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SURAT PERNYATAAN

Yang bertanda tangan di bawah ini,

Nama : Dr. Ria Christine Siagian, S.Si, Apt, M.Sc
NIP - 19730321 199903 2 001
Jabatan - Direktur

Unit Kerja : Direktorat Registrasi Obat

Dengan ini saya menyatakan bahwa data pada Survei Kepuasan Masyarakat (SKM) yang
dilaporkan pada laporan ini adalah benar dan merupakan data hasil respon yang diberikan

oleh responden survei atas layanan yang diberikan.

Saya paham dan menyadari bahwa data yang dilaporkan memiliki dampak penting dalam
berbagai aspek, antara lain penilaian kinerja organisasi dan perbaikan berkelanjutan atas
pelayanan publik yang dilaksanakan. Oleh karena itu, saya menyatakan bahwa saya
bertanggung jawab sepenuhnya atas kebenaran dan keakuratan data yang dilaporkan.

Jika di kemudian hari ditemukan adanya ketidakbenaran atau ketidakakuratan dalam data
yang dilaporkan, saya bersedia menanggung segala konsekuensi dan tanggung jawab yang

timbul dari ketidaksesuaian data tersebut.

Demikian pernyataan ini saya buat dengan sebenar-benarnya, tanpa ada paksaan dari pihak

manapun, dan untuk digunakan sebagaimana mestinya.

Jakarta, 14 September 2023
——Direktur Registrasi Obat
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BAB |
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Undang Undang Nomor 25 Tahun 2009 tentang Pelayanan Publik dan Peraturan
Pemerintah Nomor 96 Tahun 2012 tentang Pelaksanaan Undang-undang Nomor 25 Tahun
2009 tentang Pelayanan Publik, mengamanatkan penyelenggara wajib mengikutsertakan
masyarakat dalam penyelenggaraan Pelayanan Publik sebagai upaya membangun sistem
penyelenggaraan Pelayanan Publik yang adil, transparan, dan akuntabel. Pelibatan
masyarakat ini menjadi penting seiring dengan adanya konsep pembangunan
berkelanjutan serta dapat mendorong kebijakan penyelenggaraan pelayanan publik lebih
tepat sasaran.

Dalam mengamanatkan UU No. 25 tahun 2009 maupun PP No. 96 Tahun 2012
maka disusun Peraturan Menteri PANRB No. 14 Tahun 2017 tentang Pedoman
Penyusunan Survei Kepuasan Masyarakat (SKM) Unit Penyelenggara Pelayanan Publik.
Pedoman ini memberikan gambaran bagi penyelenggara pelayanan untuk melibatkan
masyarakat dalam penilaian kinerja pelayanan publik guna meningkatkan kualitas
pelayanan yang diberikan. Penilaian masyarakat atas penyelenggaraan pelayanan publik
akan diukur berdasarkan 9 (sembilan) unsur yang berkaitan dengan standar pelayanan,
sarana prasarana, serta konsultasi pengaduan.

Untuk mengetahui sejauh mana kualitas pelayanan Direktorat Registrasi Obat
sebagai salah satu penyedia layanan publik di Badan Pengawas Obat dan Makanan
(BPOM) maka perlu diselenggarakan survei atau jajak pendapat tentang penilaian
pengguna layanan publik terhadap pelayanan yang diberikan. Dengan berpedoman pada
Peraturan Menteri PANRB No. 14 Tahun 2017, maka telah dilakukan pengukuran atas
kepuasan masyarakat. Hasil SKM yang didapat merangkum data dan informasi tentang
tingkat kepuasan masyarakat. Dengan elaborasi metode pengukuran secara kuantitatif dan
kualitatif atas pendapat masyarakat, maka akan didapatkan kualitas data yang akurat dan
komprehensif.

Hasil survei ini akan digunakan sebagai bahan evaluasi dan bahan masukan bagi
penyelenggara layanan publik untuk terus-menerus melakukan perbaikan sehingga
kualitas pelayanan prima dapat segera dicapai. Dengan tercapainya pelayanan prima
maka harapan dan tuntutan masyarakat atas hak-hak mereka sebagai warga negara dapat

terpenuhi.




1.2 Dasar Pelaksanaan Survei Kepuasan Masyarakat

1.
2.

Undang-undang Nomor 25 Tahun 2009 tentang Pelayanan Publik.

Peraturan Pemerintah Nomor 96 Tahun 2012 tentang Pelaksanaan Undang-
Undang Nomor 25 Tahun 2009 tentang Pelayanan Publik.

Peraturan Menteri PANRB Nomor 14 Tahun 2017 tentang Pedoman Penyusunan

Survei Kepuasan Masyarakat Unit Penyelenggara Pelayanan Publik.

1.3 Maksud dan Tujuan

Tujuan pelaksanaan SKM adalah untuk mengetahui gambaran kepuasan

masyarakat yang diperoleh dari hasil pengukuran atas pendapat masyarakat, terhadap

mutu dan kualitas pelayanan yang telah diberikan oleh Direktorat Registrasi Obat.

Adapun sasaran dilakukannya SKM adalah :

1.

Mendorong partisipasi masyarakat sebagai pengguna layanan dalam menilai
kinerja penyelenggara pelayanan;

Mendorong penyelenggara pelayanan publik untuk meningkatkan kualitas
pelayanan publik;

Mendorong penyelenggara pelayanan publik untuk menjadi lebih inovatif dalam
menyelenggarakan pelayanan publik;

Mengukur kecenderungan tingkat kepuasan masyarakat terhadap pelayanan publik
yang diberikan.

Mendorong pencapaian kinerja dan komitmen anti korupsi pada unit pelayanan di

Badan POM dalam memberikan pelayanan kepada masyarakat.

Dengan dilakukan SKM dapat diperoleh manfaat, antara lain:

1.

Diketahui kelemahan atau kekurangan dari masing-masing unsur
dalam penyelenggara pelayanan publik;

Diketahui kinerja penyelenggara pelayanan yang telah dilaksanakan oleh unit
pelayanan publik secara periodik;

Sebagai bahan penetapan kebijakan yang perlu diambil dan upaya tindak lanjut
yang perlu dilakukan atas hasil Survei Kepuasan Masyarakat;

Diketahui indeks kepuasan masyarakat secara menyeluruh terhadap
hasil pelaksanaan pelayanan publik di lingkungan Badan POM;

Memacu persaingan positif, antar unit penyelenggara pelayanan pada lingkup
Pemerintah Pusat dan Daerah dalam upaya peningkatan kinerja pelayanan;

Bagi masyarakat dapat diketahui gambaran tentang kinerja unit pelayanan;
Diketahuinya indikator keberhasilan Reformasi Birokrasi Badan POM melalui

peningkatan kualitas pelayanan publik Badan POM.




BAB I
PENGUMPULAN DATA SKM

2.1 Pelaksana SKM
Survei Kepuasan Masyarakat Tahun 2023 pada Direktorat Registrasi Obat dengan
membentuk tim pelaksana kegiatan Survei Kepuasan Masyarakat (sebagaimana terlampir).

2.2 Metode Pengumpulan Data

Pelaksanaan SKM menggunakan kuesioner melalui aplikasi SapaAPIP yang
disebarkan kepada pengguna layanan. Kuesioner terdiri atas 11 (sebelas) pertanyaan yang
mencakup 9 unsur pengukuran kepuasan masyarakat terhadap pelayanan yang diterima
berdasarkan Peraturan Menteri PAN dan RB Nomor 14 Tahun 2017 tentang Pedoman
Survei Kepuasan Masyarakat Unit Penyelenggara Pelayanan Publik. Kesembilan unsur
yang ditanyakan dalam kuesioner SKM Direktorat Registrasi Obat yaitu :

1. Persyaratan : Persyaratan adalah syarat yang harus dipenuhi dalam pengurusan
suatu jenis pelayanan, baik persyaratan teknis maupun administratif.

2. Sistem, mekanisme dan prosedur . Prosedur adalah tata cara pelayanan yang
dibakukan bagi pemberi dan penerima pelayanan, termasuk pengaduan.

3. Waktu penyelesaian : Waktu pelayanan adalah jangka waktu yang diperlukan untuk
menyelesaikan seluruh proses pelayanan dari setiap jenis pelayanan.

