan mengutamakan 

penyembuhan dan pemulihan yang dilaksanakan secara serasi 

dan terpadu dengan peningkatan dan pencegahan serta 

pelaksanaan upaya rujukan. 

2) Rumah Sakit Khusus 

     Rumah sakit khusus adalah rumah sakit yang memberikan 

pelayanan utama pada satu bidang atau satu jenis penyakit 

tertentu. Berdasarkan jenis yaitu disiplin ilmu, golongan umur, 

organ, jenis penyakit atau kekhususan lainnya. Rumah sakit 

khusus dapat menyelenggarakan pelayanan lain di luar 

kekhususannya yang meliputi pelayanan rawat inap, rawat jalan, 

dan kegawatdaruratan. 

b. Berdasarkan Kelas 

1) Rumah Sakit kelas A 

     Rumah sakit umum yang memiliki jumlah tempat tidur 

paling sedikit 250 buah. Memiliki fasilitas dan kemampuan 

pelayanan medik spesialistik dan subspesialistik luas. 

2) Rumah Sakit Kelas B 

     Rumah sakit umum yang memiliki jumlah tempat tidur 

paling sedikit 200 buah. Memiliki fasilitas dan kemampuan 

pelayanan medik spesialistik. 
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3) Rumah Sakit Kelas C 

     Rumah sakit yang memiliki jumlah tempat tidur paling 

sedikit 100 buah. Memiliki fasilitas dan kemampuan pelayanan 

medik dasar dan spesialistik. 

4) Rumah Sakit Kelas D 

     Rumah sakit yang memiliki jumlah tempat tidur paling 

sedikit 50 buah. Memiliki fasilitas dan kemampuan pelayanan 

medik dasar. 
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BAB III 

METODE PENELITIAN 

 

A. Jenis Penelitian 

     Penelitian ini menggunakan metode penelitian kualitatif dengan 

pendekatan studi kasus. Data dikumpulkan melalui observasi, wawancara, 

dan studi dokumen. Data yang dikumpulkan dianalisis dengan 

menggunakan metode deskriptif kualitatif. Penelitian deskriptif kualitatif 

adalah penelitian yang dimaksudkan untuk mengumpulkan informasi 

mengenai status gejala yang ada, yaitu keadaan gejala menurut apa adanya 

pada saat penelitian dilakukan (Arikunto, 2005). 

B. Waktu dan Tempat Penelitian 

     Penelitian ini dilakukan di gudang matum Rumah Sakit Pusat Angkatan 

Udara dr. Suhardi Hardjolukito Yogyakarta. Penelitian dilakukan mulai dari 

tanggal 19 Februari – 15 Maret 2024. 

C. Jenis Data 

1. Data Primer  

     Data primer adalah data yang diperoleh secara langsung melalui 

proses pengumpulan data yang dilakukan oleh peneliti sendiri. Para 

peneliti terjun langsung ke lapangan untuk mengumpulkan informasi 

yang dibutuhkan (Arikunto, 2005). Data primer penelitian Tugas Akhir 

ini diperoleh dari wawancara dan observasi langsung di gudang matum 

Rumah Sakit Pusat Angkatan Udara dr. Suhardi Hardjolukito. 
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2. Data Sekunder 

     Data sekunder adalah data yang diperoleh dari pihak lain atau 

sumber yang sudah ada. Peneliti tidak langsung mengumpulkan data 

tersebut, melainkan menggunakan data yang sudah dikumpulkan oleh 

orang lain (Arikunto, 2005). Data sekunder penelitian Tugas Akhir ini 

menggunakan penelitian terdahulu terkait sistem pengelolaan di 

gudang, buku, dan catatan dokumentasi selama observasi di gudang 

matum Rumah Sakit Pusat Angkatan Udara dr. Suhardi Hardjolukito. 

D. Metode Pengumpulan Data 

1. Observasi 

     Observasi adalah teknik pengumpulan data dengan cara mengamati 

dan mencatat perilaku atau peristiwa yang terjadi secara langsung. 

Peneliti bertindak sebagai pengamat dan mencatat apa yang mereka 

lihat, dengar, rasakan, dan rasakan selama proses observasi (Arikunto, 

2005).  

