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Penelitian ini bertujuan untuk mengembangkan dan 

mengevaluasi konsep sistem peringatan dini yang 

dirancang untuk memantau ketersediaan stok obat pada 

jaringan apotek yang saling terafiliasi. Sistem ini 

diharapkan meningkatkan efisiensi pengelolaan stok 

obat serta memberikan infromasi yang tepat ke user 

dalam mendapatkan obat di berbagai sarana farmasi 

yang berafiliasi. Konsep sistem ini bisa digunakan 

untuk beberapa apotek yang memiliki afiliasi dalam 

satu sistem. Metodologi penelitian terdiri atas enam 

tahapan utama. Tahap pertama adalah studi literatur 

yang mempelajari berbagai sumber terkait pemecahan 

masalah pengelolaan stok obat, meliputi buku, jurnal, 

dan manuskrip. Tahap kedua adalah pengumpulan data 

dan analisis masalah untuk mengidentifikasi kebutuhan 

sistem serta menentukan solusi yang tepat. Tahap ketiga 

adalah perumusan konsep berdasarkan data dan 

analisis yang telah dilakukan. Tahap keempat meliputi 

perancangan diagram alir dan sequence diagram yang 

memvisualisasikan proses kerja sistem dan aliran 

informasi antaraktor. Tahap kelima adalah 

perancangan topologi jaringan yang menggambarkan 

struktur komunikasi dan mekanisme pengiriman pesan 

peringatan. Tahap terakhir adalah analisa simulasi 

skenario untuk menilai kinerja dan keefektifan sistem. 

Hasil penelitian menghasilkan konsep sistem peringatan 

dini yang melibatkan empat aktor utama: Admin, 

Pemilik Sarana Apotek (PSA), Pedagang Besar Farmasi 

(PBF), dan Apotek/Sarana Farmasi yang berafiliasi. 

Sistem ini mendeteksi stok obat yang mencapai batas 

minimum dan secara otomatis mengirimkan pesan 

peringatan kepada apotek yang berafiliasi. Respon dari 

apotek-afiliasi diseleksi berdasarkan waktu tanggap 

tercepat sehingga Admin dan PSA dapat menentukan 

informasi sumber pasokan yang paling tepat untuk 

diberikan ke user/pasien. 

 
Kata Kunci: Early Warning System,Apotek Terafiliasi, 

Stok Obat, Limit Obat. 

I. PENDAHULUAN 

Ketersediaan obat medisinal di apotek merupakan salah 

satu faktor penting dalam menjamin keberlanjutan 

pelayanan kesehatan kepada masyarakat. Masalah 

ketidakstabilan stok obat, baik berupa kekurangan 

maupun kelebihan, dapat menyebabkan gangguan 

terhadap pelayanan, peningkatan biaya operasional, dan 

penurunan kepuasan pelanggan. Dalam konteks sistem 

pelayanan farmasi yang semakin kompetitif, manajemen 

persediaan yang efektif dan efisien menjadi kebutuhan 

mendesak bagi pengelola apotek dan apotek yang 

terafiliasi. Salah satu pendekatan yang dapat mendukung 

pencapaian tujuan tersebut adalah penerapan sistem 

peringatan dini atau Early Warning System (EWS) yang 

berfungsi sebagai alat bantu deteksi dini atau monitoring 

[1], [2] terhadap potensi kekurangan atau kelebihan stok 

obat medisinal. 

Konsep Early Warning System [3]telah banyak 

digunakan dalam berbagai sektor, seperti penanggulangan 

bencana alam, sistem keuangan, dan keamanan siber. 

Namun, penerapannya dalam bidang farmasi, khususnya 

pengendalian stok obat dan informasi distribusi ke apotek 

yang saling terhubung, masih relatif terbatas. Padahal, 

karakteristik peredaran obat yang dipengaruhi oleh tren 

penyakit musiman, pola konsumsi masyarakat, 

ketersediaan stok pada aoptek yang terdekat atau 

terafiliasi, serta kebijakan pemerintah menjadikan stok 

obat rentan terhadap fluktuasi yang tidak terprediksi [4]. 