4. Biayal tarif : Biaya/ tarif adalah informasi ongkos yang dikenakan kepada penerima
layanan dalam mengurus dan/atau memperoleh pelayanan dari penyelenggara yang
besarnya ditetapkan berdasarkan kesepakatan antara penyelenggara dan
masyarakat.

5. Produk spesifikasi jenis pelayanan : Produk spesifikasi jenis pelayanan adalah hasil
pelayanan yang diberikan dan diterima sesuai dengan ketentuan yang telah
ditetapkan. Produk pelayanan ini merupakan hasil dari setiap spesifikasi jenis
pelayanan.

6. Kompetensi pelaksana : Kompetensi pelaksana adalah kemampuan yang harus
dimiliki oleh pelaksana meliputi pengetahuan, keahlian, keterampilan dan
pengalaman

7. Perilaku pelaksana : Perilaku Pelaksana adalah sikap petugas dalam memberikan
pelayanan.

8. Penanganan pengaduan, saran dan masukan : Penanganan pengaduan, saran dan
masukan, adalah tata cara pelaksanaan penanganan pengaduan dan tindak lanjut.

9. Sarana dan prasarana : Sarana adalah segala sesuatu yang dapat dipakai sebagai




alat dalam mencapai maksud dan tujuan. Prasarana adalah segala sesuatu yang

merupakan penunjang utama terselenggaranya suatu proses (usaha, pembangunan,

proyek). Sarana digunakan untuk benda yang bergerak (komputer, mesin) dan

prasarana untuk benda yang tidak bergerak (gedung).

2.3 Lokasi dan Waktu Pengumpulan Data

Pengumpulan data dilakukan secara online melalui tautan (Tabel.1) yang terhubung

dengan aplikasi SapaAPIP pada waktu jam layanan maupun di luar jam layanan, serta

pengisian kuesioner dilakukan sendiri oleh responden sebagai penerima layanan.

Tabel 1. Daftar Tautan dari Masing-Masing Jenis Layanan

No. Jenis Layanan Tautan

1. Izin edar obat https://bit.ly/skmizinedarobat

2. Penilaian Obat Pengembangan Baru https://bit.ly/skmobatpengembanganbaru
3: Persetujuan Pelaksanaan Uji Klinik Obat https://bit.ly/skmujiklinikobat

4, Persetujuan Pelaksanaan Uji Bioekivalensi https.//bit.ly/skmujibioekivalensi

5. Penilaian Uji Bioekivalensi https://bit.ly/skmpenilaianujibioekivalensi
6. Surat keterangan ekspor obat/certificate of https://bit.ly/skmskeobat

pharmaceutical product (CPP)
7. Pemasukan melalui mekanisme jalur khusus https://bit.ly/skmsasobat

atau special access scheme

obat

2.4 Waktu Pelaksanaan SKM

masyarakat memerlukan waktu selama 8 (delapan) bulan dengan rincian sebagai berikut:

Survei dilakukan secara periodik per tahun dan pelaksanaan survei kepuasan

No. Kegiatan Waktu Pelaksanaan Jumlah Hari Kerja |
1. | Persiapan Februari s.d April 2023 54

2 Pengumpulan Data/ Pengisian 8 Mei — 31 Juli 2023 54

Kuesioner
- Minggu Il Mei s.d
3. Pengolahan Data dan Analisis Minggu Il Aqustus 2023 67
Minggu {ll Agustus s.d
4. Pelaporan Minggu Il September 20
2023




2.5 Penentuan Jumlah Responden

Dalam penentuan jumlah responden, terlebih dahulu menghitung jumlah populasi

penerima layanan pada periode sebelumnya dari setiap jenis layanan Direktorat Registrasi

Obat. Selanjutnya, dari jumiah populasi tersebut dilakukan perhitungan berdasarkan tabel

Krejcie and Morgan sesuai PermenPAN dan RB nomor 14 tahun 2017 sehingga didapatkan

jumlah minimum sampel yang akan dijadikan sebagai responden. Berikut jumlah populasi

dan sampel Direktorat Registrasi Obat tahun 2023:

No. Jenis Pelayanan Populasi | Sampel
1. {lzin edar obat 220 50
2. [|Penilaian Obat Pengembangan Baru 1 2
3. |Persetujuan Pelaksanaan Uji Klinik Obat 8 1
4. [|Persetujuan Pelaksanaan Uji Bioekivalensi 53 20
5. [|Penilaian Uji Bioekivalensi 920 25
6. |Surat keterangan ekspor obat/certificate of pharmaceutical product (CPP) 70 18
7. Psn:asukan melalui mekanisme jalur khusus atau special access scheme 161 52
cba
Jumlah 603 178




HASIL PENGOLAHAN DATA SKM

3.1 Jumlah Responden SKM

BAB il

Berdasarkan hasil pengumpulan data, jumiah responden penerima layanan yang

diperoleh yaitu 178 orang responden dan telah sesuai dengan target, dengan rincian sebagai

berikut :

| No | Karakteristik Indikator Jumlah | Persentase
1| Jenis Kelamin Laki - 38 21%
[ Perempuan 140 79%
‘2 | Pendidikan < SMA/Sederajat 5 3%
DI/D2/D3 5 3%
D4/S1 38 21%
| S2/Profesi/S3 130 73%
3 | Pekerjaan PNS/TNI/Polri 2 1%
| Pegawai Swasta 149 84%
Wiraswasta 3 2%
‘ ' Pegawai BUMN/D 18 10%
Lainnya 6 3%
4 | Usia < 25 Tahun 12 7%
26 — 30 Tahun 53 30%
31 - 35 Tahun 42 24%
| 36 — 40 Tahun a1 23%
> 41 Tahun 30 17%

3.2 Indeks Kepuasan Masyarakat (Unit Layanan dan Per Unsur Layanan)

Berdasarkan survei yang telah dilakukan, diperoleh nilai Indeks Kepuasan Masyarakat

sebesar 90.22 dengan kategori sangat baik dari target 89.73, berikut ini rincian nilai SKM per

jenis layanan, unsur dan unit layanan:

1. Nilai SKM per jenis layanan

: =
| Nilai SKM |
No Layanan U1 u2 u3 U4 us ue uz us U9 Per
Layanan
1 Izin edar obat 91.00 94.67 92.56 97.67 94 67 96.67 96.33 93.67 95.67 94.77
2 Penilaian obat 100.00 | 100.00 | 100.00 | 100.00 | 100.00 | 100.00 | 100.00 | 10000 | 100.00 | 100.00
pengembangan baru
3 Persetujuan pelaksanaan uji | 92.42 90.91 90.91 95.45 89.39 93.94 93.94 92.42 92.42 92.42
klinik obat
4 Persetujuan pelaksanaan uji | 90.00 92.50 90.56 94.17 91.67 : 9417 95.83 90.83 91.67 92.38
bioekivalensi
i — |
5 Penilaian uji bioekivalensi 92.67 95.33 94 22 95.33 95.33 95.33 97.33 96 00 95.33 95.21




Kete'ran?a_q_

B

Mutu Pelayanan A (Sangat Baik; 88,31 — 100,00)
Mutu Pelayanan B (Baik; 76,61 - 88,30)

Mutu Pelayanan C (Kurang Baik; 65,00 — 76,60)
Mutu Pelayanan D (Tidak Baik; 25,00 — 64,99)

Terdapat peningkatan nilai SKM yaitu 87,35 pada tahun 2022 menjadi 90,22 pada tahun 2023.
Hal tersebut disebabkan karena peningkatan pada setiap unsur pelayanan. Peningkatan tertinggi

diperoleh dari
dan

Perbandingan Nilai SKM Tahun 2022 dan 2023

unsur sarana

prasarana.