2. Wawancara 

     Wawancara adalah teknik pengumpulan data dengan cara berdialog 

atau bercakap-cakap dengan orang lain untuk mendapatkan informasi. 

Peneliti mengajukan pertanyaan kepada narasumber dan mencatat 

jawaban mereka (Arikunto, 2005). 

3. Dokumentasi 

     Dokumentasi adalah teknik pengumpulan data dengan cara mencari 

dan mengumpulkan dokumen yang berkaitan dengan penelitian 



22 
 

 

(Arikunto, 2005). Dokumen dapat berupa teks, gambar, foto, audio, 

video, dan lain sebagainya. 

E. Metode Analisis Data 

     Metode analisis data yang digunakan dalam penelitian ini adalah metode  

analisis deskriptif. Metode analisis deskriptif adalah salah satu metode 

penelitian  yang banyak digunakan pada penelitian yang bertujuan untuk 

menjelaskan suatu kejadian. Penelitian deskriptif merupakan penelitian 

yang dimaksudkan untuk  mengumpulkan informasi mengenai status suatu 

gejala yang ada yaitu keadaan  gejala menurut apa adanya pada saat 

penelitian dilakukan (Arikunto, 2005). 
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BAB IV 

GAMBARAN UMUM DAN PEMBAHASAN 

 

A. Gambaran Umum 

1. Sejarah  

Berawal dari bangunan sederhana di bentuk TPS (Tempat 

Pengobatan Sementara) pada tahun 1945 yang berada di dalam area 

Lanud Adi Sutjipto. Dalam perjalanan waktu pada tanggal 9 April 1990 

TPS dengan penambahan beberapa bangunan ruang pemeriksaan dan 

perawatan serta pendukung lainnya secara resmi diubah menjadi Rumah 

Sakit TNI Angkatan Udara “dr. Suhardi Hardjolukito“ yang bertepatan 

dengan hari ulang tahun TNI AU (Rumah Sakit Tingkat IV / Tipe D). 

Tepat pada tanggal 1 Maret 2004 Status RSAU dr. Suhardi. Hardjolukito 

yang berlokasi didalam kompleks perkantoran Lanud Adi Sutjipto telah 

dinaikkan menjadi Rumah Sakit Tingkat III dengan Skep KASAU 

nomor : Kep/5/III/2004 tanggal 1 Maret 2004. 

Tanggal 29 Mei 2006 secara bertahap kegiatan dukungan dan 

pelayanan kesehatan RSAU dr.Suhardi. Hardjolukito dipindahkan ke 

bangunan yang baru yang berlokasi di Jln. Raya Janti Blok “O” dan 

dilanjutkan peresmian penggunaannya pada tanggal 2 Agustus 2007 

oleh Kepala Staf Angkatan Udara. Selanjutnya seiring dengan 

perjalanan waktu, tepatnya tanggal 22 Januari 2009 ditetapkan menjadi 

Rumah Sakit Tingkat II dengan dasar Perkasau no : 8/I/2009 tentang 
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peningkatan Status RSAU dr.Suhardi. Hardjolukito dari Tk. III ke 

Tk. II. 

Tidak membutuhkan waktu yang lama RSAPU dr. Suhardi. 

Hardjolukito di tingkatkan kembali menjadi Rumah Sakit Pusat TNI AU 

dengan keluarnya Perpres No 10 tahun 2009 dengan Perkasau no : 93 /X 

/ 212. Dimana tanggal 22 Oktober Operasional RSPAU dr. Suhardi. 

Hardjolukito diresmikan oleh Kepala Staf Angkatan Udara dengan Ka 

RSPAU pertama adalah Marsekal Pertama TNI dr. Hari 

Haksono.Sp.THT- KL., Sp.KP.(12 September 2012 s/d 29 Januari 2013). 

Daftar nama Kepala RSPAU Dr. Suhardi Hardjolukito sebagai berikut :  

a. Tahun 1985 – 1988 dipimpin Letkol kes.dr. Rahardjo Muljono 

b. Tahun 1988 – 1990 dipimpin Kolonel Kes dr. 