Dengan demikian, inovasi dalam bentuk sistem 

peringatan dini yang dirancang khusus untuk konteks 

pengelolaan stok obat medisinal dimana setiap sarana 

farmasi bisa saling membantu untuk mengoptimalkan 

pengelolahan obat [5]. 

Selain itu, sistem peringatan dini juga berpotensi 

meningkatkan efektivitas pengambilan keputusan oleh 

pengelola apotek melalui penyediaan informasi yang 

akurat, cepat, dan real-time. Dengan dukungan teknologi, 

sistem ini dapat melakukan pemantauan stok secara 

berkesinambungan dan memberikan rekomendasi berbasis 

data untuk pengadaan, distribusi serta membantu 

user/konsumen dalam membeli obat agar informasi 

penyediaan obat pada apotek afiliasi bisa tersalurkan. 

Penelitian ini bertujuan untuk merumuskan konsep Early 

Warning System yang adaptif dan aplikatif bagi pengelola 

stok obat medisinal pada apotek dan memberi ruang 

bantuan berupa informasi penyediaan obat ke konsumen. 

Hasil penelitian diharapkan dapat menjadi landasan 
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pengembangan sistem informasi yang mendukung praktik 

manajemen persediaan farmasi secara lebih profesional, 

akuntabel, dan berkelanjutan. 

II.   TINJAUAN PENELITIAN 

Sistem informasi pengelolaan stok obat di apotek 

adalah elemen krusial untuk memastikan pelayanan 

farmasi yang optimal kepada masyarakat. Sistem ini 

berfungsi untuk mencatat, memantau, dan mengendalikan 

peredaran obat mulai dari proses penerimaan, 

penyimpanan, hingga distribusi kepada pasien [6]. 

Berbagai penelitian menunjukkan bahwa sistem informasi 

stok obat dapat meningkatkan efisiensi operasional 

apotek, khususnya melalui pencatatan stok secara real-

time, pemantauan tanggal kedaluwarsa, dan pelaporan 

stok yang akurat. Misalnya, penelitian yang 

mengimplementasikan metode First Expired, First Out 

(FEFO) menunjukkan bahwa sistem informasi dengan 

algoritma FEFO mampu memprioritaskan penggunaan 

obat yang mendekati kedaluwarsa sehingga 

meminimalkan pemborosan dan kerugian [7]. Penelitian 

lainnya juga menunjukkan bagaimana teknologi berbasis 

web dalam sistem informasi stok obat dapat mempercepat 

pemantauan dan meningkatkan akurasi pencatatan. Hanya 

saja untuk sistem informasi pada banyak apotek yang 

memiliki satu pemilik/grup yang disebut apotek yang 

terafiliasi, masih belum banyak yang meneliti hal 

tersebut. 

Dalam konteks sistem informasi yang terintegrasi di 

apotek-apotek afiliasi ini, konsep Early Warning System 

(EWS) menjadi sangat relevan. EWS dalam sistem 

informasi apotek berfungsi sebagai mekanisme peringatan 

dini yang memanfaatkan data dari seluruh jaringan apotek 

untuk mendeteksi potensi masalah stok, seperti 

kekurangan, kelebihan, atau kedaluwarsa obat pada salah 

satu atau beberapa cabang. Penelitian terdahulu di 

berbagai sektor menunjukkan bahwa sistem peringatan 

dini yang dirancang secara berbasis data dan terintegrasi 

dapat meningkatkan respons manajemen terhadap potensi 

risiko secara signifikan [8][9]. Pada sektor farmasi, sistem 

ini mampu mengirimkan notifikasi secara otomatis 

kepada pengelola pusat dan cabang ketika stok obat 

mencapai batas minimum, melebihi batas maksimum, 

mendekati tanggal kedaluwarsa [10]. Dengan demikian, 

tindakan preventif seperti redistribusi stok antar-cabang 

dalam jaringan yang sama, pemesanan ulang tepat waktu, 

atau pengendalian pembelian dapat dilakukan lebih cepat 

dan tepat sasaran  [11]. Hanya saja, pada penelitian 

terdahulu masih berfokus kepada informasi pengendalian 

stok obat berdasarkan waktu kadarluarsa tapi belum bisa 

membantu konsumen dalam menyediakan informasi obat 

yang diinginkan yang bisa jadi ada pada apotek afiliasi. 