Nilai SKM |
No Layanan u1 U2 u3 U4 us U6 u7 us U9 Per
Layanan
6 Surat keterangan ekspor 89.81 89.81 84.88 91 67 . 86.11 87.04 89.81 87.04 86.11 88.03
obat/certificate of
pharmaceutical product |
(CPP)
7 Pemasukan melalui 78.53 83.01 80.13 87.82 81.73 83.01 84.62 83.65 80.45 82.55
mekanisme jalur khusus
atau special access scheme
obat | |
a. Nilai SKM per unsur dan unit layanan
| Unsur Pelayanan 2022 | 2023 |_ Kenaikan |
U1 | Persyaratan 84,64 87.55 l 2.91
U2 | Sistem, Mekanisme, dan Prosedur 86,17 90.45 4.28
U3 ‘ Waktu Penyelesaian 84,28 88.14 3.86
U4 | BiayafTarif 92,81 93.35 0.54
U5 | Produk Spesifikasi Jenis Pelayanan 87.91 89.51 1.60
us | Kompetensi Pelaksana 88.45 91.10 I, 265
u7 ‘ Perilaku Pelaksana 8052 | 9223 _ 1.1
U8 | Penanganan Pengaduan, Saran, dan Masukan 86,06 80.07 | 4.01
U9 | Sarana dan Prasarana _ 8529 | B98I 4.32
Nilai SKM Unit Layanan | 87.35 90.22 287




BAB IV
ANALISIS HASIL SKM

5.1 Evaluasi Hasil Survey Kepuasan Masyarakat

Evaluasi dan analisis dilakukan terhadap hasil SKM untuk masing-masing jenis layanan
yang diberikan oleh Direktorat Registrasi Obat. Berdasarkan hasil SKM tahun 2023, telah
dilakukan evaluasi pencapaian hasil untuk masing-masing jenis layanan yang diberikan oleh
Direktorat Registrasi Obat. Nilai tersebut didapatkan dari hasil survey terhadap 7 jenis layanan

publik dengan rincian capaian sebagai berikut:

No Jenis Pelayanan Nilai Kategori Mutu
SKM Pelayanan
1 Izin edar obat 94.77 A
- ~ N (Sangat Baik)
2 Penilaian obat pengembangan baru 100.00
3 Persetujuan pelaksanaan uji klinik obat 92.42
4 Persetujuan pelaksanaan uji bioekivalensi 92.38
-
5 Penilaian uji bioekivalensi | 95.21
6 Surat keterangan ekspor obat/certificate of 88.03 B
pharmaceutical product (CPP) (Baik)
7 Pemasukan melalui mekanisme jalur khusus atau | 82.55 B
special access scheme obat (Baik)

Terdapat 2 jenis pelayanan yang mendapat kategori Baik yaitu Surat keterangan ekspor
obat/certificate of pharmaceutical product (CPP) dan Pemasukan melalui mekanisme jalur
khusus atau special access scheme obat. Perlu dilakukan identifikasi permasalahan dan
beberapa tindak lanjut untuk dapat meningkatkan mutu pelayanan sehingga mencapai kategori

sangat baik di tahun berikutnya.



5.2 Analisis Permasalahan Pelayanan Publik dan Rencana Tindak Lanjut

Rapat pembahasan rencana tindak lanjut hasil SKM dilakukan pada tanggal 5

September

2023.

Pada

rapat tersebut

dilakukan

analisis

penyebab

permasalahan/kekurangan dari unsur pelayanan dalam rangka perbaikan kualitas pelayanan

publik maupun pengambilan kebijakan dan disusun rencana tindak lanjut perbaikan.

Rencana tindak lanjut perbaikan hasil SKM sebagai berikut:

No.

Jenis
Layanan

Surat keterangan

ekspor

obat/certificate of

pharmaceutical

Unsur |
Layanan . Timeline
denaan | Penyebab Ren_cana Tindak MM PIiC
nilgi Lanjut ({DD-MM-YY)
terendah
waktu 1. Dengan adanya 1. Sudah dilakukan | 1. Sudah Tim Kerja
penyelesaian Keputusan Menkes No. sosialisasi terkait dilaksanakan Pemasukan
HK.01.07/MENKES/158 permintaan Obat Jalur
12023 tentang tambahan data Khusus (SAS)
Suplemen Il Farmakope tersebut pada dan CPP
Indonesia Edisi VI, acara forum
maka produk yang komunikasi SAS
mengandung bahan dan CPP pada 6
tambahan sesuai Juni 2023
Suplemen 1l FI-VI dan
belum masuk dalam 2. Koordinasi 2. Desember
daftar sirup obat aman, dengan Pusdatin 2023
saat ini diminta hasil agar pengajuan
pengujian EG DEG dan CPP dapat
' bukti kajian pemenuhan dilakukan melalui
| TDI30% (untuk bentuk aplikasi e-
sediaan cairan oral). bpom.pom.go.id
Untuk ini maka harus
dikeluarkan Surat
Keluar Tambahan Data
untuk dipenuhi
Pendaftar terlebih
dahulu, sebelum
diberikan Persetujuan,
dan hal ini menambah
timeline proses evaluasi
karena saat
memberikan tambahan
data-nya harus antri lagi
untuk dievaluasi.
2. Penghitungan timeline
di aplikasi e- |
cpp.pom.go.id tidak
meng-clock off jika
berkas masuk di luar
jam kerja dan pada hari |
- libur.
produk Tidak terdapat perubahan Melakukan sosialisasi | 1. 31 'Tim Kerja
spesifikasi  [spesifikasi pada produk hasil butir pertanyaan yang Desember [Reformasi
enis layanan CPP. Kemungkinan terdapat pada survey 2023 Birokrasi
pelayanan terdapat kesalahan persepsi |kepuasan masyarakat | 2. Tahun 2024 |(Pelayanan
' responden terhadap melalui: Publik)
pengertian dari unsur 1. media sosial
pertanyaan . 2. Forum
| Komunikasi
Publik
isarana dan |Aplikasi e-cpp.pom.go.id Koordinasi dengan Desember 2023  [Tim Kerja
prasarana kadang tidak dapat menerima Pusdatin agar Pemasukan
upload dokumen dari pengajuan CPP dapat Obat Jalur




- - Unsur -
Jenis Layanan : Timeline
No. Layanan dengan Penyebab Ren_cana Tindak (DD-MM-YY) PIC
nilai Lanjut
terendah .
Pengaju, sehingga di-back up dilakukan melalui Khusus (SAS)
dengan pengiriman dokumen aplikasi e- dan CPP
[ B melalui email. bpom.pom.go.id - |
2 Pemasukan persyaratan [Pemohon belum memahami [Dibuat Buku QnA 'TW 4 (Desember [Tim Kerja ]
mekalun_ - regulasi terbaru yaitu terkait SAS 2023) Pemasukan |
MSXANISMS [altir PerBPOM No 30 tahun 2022 Obat Jalur
khusus atau Kh SAS
special access usus ( )
scheme obat : ~ i dan CPP
waktu Jumlah berkas yang masuk [Mengusulkan 'TW 4 (Desember [Tim Kerja
penyelesaian tidak sebanding dengan penambahan evaluator 2023) Pemasukan
evaluator yang ada, namun SAS Obat Jalur
pemenuhan timeline masih Khusus (SAS)
dapat dicapai sesuai janji dan CPP |
layanan yaitu 10 HK o
isarana dan  |Aplikasi e-bpom belum dapat [Koordinasi dengan TW 4 (Desember [Tim Kerja
prasarana mengakomodir keinginan pusdatin untuk tindak 2023) Pemasukan
pelaku usaha agar lanjut nota dinas yang Obat Jalur
persetujuan SAS dilengkapi [telah dikirimkan 1 Khusus (SAS)
| dengan kop surat dan tanda Agustus 2023 terkait dan CPP
tangan perbaikan aplikasi e-
| bpom.
Terdapat beberapa saran yang menjadi perhatian dan perlu dibuatkan rencana tindak
fanjut dengan rincian sebagai berikut :
No. | Jenis Layanan Saran / Masukan Tindak Lanjut Timeline
Telah dilaksanakan program desk
. . . konsultasi baik di BPOM maupun
1 |lzin edar obat Sering diadakan desk kons"g tasi agar luar kota, kegiatan telah dilakukan |Sudah dilaksanakan
mempermudah proses perijinan . .
juga secara hybrd untuk
memperluas jangkauan.
Semganya sudah sanggt baik, hanya. Telah dilakukan koordinasi dengan
sedikit masukan agar sistem elektronik . .
. - . = . . Pusdatin terkait permasalahan .
2 |lzin edar obat registrasi dapat ditingkatkan lagi, tapi . . . Sudah dilaksanakan
- . . . pada saat pengajuan registrasi
sejauh ini langkah mitigasi yang dilakukan melalui aplikasi New-Aero
BPOM sudah cukup proaktif. p '
Pemenuhan dokumen
Diseragamkan kebiiakan pemenuhan dilaksanakan sesuai kriteria dan
3 [lzin edar obat 9 ) P tata laksana registrasi obat Sudah dilaksanakan
dokumen
berdasar pada peraturan
perundang-undangan yang berlaku
Forum diskusi telah dilakukan saat
Agar disediakan waktu diskusi antara desk konsultasi registrasi obat..
Industri dan BPOM untuk membahas topik |Selain itu diskusi juga telah dibuka
4 |izin edar obat tertentu yang menjadi kendala bersama. dalam kanal Helpdesk maupun Sudah dilaksanakan

