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 Halal literacy is an important aspect of medicine selection, 

particularly for Diploma III (D3) Pharmacy students as 

prospective pharmacy personnel who will address patients’ 

informational needs and religious beliefs. This article aims to 

analyze halal literacy and medicine selection behavior by 

integrating the examination of critical points in pharmaceutical 

ingredients, Halal Product Assurance (JPH) regulations, and 

their implications for vocational education curricula. An 

integrative literature review approach was employed to examine 

publications concerning knowledge and attitudes toward halal 

medicines, the sources of active pharmaceutical ingredients and 

excipients, medicine selection behavior, and the implementation 

of halal regulations in the pharmaceutical sector. The synthesis 

indicates that positive awareness and attitudes toward halal 

medicines have been reported in several studies; however, 

technical understanding of ingredient sources, manufacturing 

processes, and halal status verification remains a challenge. 

Gelatin, magnesium stearate, glycerol, ethanol, and enzyme-

based materials are examples of components that require further 

examination based on their sources and manufacturing processes. 

Medicine selection behavior is influenced not only by knowledge 

but also by attitudes, social norms, product availability, access to 

information, and clinical needs. Therefore, halal literacy should 

be integrated into D3 Pharmacy curricula through learning 

activities involving the identification of critical ingredient points, 

verification of manufacturer information, understanding of halal 

certification, and professional communication with patients. This 

review recommends further empirical research to directly assess 

students’ halal literacy and evaluate the effectiveness of its 

integration into pharmacy education. 

 

  Abstrak 

Kata Kunci:  

literasi halal, obat halal, 

pemilihan obat, mahasiswa D3 

Farmasi, kurikulum vokasi. 

 

  

 Literasi halal merupakan aspek penting dalam pemilihan obat, 

khususnya bagi mahasiswa Diploma III (D3) Farmasi sebagai 

calon tenaga kefarmasian yang akan berhadapan dengan 

kebutuhan informasi dan keyakinan pasien. Artikel ini bertujuan 

menganalisis literasi halal dan perilaku pemilihan obat melalui 

integrasi kajian titik kritis bahan kefarmasian, regulasi Jaminan 

Produk Halal (JPH), serta implikasinya terhadap kurikulum 
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pendidikan vokasi. Penelitian menggunakan pendekatan tinjauan 

literatur integratif dengan menelaah publikasi mengenai 

pengetahuan dan sikap terhadap obat halal, sumber bahan aktif dan 

eksipien, perilaku pemilihan obat, serta implementasi regulasi 

halal di sektor farmasi. Hasil sintesis menunjukkan bahwa 

kesadaran dan sikap positif terhadap obat halal telah ditemukan 

dalam sejumlah penelitian, tetapi pemahaman teknis mengenai 

asal bahan, proses produksi, dan verifikasi status halal masih 

menjadi tantangan. Gelatin, magnesium stearat, gliserol, etanol, 

dan bahan berbasis enzim merupakan contoh komponen yang 

memerlukan pemeriksaan berdasarkan sumber dan proses 

produksinya. Perilaku pemilihan obat juga tidak hanya 

dipengaruhi pengetahuan, tetapi berkaitan dengan sikap, norma 

sosial, ketersediaan produk, akses informasi, serta kebutuhan 

klinis. Oleh karena itu, literasi halal perlu diintegrasikan ke dalam 

kurikulum D3 Farmasi melalui pembelajaran identifikasi titik 

kritis bahan, penelusuran informasi produsen, pemahaman 

sertifikasi halal, dan komunikasi profesional dengan pasien. 

Kajian ini merekomendasikan penelitian empiris lanjutan untuk 

mengukur literasi halal mahasiswa secara langsung dan 

mengevaluasi efektivitas integrasinya dalam pembelajaran 

kefarmasian. 

 

  
 

This work is licensed under a Creative Commons Attribution-

ShareAlike 4.0 International License. 

 

PENDAHULUAN 

Indonesia merupakan negara dengan populasi Muslim terbesar di dunia sehingga aspek 

kehalalan produk memiliki relevansi penting dalam kehidupan masyarakat, termasuk dalam 

pemenuhan kebutuhan pelayanan kesehatan. Berdasarkan data kependudukan semester I tahun 2024 

yang dipublikasikan dengan merujuk pada Direktorat Jenderal Kependudukan dan Pencatatan Sipil 

Kementerian Dalam Negeri, jumlah penduduk Indonesia mencapai 282,48 juta jiwa, dengan 245,97 

juta jiwa atau sekitar 87,08% beragama Islam (Direktorat Jenderal Kependudukan dan Pencatatan 