Darmawan.Sp.THT 

c. Tahun 1990 – 1993 dipimpin Mayor Kes dr. Harjanto.Sp.PD 

d. Tahun 1993 – 1995 dipimpin Mayor Kes dr. Dede Suwenda.Sp.B 

e. Tahun 1995 – 1998 dipimpin Letkol Kes drg. Kusmanto.Sp.Ort 

f. Tahun 1998 – 2000 dipimpin Letkol Kes dr.M. Syahbusi 

Shaleh.Sp.M 

g. Tahun 2000 – 2002 dipimpin Mayor Kes dr. Prawoto.Sp.PD 

h. Tahun 2002 – 2005 dipimpin Letkol Kes dr.M. Soewandi.Sp.M 

i. Tahun 2005 – 2009 dipimpin Letkol Kes dr. Djunadi.Sp,Kp 

j. Tahun 2009 – 2012 dipimpin Kolonel Kes dr. Krismono.MH.Kes 

LP.,Sp.KP 
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k. Tahun 2012 – 2013 dipimpin Mars kel TNI dr. Hari 

Haksono.Sp.THT-KL.,Sp.KP 

l. Tahun 2013 – 2016 dipimpin Marsekal pertama dr. Benny H. 

Tumbelaka,Sp.OT.,MH.Kes,.Sp.Kp.,MARS 

m. Tahun 2016 – 2017 dipimpin Marsma TNI dr. Didik Kestito, 

Sp.U., MM. RS 

n. Tahun 2017 – 2018 dipimpin Marsma TNI DR. dr. Isdwiranto 

Iskanto M.Sc., Sp.BS (K)., Sp,KP 

o. Tahun 2018 – 2021 dipimpin Marsma TNI dr. M. Rowi, Sp. S. 

p. Tahun 2021 – 2023 Sekarang dipimpin Marsma TNI dr. Mukti 

A. Berlian Sp. PD., Sp. KP. 

2. Visi, Misi, Tujuan, dan Motto 

a. Visi 

    Menjadi Rumah Sakit Pusat Rujukan yang Berstandar Nasional 

dan Menjadi kebanggaan Prajurit TNI AU/TNI, PNS serta 

keluarganya dan masyarakat umum. 

b. Misi 

1) Menyelenggarakan dukungan dan pelayanan 

perumahsakitan yang berkualitas bagi prajurit TNI AU, 

keluarga besar TNI, PNS dan keluarga serta masyarakat 

2) Meningkatkan kemampuan SDM kesehatan yang unggul 

dengan pengembangan pendidikan, latihan, penelitian 

berbasis riset pada bidang kesehatan untuk memenuhi 
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postur TNI AU yang berkualitas agar siap untuk 

melaksanakan tugas. 

3) Menyelenggarakan kegiatan bantuan kemanusiaan dan bakti 

sosial dalam rangka membantu masyarakat dimasa Pandemi 

Covid-19 dan masa yang akan datang untuk menciptakan 

suasana yang kondusif bagi masyarakat. 

4) Meningkatkan/Menyelenggarakan Layanan unggulan yang 

bersifat nasional 

5) Meningkatkan kerjasama kesehatan militer dan kesehatan 

penerbangan dengan negara-negara tetangga atau sahabat 

dalam rangka menciptakan kondisi kesehatan nasional. 

Regional dan internasional. 

c. Tujuan  

Tujuan Rumah Sakit adalah : 

1) Meningkatkan pelayanan kesehatan subspesialistik yang 

berorientasi pada standar pelayanan dan kepuasan 

pelanggan. 

2) Meningkatkan kualitas pendidikan propesi, penelitian 

kesehatan dan pengabdian masyarakat. 

3) Meningkatkan kualitas dan kuantitas Sumber Daya 

Mnausia. 

4) Meningkatkan sarana dan prasarana untuk mendukung 

pengelolaan keselamatan pasien. 
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5) Meningkatkan sistem manajemen berbasis sistem 

informasi manajemen yang handal untuk pengembangan 

organisasi. 

d. Motto 

“Melayani Yang Terbaik” 

3. Struktur Organisasi 

a. Struktur Organisasi Rumah Sakit RSPAU dr. Suhardi 

Hardjolukito Yogyakarta 

Gambar 4.1 Struktur Organisasi Rumah Sakit 
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b. Struktur Organisasi Bagian Gudang RSPAU dr. Suhardi 

Hardjolukito Yogyakarta 

 

Gambar 4.2 Struktur Organisasi Bagian Gudang 

4. Personalia/SDM 

    Kekuatan personel yang dimiliki Rumah Sakit Pusat Angkatan Udara dr. 