Sehingga didapatkan pemahaman yang
sama antara Industri dan BPOM .Terima
Kasih

Duty Manager untuk dapat
merespon dengan segera
pertanyaan-pertanyaan industri
farmasi
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No. | Jenis Layanan Saran / Masukan Tindak Lanjut Timeline
Agar evaluasi terhadap produk renewal
diprioritaskan dan diberikan fleksibilitas Evaluasi obat dilaksanakan sesuai
. terutama pemenuhan compliance terhadap |kriteria dan tata laksana registrasi .
. . dah dilak:
5 [|l=in edar obat F! VI untuk menghindari adanya hambatan |obat berdasar pada peraturan Sudah dilaksanakan
dalam distribusi dan kekosongan obat di perundang-undangan yang berlaku
pasar
Konsultasi dapat diajukan melalui
email opb.ditregobat@pom.go.id,
jika di perlukan konsutasi offline,
diajukan permohonan konsuitasi
o Alangkah lebih baik untuk memberikan dengan mengirimkan surat dan
Penilaian Obat . . ) .
layanan konsultasi secara online atau menginformasikan permasalahan .
6 |Pengembangan - . . . . Sudah dilaksanakan
Baru offline selama pengajuan Obat yang akan dikonsultasikan, tim
Pengembangan Baru. OPB akan menjadwalkan
konsultasi jika memungkinkan
dilakukan secara offline. informasi
tersebut telah dipublikasi di media
sosial
Mohon agar sering diadakan sosialisasi
Penilaian Obat agar kami Industr selalg terupdat.e,_klta Kegiatan Sosialisasi kepada
akan melakukan pengajuan. selain itu, ] . =
7 |Pengembangan . industri Farmasi direncanakan Tahun 2024
mohon ada kesempatan desk konsultasi
Baru o . . tahun 2024
jika kami ada urgent u pengajuan OPB
kami
Persetujuan QEIIZaS;dS::v;K:\rk:?:I;g tzais:;:rj:a ini Telah dilakukan perbaikan oleh
8 |Pelaksanaan Uji |, . 9 p . p gajuan, fapi . |pengembang aplikasi dan Pusdatin |Sudah dilaksanakan
.. bisa dikomunikasikan dengan baik dan di .
Klinik Obat terkait permasalahan tersebut
follow up dengan cepat.
Persetujuan
Pelaksanaan Uj Kiranya dapat ditingkatkan lagi kecepatan
Klinik Obat, " P . 9 9 . P Pembuatan jadwal piket petugas .
9 . respon terkait dengan konsultasi atau . Setiap bulan
Persetujuan engajuan pertanyaan melalui email prmail
Pelaksanaan Uji penga) P y '
Bioekivalensi
Konsultasi tatap muka dapat
diajukan dengan membuat surat
permohonan konsultasi dan
Persetujuan .. | Agar diberikan pelayanan sesi konsultasi menyam pa|b$an Topildmaten diskiE! .
10 |Pelaksanaan Uji Uii Klinik offine (tatap muka) lebih serin melalui email Sudah dilaksanakan
Klinik Obat J P 9 clinicaltrial@pom.go.id untuk
kemudian diagendakan oleh tim Uiji
Klinik. Informasi tersebut telah
dipublikasi di media sosial
Sudah sesuai, namun terkait Informasi terkait dokumen yang
dokumen/persyaratan yang tidak tercantum |tidak tercantum dalam checklist
Penilaian Uji di dalam ceklist persyaratan dokumen agar |persyaratan dokumen bioekivalensi .
1 Bioekivalensi disosialisasikan ke IF. Untuk pelayanan dari|akan disampaikan pada saat Slupah dilaksanaieEn
evaluator memuaskan dan evaluator pelaksanaan desk konsuitasi
menjelaskan dengan seksama laporan hasil uji bioekivalensi
Penyelesaian evaluasi laporan uiji
Penilaian Uji . . . bioekivalensi yang memenuhi .
12 Bioekivalensi Semoga evaluasinya bisa lebih cepat timeline sudah 96% dan Sudah dilaksanakan

dimaksimalkan melaiui

"




No. | Jenis Layanan Saran / Masukan Tindak Lanjut Timeline
pelaksanaan desk konsultasi
disediakan layanan konsultasi via WA Sudah_tersefila fa_s |I!tas kf)nsultaS|
Penilaian Uji sehingga jika Industri ada masalah atau hal fMielalii enfail penilaiam i
13 S . - . . bioekivalensi yang dibalas secara |Sudah dilaksanakan
Bioekivalensi yang perlu dikonsultasikan bisa . - b -
mendapatkan solusi segera a!(tlf C.ﬂeh t|m. penilaian uji
bioekivalensi
- Mohon ditambahkan QR Code yang dapat
berfungsi sebagai tanda keabsahan tanda
tangan di dokumen CPP karena semenjak
CPP menjadi bentuk e-CPP, tanda tangan
Plt. Direktorat Registrasi Obat Bu Asti
terlihat seperti tanda tangan yang hanya
surat dicopy-paste. Saya sadar bahwa saat ini Koordinasi dengan Pusdatin untuk
14 |Keterangan . - . . TW 4 (Desember 2023)
Eskpor / CPP Dlrgktorat.ReglstraSI Opat b.ukan'lag| Bu menambah menu tersebut.
Asti, melainkan telah diganti, sehingga saya
berharap tanda tangan dapat diperbaiki.
- Selebihnya, pelayanan yang diberikan
sudah baik dan sangat mengakomodir
permintaan pengaju CPP.
Terima kasih. Keep up the good work!! :)
- YTH Tim evaluator CPP, mohon maaf
untuk daftar CPP belakangan ini sulit untuk
di submit dan selalu verifikasi data yang
cukup lama, sehingga daftar CPP tidak
dapat sampai dengan draf CPP, di laman
website e-cpp, dan berakhir gagal, mohon
untuk dapat diperbaiki atas
Surat ketidaknyamanan tersebut, Telah dilakukan tindak lanjut oleh
15 |Keterangan Tim IT dan pengembang aplikasi | Sudah tindak lanjut
Eskpor / CPP - untuk pelayan CPP sangat memuaskan |untuk permasalahan tersebut
dan kami sangat berterima kasih kepada
tim evaluator maupun yang terlibat dalam
tim pelayanan CPP,
sekian saran & masukan saya atas
perhatianya saya ucapkan banyak terima
kasih.
Telah ditindaklanjuti dengan
mengirimkan nota dinas ke
Pusdatin terkait penambahan
. kertas kop dan catatan berupa
Surat Persetujuan SAS mohon dapat footnote “Dokumen ini sah
16 |SAS diupdate menggunakan kop dan tanda Sudah tindak lanjut

tangan Elektronik

diterbitkan dalam bentuk elektronik
sehingga tidak memerlukan cap
dan tanda tangan basah” pada
output persetujuan SAS tanggal 1
Agustus 2023.
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Jenis Layanan

Saran / Masukan

Tindak Lanjut

Timeline

Pelayanan cukup baik hanya rentang waktu
penyelesaian rekomendasi dan persyaratan
tambahan yang perlu diperjelas dan periu

Persyaratan SAS telah tercantum
dalam PerBPOM 30/2022, namun
masih banyak pendaftar yang
belum paham terkait persyaratan