Sipil, 2024). Besarnya populasi Muslim tersebut menunjukkan bahwa jaminan kehalalan produk 

tidak hanya berkaitan dengan konsumsi makanan dan minuman, tetapi juga relevan dengan produk 

farmasi yang digunakan untuk memelihara dan memulihkan kesehatan. Dalam perspektif Islam, 

prinsip halalan thayyiban menempatkan kehalalan dan kebaikan produk sebagai pertimbangan dalam 

kehidupan sehari-hari, sebagaimana tercermin dalam Al-Qur’an Surah Al-Baqarah ayat 168. Dalam 

konteks kefarmasian, prinsip ini perlu dipahami secara proporsional dengan tetap memperhatikan 

kebutuhan terapi, keselamatan pasien, efektivitas pengobatan, dan pertimbangan profesional tenaga 

kesehatan. Oleh karena itu, literasi halal dalam bidang farmasi menjadi isu yang penting untuk dikaji, 

terutama bagi calon tenaga kefarmasian yang kelak berinteraksi langsung dengan masyarakat. 

http://creativecommons.org/licenses/by-sa/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-sa/4.0/
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Perhatian terhadap kehalalan obat juga memiliki dimensi perlindungan konsumen dan 

kepastian hukum. Pemerintah Indonesia telah menetapkan Undang-Undang Nomor 33 Tahun 2014 

tentang Jaminan Produk Halal sebagai landasan penyelenggaraan jaminan produk halal. Undang-

undang tersebut memasukkan obat, produk biologi, dan berbagai kategori produk lain ke dalam 

cakupan produk yang relevan dengan penyelenggaraan jaminan produk halal (Pemerintah Republik 

Indonesia, 2014). Kerangka hukum tersebut kemudian diperbarui melalui Peraturan Pemerintah 

Nomor 42 Tahun 2024 tentang Penyelenggaraan Bidang Jaminan Produk Halal yang mengatur lebih 

lanjut penyelenggaraan jaminan produk halal, termasuk ketentuan mengenai produk yang wajib 

bersertifikat halal dan produk yang berasal dari bahan yang diharamkan (Pemerintah Republik 

Indonesia, 2024). Regulasi tersebut memperlihatkan bahwa persoalan halal pada produk farmasi 

tidak cukup dipahami sebagai preferensi individual konsumen, tetapi juga berkaitan dengan tata 

kelola produksi, informasi produk, dan perlindungan masyarakat. Meskipun demikian, penerapan 

ketentuan halal pada produk farmasi perlu mempertimbangkan karakteristik masing-masing kategori 

obat dan tahapan kewajiban sertifikasinya sesuai peraturan yang berlaku. Dengan demikian, 

pemahaman terhadap regulasi menjadi bagian penting dari kompetensi literasi halal yang perlu 

dimiliki oleh mahasiswa farmasi. 

Kompleksitas kehalalan produk farmasi berkaitan erat dengan karakteristik komposisi dan 

proses pembuatannya. Obat tidak hanya terdiri atas bahan aktif farmasi (active pharmaceutical 

ingredients atau API), tetapi juga dapat mengandung bahan tambahan atau eksipien yang berfungsi 

membantu pembentukan, stabilitas, pelepasan, dan penerimaan sediaan oleh pasien. Eksipien dapat 

berupa bahan pengisi, pengikat, pelarut, pelumas, penyalut, pengemulsi, atau bahan pembentuk 

cangkang kapsul. Sebagian bahan tersebut memerlukan penelusuran lebih lanjut terhadap sumber, 

proses produksi, dan dokumentasi pemasoknya. Putriana (2016) menjelaskan bahwa eksipien 

merupakan komponen penting dalam sediaan obat dan bahwa perkembangan teknologi pembuatan 

obat menghadirkan tantangan tersendiri dalam memastikan kehalalan produk farmasi. Persoalan 

serupa dibahas oleh Hijriawati et al. (2018), yang mengidentifikasi keterbatasan pemasok bahan baku 

yang memenuhi persyaratan halal serta kendala penerapan sistem manajemen halal sebagai tantangan 

dalam implementasi jaminan produk halal pada industri farmasi. 