Suhardi Hardjolukito Yogyakarta saat ini adalah : 

a. Militer  

1) Pamen/Pama : 136 Orang 

2) Bintara/Tamtama : 203 Orang 

3)  Pati  : 1 Orang 

Jumlah  : 340 Orang 

b. Pegawai Negeri Sipil (PNS) 

1) Golongan IV : 12 Orang 

2) Golongan III : 112 Orang 

KABIDJANG 

KABAG GUDANG 

KASUBBAGUD 

MATKES 

 

KASUBBAGGUD 

MATUM 

 

KASSUBAG SIMAK 
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KAURMIN

VER BMN 
KAUR ATK DAN 

SINTOR 
KAUR BEKKES 

ANGGOTA 

KASUBURHAR

JARA PL BMN 

ANGGOTA ANGGOTA ANGGOTA 
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3) Golongan II : 87 Orang 

Jumlah  : 211 Orang 

c. Honor  

Jumlah : 423 Orang 

Total Jumlah personal : 974 Orang 

5. Fasilitas/Sarana Prasarana 

c. Poliklinik  

Tabel 4.1 Daftar Poliklinik RSPAU dr. Suhardi Hardjolukto 

No Nama Poli No Nama Poli 

1) Poliklinik Gizi & mulut 12) Poliklinik Jantung 

2) Poliklinik penyakit dalam 13) Poliklinik Orthopedhi 

3) Poliklinik Anak 14) Poliklinik Paru 

4) Poliklinik Bedah Umum 15) Poliklinik Jiwa 

5) Poliklinik Obsgin 16) Poliklinik Bedah Mulut 

6) Poliklinik Saraf 17) Poliklinik Bedah Saraf 

7) Poliklink Mata 18) Poliklinik Onkologi 

8) Poliklinik THT 19) Poliklinik Batu Ginjal 

9) Poliklinik kulit & Kelamin 20) Poliklinik Fisioterapi 

10) Poliklinik Umum/ Air crew 21) Poliklinik Akupuntur 

11) Poliklinik Urologi 22) Poliklinik Bedah Digestik 

 

d. Fasilitas Penunjang Medis 

1) Laboratorium 

a) Darah Lengkap  
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b) Kimia Darah 

2) Instalasi Gizi 

3) Instalasi Rehabilitas Medis 

4) Instalasi Radiologi  

a) Konvensional  

b) Multi Slice CT Scan  

c) Fluoroscopy 

d) Mamografi 

e) BMD (Bone Mineral Densitometri) 

f) USG 4 Dimensi 

g) MRI 1, 5 Telsa 

5) Instalasi Farmasi 

e. Fasilitas Lain 

1) Cathlab 

2) Lasik  

3) IPAB ( Instalasi Pengolahan Air Bersih )  

4) IPAL ( Instalasi Pengolahan Air Limbah )  

5) Laundry 

6) Pujasera 

7) Layanan ATM 

8) Pondok Jaga Tenaga Emergency  

9) Media Informasi 

a) Halo Medika ( Majalah Persemester ) 
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b) Stasiun TV Mini (Halo TV) 

c) RBTV/Kompas TV (Tiap hari selasa pukul 10.00-12-00 

WIB) 

10) Central Operation Theatre (Ruang Bedah) 

11) ICU  

a) ICU  

b) ICCU  

c) NICU  

d) PICU  

12) Instalasi HD  

B. Pembahasan 

1. Pengelolaan Material Umum di Gudang  

    Standar Operasional Prosedur (SOP) Sisem Pengelolaan Material 

Umum di Seksi Gudang RSPAU dr. Suhardi Hardjolukito Yogyakarta. 

a. Penerimaan 

1) Pengertian Penerimaan 

    Penerimaan barang yaitu kegiatan menerima barang (matum 

dan matkes) yang berasal dari dropping maupun pegadaan 

lokal. 