1SS nya tanda atau keterangan SAS yang tersebut. Saat ini sedang dilakukan il 2023
belum dilakukan pelaporan realisasi oleh  |penyusunan buku Q&A terkait
produsen atau end user. permasalahan yang sering
dihadapi saat pengajuan SAS.
Timeline evaluasi pengajuan SAS
adalah 10 HK. Hingga Agustus
waktu evaluasi diharapkan dapat lebih 2023, rata-rata timeline evaluasi ;
18 §SAS cepat lagi, terima kasih pengajuan SAS adalah 5 HK| Sydanidilaksanakan
sehingga masih memenuhi standar
pelayanan yang ditetapkan.
Mohon Untuk Pengajuan SAS Jika ada
yang harus direvisi mohon segera Pemohon dapat melakukan
diinformasikan atau dikirimkan kembali tracking berkas pengajuan melalui
supaya cepat kami perbaiki kekurangan aplikasi e-BPOM. Kemudian, untuk
19 |sAs aFau kesalahan nya, Uptuk pengajuan SAS persetyjuan SAS yang telah Sudah dilaksanakan
di approve atau tidak di approve mohon selesai, datanya akan langsung
segera di infokan, karena SAS yang kami |terkirim ke INSW sehingga pihak
ajukan juga pastinya sudah di tunggu oleh |bea cukai dapat langsung
pihak beacukai, terima kasih atas kerja mengakses data tersebut.
samanya.
Terdapat menu untuk memantau posisi EemoIon dSpEtTEiakiian
20 |SAS berkag engaiuan P tracking berkas pengajuan melalui |Sudah dilaksanakan
pengajuan. aplikasi e-BPOM.
. . . Tersedia kanal telepon
Plhare!pkan pela.yanan kon.sultaSI SAS bisa 0214244691 ext-3542 dan WA +62 _
21 |SAS juga dilakukan via Telpon lisan. Terima Sudah dilaksanakan
. 851-8611-3545 yang dapat
kasih . .
dihubungi oleh pemohon.
Akan lebih memudahkan apabila informasi | Dit. Registrasi Obat khususnya tim
yang terkait lintas kementerian/lembaga SAS telah melakukan forum
bisa diketahui oleh petugas sehingga komunikasi lintas sektor terkait .
2 |shS memudahkan untuk memberikan pilihan SAS dengan Bea Cukai, LNSW, Stdal dilaksanakan
solusi apabila terdapat kendala pada saat |Kemenkes, Kementan selama 2
proses pengajuan SKI/SAS tahun terakhir.
Untuk saat ini, laporan realisasi
mengacu pada persetujuan SAS
Semoga untuk kedepannya realisasi SAS sehingga hanya dapat diakses oleh
. Pemohon SAS. Namun untuk
khusus untuk PBF bisa menyertakan tanda . s
. . kedepannya DitWas Distribusi dan .
23 |SAS terima sample saja ke customer sedangkan . Sudah dilaksanakan
L . . Pusdatin sedang melakukan
untuk realisasi penggunaan bisa dilaporkan . .
oleh pabrik penaquna pembahasan terkait integrasi e-
P pengg WAS dan e-BPOM sehingga
pelaporan realisasi bisa dilakukan
oleh end-user.
Kolom tambahan data pada e-
BPOM memilki keterbatasan
Ditingkatkan UX pada web agar lebih baik 12" karakter sehingga seringkal
lagi. Tambahan data dari evaluator evaluator harus menyingkat kata
24 |SAS gt agar semua tambahan data dapat |Sudah dilaksanakan

terkadang menggunakan kata singkat yg
dapat menimbulkan misskom

disampaikan. Namun akan
dilakukan evaluasi terhadap
evaluator agar tambahan data
yang disampaikan dapat

13




No.

Jenis Layanan

Saran / Masukan

Tindak Lanjut

Timeline

dimengerti oleh pendaftar.

Agar dapat lebih ramah dalam penjelasan

Akan dilakukan evaluasi terhadap
semua anggota tim SAS untuk

25 |[SAS jika PBF ada yg kurang paham mengenai | meningkatkan keramahan dalam  |Sudah dilaksanakan
SAS melakukan komunikasi dengan
pemohon
Baik untuk kualitas pelayanan publik
semuanya sudah mudah jelas bagi kami.
Begitu juga untuk Persepsi Anti Korupsi
sudah berjalan tanpa kecurangan dengan |Akan dilakukan evaluasi terhadap
biaya yang sudah sesuai dengan semua anggota tim SAS untuk .
26 |SAS ketintﬁang.J Hanya sedikit sarai untuk meningkatiin ketelitian dalam Sudah dilaksanakan
proses pengecekan dokumen mohon agar |melakukan evaluasi SAS
lebih efektif, terkadang informasi yang
sudah diajukan pada dokumen sebelumnya
diminta lagi. Terima kasih
lain livechat WA (LIESA i .
S\faluatoret():e?stedia t(mtul? di)t'e?:;otrjlatlnlrgza Tersedia kanal telepon
- - 0214244691 ext:3542 dan WA:+62 .
27 |SAS pemohon. Karena ada isu yang tidak cukup Sudah dilaksanakan
. . 851-8611-3545 yang dapat
dijelaskan dari WA / surat permohonan / dihubungi oleh pemohon
isian aplikasi di e-BPOM. ’
Dalam sistem e-BPOM tidak ada
Sangat berharap tim sas obat dapat proses distribusi berkas, sehingga
mempertahankan kinerja yang sudah untuk proses pemilihan berkas
sangat baik. Masukan untuk pengajuan sas |evaluasi tergantung dari evaluator.
28 |SAS bahan baku obat yg sama dari pengaju Selama ini, evaluasi dilakukan Sudah dilaksanakan

yang sama tapi berbeda produsen/supplier
diharapkan diutus ke petugas yang sama,
jadi proses evaluasi bisa dilakukan
bersamaan. Terimakasih

berdasarkan sistem First in first
out. Apabila berkas tersebut tidak
diajukan bersamaan, maka
kemungkinan akan dievaluasi oleh
evaluator yang berbeda.

5.3 Tren Nilai SKM

Untuk membandingkan indeks kinerja unit pelayanan secara berkala atau melihat




perubahan tingkat kepuasan masyarakat dalam menerima pelayanan publik diperlukan

survei secara periodik dan berkesinambungan. Hasil analisis survei dipergunakan untuk
melakukan evaluasi kepuasan masyarakat terhadap layanan yang diberikan, sebagai
bahan pengambilan kebijakan terkait pelayanan publik serta melihat kecenderungan (tren) |
layanan publik yang telah diberikan penyelenggara kepada masyarakat serta kinerja dari
penyelenggara pelayanan publik. Tren tingkat kepuasan penerima layanan Direktorat
Registrasi Obat dapat dilihat melalui grafik berikut :

Berdasarkan grafik di atas, dapat disimpulkan bahwa terjadi peningkatan kinerja
penyelenggaraan pelayanan publik dari tahun 2020 hingga 2023 pada Direktorat Registrasi
Obat.
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BAB V
KESIMPULAN

Berdasarkan hasil evaluasi Survey Kepuasan Masyarakat (SKM) Tahun 2023, dapat

disimpulkan:

1.

2.

Pelaksanaan pelayanan publik di Direktorat Registrasi Obat, secara umum
mencerminkan tingkat kualitas yang Sangat Baik dengan nilai SKM 90,22. Nilai SKM
Direktorat Registrasi Obat menunjukkan peningkatan kinerja penyelenggaraan
pelayanan publik dari tahun 2020 hingga 2023.

Tiga unsur pelayanan dengan nilai tertinggi yaitu Biaya/tarif, perilaku pelaksana dan
kompetensi pelaksana.

Tiga unsur pelayanan yang menjadi prioritas untuk dilakukan perbaikan agar mencapai
kualitas Sangat Baik yaitu persyaratan, waktu penyelesaian pelayanan, dan produk

spesifikasi jenis pelayanan.

Jakarta, 14 September 2023
Direktur, Registrasi Obat

Dr. Ria C ristingSiagian, S.Si, Apt, M.Sc
NIP 19730321 199903 2 001
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LAMPIRAN

1. Kuesioner

Survei Pelayanan Publik pada Unit Pelayanan
Direktorat Registrasi Obat
Izin edar obat
Tahun 2023

KUE SIONER KUE SIONER @ SARAN & MASUKAN
A Kuaitas Petayanan Publk B Perseps: Anti Konps: Selesa

Jems Kelamn Laki-laki  Perempuan

= 3t tac seceraat

bekerja’beraktivitas
Presentase tahapan peryelcsaan

Layanan

Top
Survei Pelayanan Pubiik pada Unit Pelayanan
Direktorat Registrasi Obat
|zin edar obat
Tahun 2023
RESPONDEN i @ KUE SIONER SARAN 8 MA SUKAN
Heter g ar iertt ) B Perseps: 4nti Korupsi Selesa

4 Seudara 2

Sangat Tidak Mudah

Tudak Mudah

Kurang Mudah

Cukup Mudah

Mudah

Sangat Mudah
2, Saudars 2

Sangat Tidak Mudah

Twdak Mudsh

Kurang Mudah

Cukup Mudah

Mudah




3. Apakah menurut peruiaian Saudara wakiu dhitak kan sesual dengan

Sangat Tidak Sesua:
Tidak Sesuai
Kurang Sesua
Cukup Sesuar
Sesuar

Sangat Sesuar

4, Apakeh menurut penilaian Saudara jangka waktu

Sangat Tidak Sesuai
Tidak Sesuan
Kurang Sesua
Cukup Sesuan
Sesual

Sangat Sesual

sesua dengan ketentuan ?