Dalam sistem pengelolaan obat di Indonesia, saluran 

distribusi obat diatur dengan ketat melalui Undang-

Undang Kesehatan, Peraturan Menteri Kesehatan 

(Permenkes), dan regulasi dari Badan Pengawas Obat dan 

Makanan (BPOM) [12]. Sesuai dengan aturan yang ada, 

pengiriman obat dilakukan secara resmi dengan langkah 

berjenjang, yakni dari perusahaan farmasi ke Pedagang 

Besar Farmasi (PBF) dan selanjutnya ke tempat 

pelayanan kesehatan seperti apotek, rumah sakit, klinik, 

atau instalasi farmasi milik pemerintah. Oleh karena itu, 

apotek sejatinya dilarang untuk membeli obat dari apotek 

lain demi kepentingan penyimpanan atau penjualan rutin, 

karena apotek bukanlah PBF yang memiliki izin resmi 

untuk mendistribusikan obat ke apotek lainnya. Ketentuan 

ini bertujuan untuk memastikan kualitas, keamanan, dan 

keabsahan obat yang beredar serta mencegah beredarnya 

obat yang tidak asli atau telah kadaluwarsa [13]. 

Ada beberapa pengecualian yang diperbolehkan dalam 

praktik pelayanan. Dalam situasi tertentu, seperti keadaan 

darurat atau kebutuhan mendesak, apotek diperbolehkan 

untuk meminjam atau mentransfer sementara obat dari 

apotek lain yang tergabung dalam jaringan kepemilikan 

yang sama, dengan syarat bahwa pelaksanaan mekanisme 

ini dilakukan sesuai dengan prosedur operasional standar 

(SOP) internal dan dilaporkan kepada pihak yang 

berkepentingan. Dalam praktiknya, permintaan obat dari 

apotek lain dalam keadaan darurat lebih ditujukan untuk 

memenuhi kebutuhan pasien secara langsung, bukan 

untuk memperbarui persediaan. Sebagai akibatnya, 

berdasarkan Permenkes Nomor 9 Tahun 2017 mengenai 

Apotek, pengadaan obat untuk apotek secara resmi hanya 

diperbolehkan dilakukan melalui Pedagang Besar Farmasi 

(PBF) yang telah mendapatkan izin, kecuali dalam 

prosedur khusus yang diizinkan oleh Dinas Kesehatan 

atau BPOM dalam kondisi tertentu seperti bencana atau 

situasi darurat [14]. Sehingga konsep yang dikembangkan 

lebih menjurus kepada apotek-apotek yang memiliki 

afiliasi 1pemilik/grup dan sistem membantu 

user/pasien/konsumen dalam mendapatkan informasi 

ketersediaan obat yang dicari di seluruh cabang apotek 

tersebut. 

III. METODOLOGI 

Pada penelitian ini, ada 6 langkah yang dilakukan 

dalam menyelesaikan penelitian ini. Langkah awal ialah 

studi literatur dimana semua literatur yang berhubungan 

dengan pemecahan masalah dipelajari. Literatur dapat 

berupa buku, jurnal maupun manuskrip. Tahap kedua 

ialah identifikasi dan analisa masalah. Pada tahap ini, tim 

mengidentifikasi dari tiap bacaan dan menganalisa 

masalah yang timbul. Identifikasi dimulai dari 

mewawancarai pelaku profesional yang telah terjun di 

dunia kefarmasian [15] selama kurang lebih 10 tahun. 