Titik kritis kehalalan dapat muncul pada asal bahan, penggunaan bahan penolong dalam 

proses produksi, maupun tahapan pengolahan dan penyimpanan. Gelatin, misalnya, dapat digunakan 

dalam pembuatan cangkang kapsul atau aplikasi farmasi tertentu sehingga sumber bahan dan proses 
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produksinya perlu ditelusuri. Bahan lain, seperti turunan asam lemak, enzim, atau bahan yang 

digunakan dalam proses bioteknologi, juga dapat memerlukan pemeriksaan asal dan proses 

pembuatannya. Namun, keberadaan suatu nama bahan dalam komposisi obat tidak dengan sendirinya 

membuktikan bahwa bahan tersebut halal atau haram. Penilaian harus didasarkan pada sumber bahan, 

proses pengolahan, dokumen yang dapat dipertanggungjawabkan, dan ketentuan halal yang relevan. 

Dalam konteks ini, Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 3 Tahun 2024 memberikan pedoman 

mengenai cara pembuatan yang halal bagi obat, produk biologi, dan alat kesehatan serta pencantuman 

informasi asal bahan untuk alat kesehatan (Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 2024). 

Peraturan tersebut menegaskan pentingnya memperhatikan kehalalan dalam rangkaian kegiatan 

produksi, mulai dari penyediaan bahan hingga pengolahan, penyimpanan, dan pengemasan. Oleh 

sebab itu, pemahaman terhadap titik kritis kefarmasian perlu dibangun melalui pendekatan ilmiah 

dan 

 

METODE PENELITIAN 

Penelitian ini menggunakan desain systematic and integrative literature review untuk 

mengidentifikasi, mengevaluasi, dan menyintesis literatur mengenai literasi halal dan perilaku 

pemilihan obat, titik kritis kehalalan bahan farmasi, regulasi Jaminan Produk Halal (JPH), serta 

implikasinya terhadap kurikulum pendidikan vokasi kefarmasian. Proses pelaporan direncanakan 

mengacu pada pedoman Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses 

(PRISMA 2020), yang membantu meningkatkan transparansi pelaporan proses identifikasi, 

penyaringan, dan pemilihan sumber (Page et al., 2021). Kerangka PICO digunakan sebagai panduan 

untuk memperjelas fokus kajian, dengan populasi yang mencakup mahasiswa farmasi, tenaga 

kefarmasian, dan konsumen Muslim; aspek yang dikaji meliputi literasi halal, pemilihan obat, titik 

kritis bahan farmasi, dan regulasi sertifikasi halal; sedangkan luaran kajian berfokus pada 

pengetahuan, sikap, perilaku, dan implikasi pendidikan. 

Penelusuran literatur dirancang melalui PubMed, Google Scholar, Garuda, dan jurnal 

nasional bidang farmasi serta halal. Kata kunci yang digunakan meliputi “halal literacy”, “literasi 

halal”, “pharmacy students”, “mahasiswa farmasi”, “halal medicine”, “pemilihan obat”, 

“pharmaceutical excipients”, “titik kritis eksipien”, dan “sertifikasi halal”, yang dikombinasikan 

menggunakan operator Boolean AND dan OR. Strategi pencarian disesuaikan dengan karakteristik 

setiap basis data untuk memperluas penemuan sumber yang relevan (Lefebvre et al., 2025). 

Kriteria inklusi meliputi artikel penelitian primer atau tinjauan ilmiah yang diterbitkan pada 
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2015–2025, tersedia dalam teks lengkap, serta membahas literasi halal, perilaku pemilihan obat, 

bahan farmasi kritis, atau regulasi JPH. Publikasi nonilmiah dan penelitian yang hanya membahas 

pangan atau kosmetik tanpa keterkaitan dengan obat dikecualikan. Literatur yang memenuhi kriteria 

dianalisis secara tematik melalui ekstraksi informasi, pengelompokan berdasarkan fokus kajian, 

perbandingan temuan, dan sintesis naratif. Analisis diarahkan untuk mengidentifikasi pola temuan, 

kesenjangan pengetahuan, serta rekomendasi pengembangan kurikulum vokasi. Jumlah artikel pada 

setiap tahap seleksi dan hasil akhir penelusuran perlu dicatat berdasarkan pelaksanaan pencarian 

aktual agar proses kajian dapat ditelusuri dan direplikasi. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Hasil 

Hasil Hasil kajian literatur dalam draft menunjukkan bahwa literasi halal dalam bidang 

kefarmasian mencakup dimensi pengetahuan, kesadaran, sikap, dan perilaku pemilihan obat. 

Keempat dimensi tersebut saling berkaitan, tetapi tidak selalu berkembang pada tingkat yang sama. 