5 Saudara respon.kecepatan petugas atau apikas sistem dalam petayanan ?

Sangat L ambat
Lambat
Kurang Cepat
Cukup Cepat
Cepat

Sangat Cepat

6. Saudara kejet, tentang busya pelayanan ?

Sangat Tidak Jelas
Tudak Jelas
Kurang Jeias
Cukup Jelas

Jelas

Sangat Jeias

7. Bagamarsy penilaun Saudan mengena) Lesesnan pf
Sangat Tidak Sesuat
Tidak Sesua
Kurang Sesua
Cukup Sesuar
Sesual
Sangat Sesual

8 Saudars “pe petugas dalam pelayanan ?
Sangat Tidak Memadal
Tidak Memada:
Kurang Memadar
Cukup Memada
Memadar
Sangat Memadar

mb A Ly O ST YATYR M CaTIlie

wianae pelayanan dengan nesd yang dibenkan 7

9. Apakah menurut pemilaian Saudara petugas sopan dan mampu berkomunikas: dengan baik (tulisan atau verbal) 7

Sangat Tidak Setujs
Tidak Setupu
Kurang Setuju
Cukup Setwu
Setuju

Sangat Setuu

10 Ssudara pada unit layanan m ?

Sangat Tidak Baik
Tudak Bak
Kurang Batk
Cukup Bark

Bark

Sangat Bartk




11. Bagaimana pemlaian Saudara mengenar Ketersechaan sarana g pet peiay. publik pada umt fayanan i ?
Sangat Tidak Lengkap
Tidak Lengkap
Kurang Lengkap
Cukup Lengkap
Lengkap
Sangat Lenghkap

12. Apakah menurut penilaian saudara [e1syaratan pelayanan yang drenformasikan sesuar dengan yang ditetapkan unit layanan i ?
Sangat T:dak Sesuat
Tidak Sesua
Kurang Sesua
Cukup Sesuar
Sesuar

Sangat Sesuai

13, Apakah menurut pemilaian saudara Informast Pelayanan pada umit layanan rmu telsh tersedia melalut media elektromik maupun non elektionik ?
Sangat Tidak Setuju
Tidak Setups
Kurang Setuju
Cukup Setuju
Setuu
Sangat Setuu

14 Apakah menurut pemiaian saudara tant biaya peldyanan yang dibayarkan pada unit layanan ini 9esuar dengan yang ditelapkan ?
Sangat Tidak Sesual
Tidak Sesual
Kurang Sesua
Cukup Sesuat
Sesual
Sangal Sesual

2. Hasil Olah Data SKM
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3. Dokumentasi Lainnya Terkait Pelaksanaan SKM
a. SKTim Pelaksana SKM

{  BADAN PENGAWAS OBAT DAN MAKANAN

i" Pesceroaan Megorz No 10 Jowome Pusar $36C Indonesa
Terp 107 474489 40D glnlii: A4S 4Y4 CB) A2Aak 9 daw (DIT| 40

BADAN POM Fromt msinhigr e s go 0 Websides  woc s ga o

<+ Tim Ker:a Pemssukan Qbat Jalur Khusus (SAS) dar CPP

Hetua Tim Kaia : Dva, Noverita Pax Pak, Ap:
IKK :  Parsentass keputusan registrast obat yang disslezaikan sesuai standar
(7T
Parsentase hasil penilaian registrasi oba: yang diselesailan tepat swakou
79%)
Angsota o 1 Dra. Siw: Tjandrasari. ap: Angsota tm
2 Rika Cakyanmg Uzam: S Farm, Apt Arngecta tim
3 Anip Manfastun, S Farm. Ap® Angecta tim
4 apt. Pradita Fizld Irian:, S Farm Argecta tim
5 Eka Febrian: Surdari Fadhilah, S Farm | Anggeta tim
Ap:
& Ardani Hugraha Salam, S Fant , Apt Anggota ttm
3 Tim Kara Panlaian Ui Klinik dan Obat Pargembangan Baru (UK dan OPE;
Eetua Tim Kar‘a : Atk Bamawiatt S&i Ap:,. klEpid
IXK . Parsentase keputusan registras: obat yang diselesa:kan sesuat standar
T7%)
Parsantase hasil penilaian regsasi obat vang diselasaikan ‘epar waktu
179%)
Persantase sarana UK,/ Lab BE yang diinspelcsi dan memenuhi CUKB
(37%)

Parsentase inovasi obar pengembangan baru yvang dikawal sesisi
standar ragiserasi obat 1 100%

Angzota Tom 1 Lizsa Bellg Aprianda S Farm Apt Apgeota tim
2 Dew: Isnabarika Aprigriana, S Farm, Apt  Anggetla tm
3 dr Eva Aryani {usums Aju Argpota ttm
4 dr Henrika Setyvawati Angzota tim
5 Sheny Clarin Ananta, S Farm, Apt M Angrota tim
Farm
6 Mita Ranaju Rosmana, S Farm. . Ap* Angecta tim
T Lindayana, S.5., Apt Supanisor OPB
8 Rachwmad Anres Dongoran. S Farm, Apt,  Anggota tm
PhD iperjadin 1 tahan)
9  Asi Rammawah, S Farm, Apt Angecta tim
10 ap: Pradita Pizkd Inari, S Farm Anggota tim
11 Yunira Srmawad S.Farm Apt Anggota tim

£ Tim Kara Reformasi Birclyasi

Ketua Tim Kera  : Ghina Sophis Azmi, S Si. ML.Si
IXK Indeks RB Dirzktorat Registrasi Obat |50 1)
Angzota Tum 1 Syafrideh S Fares. Apt Supervisor
Mangjemen
Ferubshar
2 Lusiana Puspitssari S5 Farm, Apt Angecta tim
3 Wenny Trias Famadarty, S 5i, Apt, Argecta tim
M Eiomed
4 dr Henrika Setvawati Anggota tim
5 HNowi Lestari S Farm Aprt Angeota tim
6 Mita Ranayu Rosmmans, S Farm . Ant Angzgota tim
e - = - SR
Oi smies v [ g s
62 Sheny Clann Ananta. S Farm, Apt M Supervisor
Farm Pelayanan Publik
63 Nevy Krinalawaty, S Si, Apt Anggota tim
64 Mina Yulistianingsih. SF, Apt, M Si Anggota tim
65 Nina Rustiana. S Si, Apt. M Farm Anggota tim
66 Yunita Ermawati, S Farm, Apt Anggota tim
67 Yosita Anggraeni, S Si. Apt.. M Farm Anggota tim
68 Ni Made Wiryatini, S. Farm, Apt Anggota tim
69 Yeyi Mawardiastuti, S.Farm. Apt Anggota tim
70 Gagas Prayoga, S Farm, Apt Anggota tim
71 Syula Mardliana, S. Farm, Apt Anggota tim
72 Febriana Purba, S Farm. Apt Anggola tim
73  Arni Predita Roselyn. M St Anggota tim
74 Nanik Suandari, 3.51, Apt.. M Biomed Anggota tim
7S Putri Olga Dwi Wulandari, A Md Anggota tim

76 Intan Novia Hadriantanella S.Farm, Apt Anggota tim
77 Eka Febriani Sundari Fadhilah. S Farm.. Anggota tim

Apt
78 Vringga Sandia Surya, S.5i, Apt Anggota tim
79 Herlin Sapta Prilia, S Farm. Apt Anggota tim
80 Ghaathy Najude S Farm., Apt Anggota tim
81 Atih Susmiati, $.S0s Anggota tim
82 Fenti Yuliant, Amd Anggota tim
83 Rini, A Md. Anggota tim
84 Muhamad Mubarck Abdul Ajis. Amd Anggota tim
85 Andiko Agus Yahya Anggota tim
86 Rachmadi Ibnu Affan, Amd Anggota tim
87 Dwi Panji Haryono. S.Kom Anggota tim
88 Musyafak, S.Kom Anggota tim