Selanjutnya berdasarkan informasi dari pakar, tim 

menganalisa masalah yang ada.  Pada step ini, solusi akan 

masalah yang ada harus muncul sehingga menjadi acuan 

dari langkah penelitian berikutnya. Selanjutnya ialah 

perumusan konsep dimana konsep akan dirancang 

berdasarkan data yang didapat. Tahap selanjutnya ialah 

perancangan diagram alir dimana pada tahap ini konsep 

diagram dan beberapa sequence diagram dirancang agar 

mendukung konsep early warning system. Berikutnya 

ialah perancangan topologi jaringan dimana 

mengambarkan bagaimana sistem peringatan berjalan. 

Selanjutnya menganalisa skenario yang bisa terjadi 

dilapangan setelah sistem dijalankan. 
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Gambar 1. Tahapan penelitian yang dijalan

IV. HASIL DAN PEMBAHASAN 

Dari penelitian yang berjalan menghasilkan beberapa 

output. Pertama yaitu konsep diagram yang digambarkan 

pada Gambar 2. Pada Gambar tersebut ada 4 aktor yang 

berperan dan memiliki korelasi dengan sistem. 4 aktor 

tersebut ialah Admin, Pemilik sarana 

apotek(PSA),Pedagang Besar Farmasi(PBF) dan Apotek 

atau sarana farmasi yang terafiliasi dengan sistem. 

Adapun peran tiap aktor berbeda-beda dalam menjalankan 

sistem. Admin memiliki relasi dari sistem ialah 

mendapatkan informasi warning terkait obat yang telah 

mencapai limit. Selanjutnya admin mengingatkan 

informasi warning tersebut ke PSA via sistem. PSA 

memiliki relasi mendapatkan informasi warning baik dari 

sistem maupun dari admin. Relasi balik ke sistem ialah 

PSA menentukan aksi mana yang akan dilakukan 

misalnya menginfokan ke PBF akan penambahan stok 

atau memberi informasi bantuan akan obat ke sarana 

farmasi atau apotek yang berafiliasi dengan sistem untuk 

menyediakan obat tersebut.  

Pada aktor PBF dalam konteks ini memiliki 2 relasi 

yaitu relasi pertama dari sistem dimana aktor tersebut 

mendapatkan info terkait penambahan stok ke apotek via 

sistem. Relasi yang lain ialah memberikan aksi ke sistem 

apakah mau menyediakan stok atau tidak. Aktor terakhir 

ialah Apotek/Sarana farmasi yang berafiliasi. Aktor 

tersebut memiliki relasi dari sistem adalah menerima info 

stok yang telah limit dari PSA via sistem. Relasi yang lain 

ialah memberikan aksi akan informasi tersebut misalnya 

memberikan info bahwa obat tersebut tersedia pada 

sarana farmasi dan memberikan informasi terkait lokasi 

sarana farmasi yang menyediakan. 

Sistem Early Warning 

pada Sistem Informasi 

Apotek
User/Admin

Pedagang 

Besar Farmasi 

(PBF)

Pemilik sarana 

apotek(PSA)

Apotek/Sarana 

Farmasi yang 

berafiliasi

- menerima informasi  

warning via sistem

- memberi informasi ke 

PSA

- menentukan aksi seperti 

memberi info stok ke 

PBF atau info bantuan ke 

sarana farmasi lain

Mendapatkan warning via 

sistem

- memberi aksi dari 

informasi yang diterima

- menerima info stok dari 

PSA via sistem

- menerima info stok  dari 

PSA via sistem
- memberi aksi dari 

informasi yang diterima

 
Gambar 2. Konsep Diagram pada sistem kedepan



JURNAL SISTEM INFORMASI DAN TEKNIK KOMPUTER  Vol. 11, No. 1, (2026) ISSN: 2502-5899 

 

87 

 

Pada gambar 3 mengambarkan sequence diagram akan 

sistem warning dan alir informasi antar aktor dengan 

sistem. Pada diagram ini mengambarkan bagaimana 

sistem mengakomodir informasi akan stok obat A jika 

habis dari admin, PSA serta ke sarana farmasi lain yang 

juga menggunakan sistem ini sebagai sistem informasi 

pada apotek mereka. Digambarkan ada 3 aktor yang 

berelasi dengan sistem. Aktor admin mendapatkan 

informasi warning dari sistem bahwa stok obat sudah 

mencapai limit sehingga admin mengingatkan PSA akan 

informasi tersebut. Selanjutnya PSA akan memberikan 

informasi via sistem apakah ada sarana farmasi yang 

terafiliasi mampu menyediakan obat A yang sudah limit. 