2) Tujuan Penerimaan 

    Sebagai pedoman dalam melaksanakan penerimaan barang 

di Seksi Gudang RSPAU dr. Suhardi Hardjolukito khususnya 

material umum. 
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3) Prosedur Penerimaan 

    Berikut ini prosedur penerimaan di Seksi Gudang Bagian 

Material Umum : 

a) Semua barang yang datang, baik berupa dropping maupun 

pengadaan lokal di RSPAU dr. Suhardi Hardjolukito di 

terima di bagian gudang. 

b) Selanjutnya diadakan peneliitian terhadap dokumen barang 

yang masuk. 

c) Apabila dokumen sudah sesuai, langsung dilakukan 

pemeriksaan. 

d) Barang yang sudah sesuai kelengkapannya dicatat dalam 

buku penerimaan gudang. 

4) Alur Penerimaan  

    Berikut ini adalah alur penerimaan barang di gudang RSPAU 

dr. Suhardi Hardjolukito Yogyakarta : 

BARANG DATANG 

 

PENELITIAN DOKUMEN 

 

PEMERIKSAAN BARANG 

 

PENCATATAN 

Gambar 4.3 Alur Penerimaan Barang di Gudang Matum 



33 
 

 

b. Penyimpanan 

1) Pengertian Penyimpanan 

    Penyimmpanan barang yaitu kegiatan menyimpan barang 

(matum dan matkes) yang berasal dari dropping maupun 

pengadaan lokal. 

2) Tujuan Penyimpanan 

    Sebagai pedoman dalam melaksanakan penyimpanan barang 

di gudang RSPAU dr. Suhardi Hardjolukito Yogyakarta. 

3) Prosedur Penyimpanan 

    Semua barang dropping dan barang lokal disimpan di gudang 

RSPAU dr. Suhardi Hardjolukito Yogkarta, berikut prosedur 

penyimpanan barangnya : 

a) Barang yang sudah diterima, disimpan sesuai jenis barang 

yaitu ke bagian matkes dan matum. 

b) Selanjutnya barang dilakukan pengaturan sesuai jenis 

barang. 

c) Barang yang sudah teratur kemudian dibuatkan kartu stok 

untuk mmpermudah pengecekan cadangan barang yang 

tersimpan di gudang. 

4) Alur Penyimpanan 

    Berikut ini alur penyimpanan barang di gudang RSPAU dr. 

Suhardi Hardjolukito. 
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BARANG YANG SUDAH 

DITERIMA 

 

PENGATURAN 

 

PENGKARTUAN 

 

PENYIMPANAN 

Gambar 4.4 Alur Penyimpanan di Gudang Matum 

c. Pendistribusian Barang 

1) Pengertian Pendistribusian 

     Kegiatan menyalurkan barang (matum dan matkes) yang 

berasal dari dropping maupun pengadaan lokal. 

2) Tujuan Pendistribusian 

    Sebagai pedoman dalam melaksanakan penyaluran 

(distribusi) barang di RSPAU dr. Suhardi Hardjolukito. 

3) Prosedur Pendistribusian 

a) Barang persediaan di gudang yang akan disalurkan kepada 

pengguna, disiapkan petugas sesuai pengajuan kebutuhan. 

b) Selanjutnya membuat daftar barang yang akan 

didistribusikan. 

c) Membuat surat pengeluaran barang  

d) Barang siap didistribusikan  
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4) Alur Pendistribusian 

BARANG PERSEDIAAN DI 

GUDANG 

 

PENYIAPAN KEMASAN 

 

MEMBUAT DAFTAR BARANG 

YANG AKANN 

DIDISTRIBUSIKAN 

 

DISTRIBUSI 

Gambar 4.5 Alur Pendistribusian di Gudang Matum 

2. Sistem Kartu Alokasi Barang 

a. Penerapan Sistem Kartu Alokasi Barang 

     Penerapan kartu alokasi barang di RSPAU dr. Suhardi 

Hhardjolukito dilakukan dengan beberapa langkah berikut : 

1) Menentukan jenis kartu alokasi barang yang akan digunakan. 

2) Membuat desain dan format kartu alokasi barang. 

3) Menentukkan prosedur dan alur kerja penggunaan kartu alokasi 

barang. 