89 Maulana Nurhadi, S Farin, Apt Anggota tim




b. Publikasi Hasil SKM

J /’ registrasiobat. bpom &

registrasiobat bpomn @ HASIL SURVE}
KEPUASAN MASYARAKAT
DIREKTORAT REG' STRAS! OBAT
TAHUN 2022

DIRCKTORAT

b

Perbandingan Nilai SKM 2023

Terima kasih kepada seluruh

w1y responden yang telah memberikan
penitaian tertadap Pelayanan Publik
Direktorat Regrsiras) Obat

Surver Kepuasan basyarakat (SKM}
Tahun 2023 m=hbatkan 178
rasponden yang terdir dar
PNS/ TNt Palri, Fegawal swasta-
BUMN/BUMED dan Wraswasta Hasil
SKM Tahun 2023 menunjukkan
peningkatan dsngar nitar 9022
dibandingkan Tahun 2022 dengan
nilai 87 35

N SKH 20077 Noaw SN 7177 KU a0y Direktarat Registrasi Obat akan tetap

Sumber Hasil survei meistui apliksst SAPA APIP BADAN POM o O v m

4 28 likes

s IR (D) e % s, L) s

c. Dokumentasi Rapat Pembahasan Tindak Lanjut Hasil SKM Tahun 2023
1) Foto Kegiatan

10 Hary Wahyu

WG

25




Rusri DiyanalBP

Ditreg Obat Adan

Aditya Movera R

138 Deasy Pittas Bpom - Ardam

Folbrdie i 0, vs

- ’:{Eﬂ

Iivtam Mavia - Dt

Fratiwi Tanal Putn

Rika Veranita

26



Rusri Diyanalip,

Aywsha Nilam

Adrtya Novera B,

Dvireg Obat Rifon

Bpom - Ardani..

Diar Détreg Obat

Intan Movia Dt

Pratowi Yanel Putri

Ghaathy Majuda

SIT Anysh Me

27
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2) Daftar Hadir Rapat Pembahasan Tindak Lanjut Hasil SKM 2023

E—“—

Ade Setiawan

Agoestijsh Moelat Andajani
Ahmad Fikri

Aisyah Mentar

Aji Wijayanti

Akbartina Sclikah

Alawiyah Aswar § Farm
Apt

Alfi Rizqi Amalia
Andiko Agus Yahya

Anggit Usdianto S Famn |
Apt

3276011212850001  Analis Bmn Divektorat Registrasi Obat
196708181994032001 Pengawas Famasi Dan Mak Anli N i Obat
Madya =
Analis P lolaan K gan Apbn D oyt .
197804262005011001 e Per gistrasi Obat
199212072019032003  Fengawas Fammasi Dan Makanan AN oy o0t Qegistrasi Obat
ertama
1991010102020122001 Arsiparis Keahkian Direktorat Registrasi Obat
198310152007 122001 ze“‘-"‘”“ GarmasiiDan Al Registrasi Obat
uda
3175076412840008 Ppnpn Direktorat Registrasi Obat
199104092019032006 ge“ga“’“ Farmasi Dan Makanan Al . oot Registrasi Obat
'ertama
317401 2 Pranata K Direktorat Regisbrasi Obat
198504252005011001 " engawas Farmasi Dan Makanan Ahli 1, Registrasi Obat

Muda

Wanita

Wanita

Wanita

Wanita

Wanita

Wanita

Luring /
WFO

Luring /
WFOQ

Luring /
WFO

Luring /
WFQ

Luring /
WFQ

Daring /
WFH
Luring /
WFO
Daring /
WFH

Luring /
WFO

Daring /
WFH

pa

- | e | 2% | ot

1

20

21

22

23

Anindya Nur Qurani

Anip Manfaatun

Ardani Nugraha

Arief Rabbani Rahim

Arini Pradita Roselyn

Asti Rahmawati

Atih Susmiati

Ayesha Nilam Aprityandi

Desy Dwi Nurcahyani

Desy Pumamasari

Dewi Isnabarika Agrigriana

Diah Puspitasari

Diana Emawati

199401112019032006

199204052015022003

73730421109200002

7471100711960001

199109282015032003

199309302018012001

197105041992032002

199202032019032004

199212092019032007

199712152022032004

198608232015022002

198806012012122001

198303242006042005

Pengawas Farmasi Dan Makanan Ahli
Pertama

Pengawas Farmasi Dan Makanan Ahli
Muda

Ppnpn

Analis Penilai Obat Dan Makanan

Pengawas Farmasi Dan Makanan Ahli
Pertama

Direktorat Registrasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

Diektorat Registrasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

Pengawas Farmast Dan Mak Ahli Dy — i Obat
Pertama h

Assessor Sdm Aparatur Direktorat Registrasi Obat
s::g?nv;as Farmasi Dan Mak Ahli Direk Regi : Obat
:xg:nwaas Farmasi Dan Makanan Ahli Direktorat Registrasi Obat
gg:g::as Farmasi Dan Makanan Ahli Direktorat Registrasi Obal
;T‘r;gawas Farmasi Dan Makanan Ahli Direktorat Registrasi Obat
ch;g:awns Farmasi Dan Makanan Ahli Direktorat Registrasi Obat
Perencana Ahli Muda Disektorat Registrasi Obat

Wanika

Pria

Wanita

Waniia

Wanita

Wanita

Wanita

Wanita

Wanita

Wanka

Luring /
WFQ

Luring /
WFO

Daring /
WFH

Luring /
WFQ

Luring /
WFO

Dinas

Luring /
WFO

Luving /
WFO

Luring /
WFO

Luring /
WFO

Luring /
WFO
Luting /
WFO

Luring /
WFO

*&
i

28
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25

26

27

28

28

30

AN

32

33

35

I

37

39

41

42

43

A5

46

47

49

Diane Fauzi

Dwi Ariani Wiasih

dwi rini alkatya

Eliza Hanum Daulay

Enny Chusnaeny

Eva Aryani Kusuma Ayu

Farihatus Solikhah

Febriana Purba

Fenti yulianti

Gagas Prayoga

Ghaathy Najuda

Ghariza Mutia Danar

Ghina Sophia Azmi

Hary wahyu T

Henrika Setyawati

Herawati

Herlin Sapta Prilia

Irene Kunto Putri

Kriatiyanti

Lia Fitriya

Lindayana S Si | Apt
M Biomed

Lusiana Puspita Sad

Marmik Yuniarsih

Mina Yulistianingsih

Mita Rahayu Rosmana

MUHAMAD MUBAROK
ABDUL ANS

199806152022032002

199001132015022001

3171055809930002

199101272019032004

196603311986032001

198606162019032005

199408142019032006

199102062019032002

327035307920023

198909192015021002

199408182019032007

199001052015022004

198312252006042001

196012311989031004

199103192019032002

196807201997032001

198304022008122001

3204284901940001

3305186809930001

198108182007 122001

197708232006042002

158003302006042004

199006122014022001

197907 192005012001

199410252022032001

3603200205890004

Fagmasi Dan

9

Penama

Peng; Farmasi Dan M

Fammasi Dan M

Peng; Fanmasi Dan M

Penyelia

f Farmasi Dan M

Partama

[ Famasi Dan M

f Fammasi Dan M.

Pertama

Sekretaris

P Fammasi Dan M.

Pertama

Ahlt

Ahli

Pengawas Farmasi Dan Makanan Ahli

Direktorat Registrasi Obat

Direktorat Ragistrasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

Direidorat Registrasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

Diwektorat Registrasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

- Direktorat Registrasi Obat

""‘Ud; Farmasi Dan M Ahli Divekiorat Registrasi Obat

;ad;'a Farmasi Dan Mak Abli Regh  Obat
Jabatan Uit Kavjaltostensi

Pfm Ahli Utama Direktorat Registrasi Obat

Pengawas Famasi Dan M Ahk Registrasi Obat

Pertama

Pengawas Farmasi Dan Makanan Ahl

Madya

Pengawas Farmasi Dan M

Muda

Direktorat Registrasi Obat

Ahl

Analis Penilai Obat Dan Makanan

Pramubakii

Pengawas Farmasi Dan Makanan Ahil

Muda

Pengawas Farmasi Dan Makanan Ahli

Muda

Pengawas Farmasi Dan &

Keahlian

Di Regi i Obat

Direktorat Regisirasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

Pengawas Famasi Dan Makanan Ahli

Muda

Pengawas Farmasi Dan M.