jika ada sarana farmasi lain yang memberikan konfirmasi 

akan ketersediaan obat A. sistem akan langsung 

mengambil kontak dan lokasi map apotek tersebut lalu 

akan mengirimkan data tersebut ke admin untuk dapat 

diberitahukan ke pelanggan atau user. 

stok obat A capai limit

info  ke PSA Obat A sudah limit

admin sistem PSA Sarana farmasi Afiliasi

info ke sarana farmasi lain akan ini

info sarana farmasi yang bisa sediakan obat A

ada sarana farmasi yang stok obat A

beri kontak dan lokasi map tempat

kirim kontak dan lokasi map

 
Gambar. 3 Sequence diagram sistem warning

Cara pengiriman pesan warning bisa dilihat pada 

gambar 4. Apotek A mengirimkan pesan warning kepada 

setiap sarana farmasi yang terafiliasi dengan apotek 

tersebut jika apotek ingin meminta bantuan untuk stok 

obat yang mencapai limit. sistem akan mengirimkan 

pesan ke semua afiliasi yang ada untuk mmemberikan 

warning message ke semua saran farmasi tersebut. Pesan 

tersebut akan diterima oleh semua sarana farmasi yang 

terafiliasi lalu jika ada sarana farmasi yang akan 

membantu, sarana farmasi akan memberikan message 

balasan ke apotek A.  

internet

Warning System

Message 

Delivery

Apotek B

Toko Obat C

Apotek D

Apotek A

 
Gambar. 4 Topologi Sistem untuk pengiriman pesan warning

Dalam Tabel 1 menjelaskan skenario yang akan terjadi 

untuk warning system untuk 4 aktor yaitu apotek A,B,C 

dan D dimana 4 apotek ini berafiliasi dalam 1 sistem. 

Pada tabel 1 terdapat 5 skenario yang bisa terjadi dalam 

sistem. Skenario 1 dimana apotek A tidak memberikan 

sinyal warning dimana stok obat terjaga sehingga baik 

apotek B,C,D dan sistem tidak melakukan respon apa-apa 

(idle). Skenario selanjutnya ialah apotek mengirimkan 

sinyal warning ke sistem sehingga sistem akan 

mengirimkan sinyal ke apotek lain dan menunggu apakah 

ada apotek afiliasi memberikan sinyal respon untuk 

warning dari apotek A. Selanjutnya jika apotek yang 
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berafiliasi tidak membalas warning message maka artinya 

sistem masuk dalam kondisi waiting. Waktu tunggu 

sistem dibatasi 30 menit dari warning pertama. Jika tidak 

ada yang melakukan balasan maka sistem secara otomatis 

akan menutup message dan memberitahukan apotek A 

bahwa tidak ada yang avalaible dalam menyediakan stok 

obat yang telah habis itu. 

Gambar 5 menunjukan tampilan utama sistem via 

pemilik jaringan apotek dimana ada 4 fungsi utama yaitu 

dasboard, stok obat, pemesanan obat dan profil. Fitur 

tampilan warning ditempatkan di halaman utama agar 

memudahkan pengguna dalam melihat jumlah stok yang 

sudah mendekati atau mencapai limit. 

 
Gambar. 5 Tampilan utama sistem 

Pada skenario 4 mengambarkan message yang dikirim 

apotek A mendapatkan balasan dari apotek B. pada 

skenario ini sistem akan mengirimkan respon apotek B ke 

apotek A. Pada skenario 5, ada 2 aktor yang memberikan 

sinyal respon untuk warning message apotek A yaitu 

apotek B dan C. Pada kondisi ini sistem akan 

mengurutkan apotek afiliasi yang akan membantu 

berdasarkan waktu respon yang tercepat. Selanjutnya 

sistem akan mengirimkan list respon tersebut ke apotek 

A. pada apotek A menerima list lalu menentukan apotek 

mana yang akan membantu dalam penyediaan obat ke 

user/konsumen. Pada skenario ini, kalaupun ada 3 apotek 

yang akan memberikan respon maka sistem akan tetap 

mengurutkan respon tersebut lalu mengirimkan ke apotek 

A agar memilih apotek yang akan membantu. 