4) Melakukan pelatihan kepada staf rumah sakit tentang 

penggunaan kartu alokasi barang. 
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5) Melakukan monitoring dan evaluasi terhadap penerapan sistem 

kartu alokasi barang. 

    Jenis sistem kartu alokasi barang yang digunakan di gudang 

matum RSPAU dr. Suhardi Hardjolukito adalah jenis sistem kartu 

alokasi barang non-medis atau material umum yang mencakup 

barang-barang non-medis seperti alat tulis, mesin fotocopy, AC, 

televisi, peralattan kebersihan dan lain-lain. Dan sistem kartu 

alokasi barang semi-otomatis yaitu pencatatan dilakukan dengan 

mencatat di kartu alokasi barang dan juga di komputer. 

     Sistem kartu alokasi barang di gudang RSPAU dr. Suhardi 

Hardjolukito Yogyakarta saat ini masih memiliki beberapa 

kelemahan dan kekurangan, seperti pencatatan keluar masuk 

barang yang tidak terstruktur, dan pemantauan stok barang yang 

belum optimal. Kelemahan dan kekurangan sistem pengelolaan 

barang di gudang RSPAU dr. Suhardi Hardjolukito Yogyakarta 

menyebabkan berbagai masalah, seperti kehabisan stok barang, 

kelebihan stok barang, dan kesalahan dalam pengeluaran barang. 

b. Tantangan Penerapan Sistem Kartu Alokasi Barang 

     Tantangan yang dihadapi oleh petugas gudang matum RSPAU dr. 

Suhardi Hardjolukito dalam penerapan sistem kartu alokasi barang 

adalah sebagai berikut : 
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1) Penulisan nama barang yang kurang tepat oleh petugas unit lain 

yang melakukan amprahan, sehingga kesulitan melacak nama 

barang dan kadang terjadi pendobelan kartu alokasi barang 

disebabkan penulisan nama barang tidak sesuai dengan yang 

sudah dipatenkann di gdang matum. 

2) Minimnya kesadaran dari SDM untuk menyesuaikan dan 

menanyakan nama barang kepada petugas gudang, padahal 

sudah dilakukan sosialisasi pematenan nama barang sesuai kartu 

alokasi gudang. 
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BAB V 

PENUTUP 

 

A. Kesimpulan 

Berdasarkan hasil penelitian, dapat disimpulkan bahwa : 

1. Sistem kartu alokasi barang yang diterapkan di gudang matum RSPAU 

dr. Suhardi Hardjolukito adalah sistem kartu alokasi barang semi-

otomatis yaitu pencatatan dilakukan dengan mencatat di kartu alokasi 

barang dan juga di komputer. 

2. Sistem kartu alokasi barang di gudang RSPAU dr. Suhardi 

Hardjolukito Yogyakarta saat ini masih memiliki beberapa kelemahan 

dan kekurangan, seperti pencatatan keluar masuk barang yang tidak 

terstruktur, dan pemantauan stok barang yang belum optimal. 

3. Penerapan sistem kartu alokasi barang dapat meningkatkan efektivitas 

dan efisiensi pengelolaan barang,  dapat mencegah kehabisan stok 

barang dan kelebihan stok barang dan dapat meminimalisir kesalahan 

dalam pengeluaran barang di gudang RSPAU dr. Suhardi Hardjolukito 

Yogyakarta.  

4. Tantangan yang dihadapi oleh petugas gudang matum RSPAU dr. 

Suhardi Hardjolukito dalam penerapan sistem kartu alokasi barang 

adalah penulisan nama barang yang kurang tepat sehingga sering 

terjadi pendobelan kartu, dan minimnya kesadaran sumber daya 

manusia terhadap penyesuaian nama pada kartu alokasi barang. 
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B. Saran 

1. Bagi Rumah Sakit Pusat Angkatan Udara dr. Suhardi Hardjolukito 

Mempertahankan dan meningkatkan penerapan sistem kartu alokasi 

barang untuk lebih optimal lagi dengan sistem yang terintegrasi. 

2. Bagi Peneliti Selanjutnya 

Melakukan penelitian lebih lanjut mengenai sistem kartu alokasi 

barang yang terbaru dan lebih spesifik. 
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