Madya

Ahll

Ds Registrasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

Pengawas Farmasi Dan Makanan Ahl

Pertama

Pranata Kearsipan

D Registrasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

Wanita

Wanita

Wanita

Wanita

Wanita

Wanha

Wanita

Wanita

Wanita

L

Wanita

Wanita

Wanita

Wanla

Wanita

Wanita

Wanita

Wanita

Wanita

Wanita

Wanita

Daring /
WFH

Luring /
WFO

Luring /
WFO
Luring /
WFO

Luring /
WFO

Luring /
WFO

Daring /
WFH

Daring /
WFH

Luring /
WFO

Daring /
WFH

Daring /
WFH

Daring /
WFH

Luving /
WFO

Dinas

Luring /
WFO

Daring /
WFH

Daring /
WFH

Luring /
WFO

Daring /
WFH

Dinas
Daring /
WFH

Luring /
WFO

Luring /
WFQ

Daring /
WFH

Luring /
WFO

29
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51

52

51

54

55

56

57

58

59

60

61

62

Neviyenti

Nevy Krinalawaty

Ni Made Wiryatini

Nida Ui Hagie

Nina Rustiana

Novi Lestari

Noviana indriani

Noviana Puspita Dewi

Nur Aini Mulyadi

Nurit iimi & Kom

Nurlaila S Si Apt

Nurut Afifah
Almunawwarah

Pradita Rizki Iriani

196503171991032001

198010162005012001

199009292015022002

198812072015022004

197510202003122001

198511262009122004

199511012022032002

198911152014022006

199112262019032005

3275085008880017

197701082005012001

199202292019032002

199703192022032003

Pengawas Farmasi Dan Makanan Ahli
Madya

Pengawas Farmasi Dan Makanan Ahli
Madya

Pengawas Farmasi Dan Makanan Ahli
Muda

Pengawas Farmasi Dan Makanan Ahk
Muda

Pengawas Farmasi Dan Makanan Ahli
Madya

Pengawas Farmasi Dan Makanan Ahli
Muda

Pengawas Farmasi Dan Makanan Ahb
Pertama

Pengawas Farmasi Dan Makanan Ahli
Muda

Pengawas Farmasi Dan Makanan Ahli
Pertama

Analis Sistem Informasi

Pengawas Farmasi Dan Mak

Direktorat Registrasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

Direktorat Regislrasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

Keahiian

Pengawas Farmasi Dan Makanan Ahli
Pertama

Pengawas Farmasi Dan Makanan Ahli
Pertama

Direktorat Registrasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

Wanita

Wanita

Wanita

Wanita

Wanita

Wanita

Wanita

Wanita

Wanita

Wanita

Wanita

Wanita

Wanita

Luring /
WFO

Luring /
WFQ

Daring /
WFH

Daring /
WFH

Luring /
WFO

Luring /
WFO

Dinas

Daring /
WFH

Luiing /
WFO

Daring /
WFH

Luring /
WFO

Daring /
WFH

Daring /
WFH

vz

LT T

64

65

66

6t

69

70

4l

72

74

Pratiwi Yanel Putri

Putri Olga Dwi Wuiandari

Rachmadi Ibnu Affan
Ratih Purwaningsih
Ratna Juwita S Si Apt M Si

Ria Christine Siagian

Rifan Bayu Saputro

Rika Cahyaning Utami

Rika Veranita

Rina Mediana

Rini

Rusr Diyana S Si, Apt
M St

199610222022032001

3276060205930003

199301082015022001

198109282006042004

197303211999032001

199302112019031001

198603192010122005

199505062020122001

199108142015022006

3275086711870011

197412162000032001

Pengawas Farmasi Dan N

Pertama

Analis Penilai Obat Dan Mak

Obat

i Obat

Pengelola Data Dan Informasi
Arsiparis

Pengawas Fammasi Dan Makanan Ahii
Madya

Direktur Registrasi Obat

Arsiparis Keterampilan

Pengawas Famasi Dan Makanan Ahli
Muda

Pranata Keuangan Apbn Terampil

Pengawas Farmasi Dan Makanan Abli
Muda

Sekretaris

Koord . pol
Registrasi Obat Generik

Direktorat Registrasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

Wanita

Prng

Wanita

Pria

WanHa

Wanita

VWanita

Wanita

Wanita

Daring /
WFH

Daring /
WFH

Luring /
WFO

Luring /
WFO

Dinas

Luring /
WFO

Daring /
WFH

Luring /
WFO

Luring /
WFO

Luring /
WFQ

Luring /
WFO

Luring /
WFO

30




L N

Ixd

18

#0

81

a2

12}

a4

d5

86

87

Rusri Diyana, S Si,
Apt M Si

Shanty Milani

Sheny Clarin Ananta

Siti Rofilqotun Sada

Siwi Tjandrasari

Sofira Novarina Zahra

Sumayyah, S Fam., Apt

Susanty Purnama Wardhani

Syafridah

Theresia Wijayanti

Verda Dereviana
Praningtyas

Vringga Sandia Surya

Wenny Trias Ramadanty

197412162000032001

197804262002122001

199401122019032008

198709082015022002

196708161994032001

199711272022032001

199203262015022002

198201182006042006

198811192015022002

199004052019032004

198709052015022003

198309092010122004

198207132006042003

Regnstrasu Obal Genenk

Pengawas Farmasi Dan Makanan Ahli
Madya

Pengawas Farmasi Dan Makanan Ahf
Pertama

Pengawas Farmasi Dan Makanan Ahli
Muda

Pengawas Famasi Dan Makanan Ahl
Madya

Pengawas Farmasi Dan Makanan Ahl
Pertama

Pengawas Farmasi Dan Makanan Ahl
Muda

Pengawas Fammasi Dan Makanan Ahli
Muda

Pengawas Farmmasi Dan Makanan Ahli
Muda

Pengawas Farmasi Dan Makanan Ahli
Pertama

Pengawas Farmasi Dan Makanan Ahli
Muda

Pengawas Farmasi Dan Makanan Ahk
Muda

Pengawas Farmasi Dan Makanan Ahii
Madya

Direktorat Registrasi Obat

Diseklorat Regisirasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

Direktorat Regisirasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

Wanita

Wanita

Wanita

Wanita

Wanita

Wanita

Wanita

Wanita

Wanita

Wanita

Wania

Wanita

Wanita

Luring /
WFO

Luring /
WFO

Luwing /
WFO

Daring /
WFH

Daring /
WFH
Luring /
WFQ

Daring /
WFH

Daring /
WFH

Luving /
WFO

Luring /
WFO

Daring /
WFH

Luring /
WFO

Daring /
WFH

nm“m

88

89

S0

g1

92

93

94

95

Windha Novita Suryapratiwi

Windi Guswviani

Yeyi Mawardiastuti

Yosita Anggraeni

Alsyah azma

Fuad

Maulana Nurhadi

Intan novia hadriantaneila

198911172019032001

197905262005012011

198903192012122002

197810012003122002

3275034407870008

3171070806920002

3276011605970003

3275035211910020

Pengawas Farmasi Dan Makanan Ahll
Pertama

Pengawas Farmasi Dan Makanan Ahli
Muda

Pengawas Farmasi Dan Makanan Ahk
Muda

Pengawas Farmasi Dan Makanan Ahl
Madya

Anakis Penilai Obat Dan Makanan

Analis Penilai Obat Dan Makanan

Analis Penilai Obal Dan Makanan

Analis Penilai Obat Dan Makanan

Direktorat Registrasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

Direktorat Registrasi Obat

Subkelompok Substansi Registrasi Baru
Obat Generik

Qi L Coh =g i Baru

Obat Generik

Subkelompok Substansi Registrasi Baru
Obat Generik

Gubkel L Qb ‘R

Regi i Ulang

Dan Variasi Obat Baru

Wanita

Wanita

Wanita

Wanita

Wanita

Pria

Pria

Wanita

Luring /
WFO

Daring /
WFH

Luring /
WFO
Luring /

WFQ

Luring /
WFO

Daring /
WFH

Luring /
WFO

Daring /
WFH
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