Tabel 1. Skrenario Sistem saat respon sinyal warning 

Sken

ario 

Apotek 

A 

Apotek 

B 

Apotek 

C 

Apotek 

D 
System 

Skena

rio 1 

Tidak 

mengiri

mkan 

sinyal 

warning

/ stok 

terjaga 

idle idle idle Tidak 

ada 

Skena

rio 2 

Mengiri

mkan 

Meneri

ma 

Meneri

ma 

Meneri

ma 

Menun

ggu 

Sken

ario 

Apotek 

A 

Apotek 

B 

Apotek 

C 

Apotek 

D 
System 

sinyal 

warning

/ stok 

mencap

ai limit 

sinyal 

warnin

g 

sinyal 

warning 

sinyal 

warnin

g 

respon 

dari 

apotek 

B,C, 

dan D 

Skena

rio 3 

Menung

gu 

adanya 

balasan 

No 

respon 

No 

respon 

No 

respon 

Sistem 

menung

gu 30 

menit. 

Jika 

tidak 

ada 

respon 

sistem 

mengiri

mkan 

sinyal 

”tidak 

ada 

yang 

bersedi

a” ke 

apotek 

A 

Skena

rio 4 

Meneri

ma 

respon  

Mengiri

mkan 

sinyal 

balasan 

untuk 

sinyal 

warnin

g dari 

apotek 

A 

No 

respon 

No 

respon 

Sistem 

mengiri

mkan 

respon 

ke 

Apotek 

A 

Skena

rio 5 

Memilih 

apotek 

yang 

akan 

memban

tu 

Mengiri

mkan 

sinyal 

balasan 

untuk 

sinyal 

warnin

g dari 

apotek 

A 

Mengiri

mkan 

sinyal 

balasan 

untuk 

sinyal 

warnin

g dari 

apotek 

A 

No 

Respon 

Sistem 

akan 

mengur

utkan 

sinyal 

respon 

dari 

apotek 

afiliasi 

dari 

yang 

tercepat 

lalu 

mengiri

mkan 

ke 

Apotek 

A. 

V.   KESIMPULAN DAN SARAN 

Penelitian ini berjalan dengan beberapa tahapan seperti 

studi literature, pengumpulan data dan masalah, 

perumusan konsep, perancangan diagram alir, 

perancangan topologi jaingan untuk sistem dan evaluasi 

penelitian. Hasil dari penelitian ini adalah konsep diagram 

dimana ada 4 aktor dan saling berhubungan via sistem. 

Aktor tersebut ialah admin,pemiliki apotek, pedagang 

besar farmasi dan sarana farmasi yang berafiliasi. Pada 

Sequence diagram, mengambarkan bagaimana alur 

informasi penyediaan obat berdasarkaan komunikasi aktor 
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dengan sistem yang ada. Ada 3 aktor dan 8 relasi untuk 

diagram ini. Pada topologi jaringan terdapat 3 aktor yang 

terhubung pada 1 sistem yang mengambarkan alur 

pengiriman pesan peringatan yang dikirimkan ke aktor 

lain. Selanjutnya adalah skenario untuk tiap kejadian yang 

bisa terjadi. Ada 5 skenario yang mengambarkan kejadian 

yang akan dilakukan pada 4 aktor dan 1 sistem. Kedepan 

akan dikembangkan sistem yang basis web dan IoT untuk 

sistem early warning ini sehingga bisa komperhensif. 

Selain itu juga sistem kedepan akan mengusung integrasi 

data sehingga database obat di tiap apotek akan selalu 

terhubung tanpa ada redudansi. 
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