Kesadaran terhadap label halal dan sikap positif terhadap obat halal belum tentu disertai kemampuan 

teknis untuk menelusuri asal bahan aktif, mengidentifikasi eksipien kritis, atau memverifikasi status 

sertifikasi produk. Hakim et al. (2022), dalam penelitian terhadap 684 responden di Jawa Timur, 

melaporkan bahwa 65% responden memiliki pengetahuan mengenai kehalalan obat dalam kategori 

baik, 30% kategori cukup, dan 5% kategori kurang. Temuan ini memperlihatkan adanya variasi 

tingkat pengetahuan masyarakat yang relevan dengan kebutuhan penguatan literasi halal.  

Pada kelompok mahasiswa, Sulistyoningsih et al. (2024) menemukan bahwa 58% responden 

memiliki pengetahuan produk suplemen dalam kategori tinggi, 37% kategori sedang, dan 5% 

kategori rendah. Sebanyak 94% responden memahami label halal, sedangkan 95% menyatakan 

memilih produk bersertifikat halal apabila tersedia alternatifnya. Temuan tersebut memberikan 

gambaran mengenai hubungan potensial antara pengetahuan produk, pemahaman label, dan 

preferensi pembelian. Namun, penelitian tersebut dilakukan pada mahasiswa Universitas Nahdlatul 

Ulama Yogyakarta dan berfokus pada suplemen, sehingga hasilnya tidak dapat langsung dianggap 

sebagai data empiris mahasiswa D3 Farmasi Poltekkes Kemenkes Palembang.  

Dimensi Literasi Halal pada Mahasiswa Farmasi 

Tabel 1 mempertahankan empat dimensi literasi halal yang dirumuskan dalam draft. Angka-

angka berikut merupakan profil yang dicantumkan dalam draft dan perlu diverifikasi terhadap 

sumber penelitian aslinya sebelum diperlakukan sebagai hasil sintesis yang sahih. 
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Tabel 1. Profil dimensi literasi halal pada mahasiswa farmasi dan konsumen obat 

Dimensi literasi Indikator kunci 
Temuan/profil dalam 

draft 
Referensi utama  

Halal Knowledge 

(pengetahuan) 

Pemahaman titik kritis API, 

eksipien, gelatin, alkohol, 

dan SJPH 

58% tinggi; 37% sedang; 

5% rendah 

Sulistyoningsih et al. 

(2024); Hakim et al. 

(2022) 

Halal Awareness 

(kesadaran) 

Pengenalan label halal dan 

pemeriksaan kemasan 

94% memahami dan 

memperhatikan label halal 

Sulistyoningsih et al. 

(2024); Syahrir et al. 

(2019) 

Halal Attitude (sikap dan 

persepsi) 

Persepsi positif terhadap 

sertifikasi halal 
70% dalam kategori baik 

Hakim et al. (2022); 

Rahem et al. (2021) 

Halal Selection Behavior 

(perilaku pemilihan) 

Keputusan memilih obat 

halal ketika tersedia 

alternatif 

95% memilih produk 

bersertifikat halal jika 

tersedia 

Sulistyoningsih et al. 

(2024); Octavia (2022) 

 

Tabel 1 menunjukkan bahwa literasi halal perlu dianalisis sebagai kompetensi multidimensi. 

Pengetahuan teknis menjadi dasar untuk memahami komposisi dan proses produksi, kesadaran 

mendorong perhatian terhadap informasi halal, sedangkan sikap dan perilaku berkaitan dengan 

pertimbangan ketika memilih produk. Butler et al. (2018) juga menemukan adanya kebutuhan 

peningkatan pengetahuan tenaga kefarmasian mengenai obat halal dan sumber informasi yang dapat 

digunakan untuk menjawab kebutuhan pasien. Oleh karena itu, tingginya kesadaran terhadap label 

halal tidak cukup dijadikan satu-satunya indikator kompetensi mahasiswa farmasi.  

Titik Kritis Kehalalan Bahan Aktif dan Eksipien Farmasi 

Kajian literatur dalam draft selanjutnya mengidentifikasi beberapa kelompok bahan farmasi 

yang membutuhkan penelusuran sumber dan proses produksi untuk menentukan status kehalalannya. 

Identifikasi ini mencakup gelatin, alkohol atau etanol, magnesium stearat dan emulgator, laktosa, 

serta enzim dan produk bioteknologi. Putriana (2016) dan Hijriawati et al. (2018) menempatkan asal 

bahan dan proses pembuatan sebagai aspek penting dalam pembahasan penerapan jaminan produk 

halal pada obat. 

Selain identifikasi jenis bahan, penilaian kehalalan obat juga perlu memperhatikan 

ketertelusuran rantai pasok dan kelengkapan dokumentasi dari produsen maupun pemasok bahan 

baku. Gelatin, misalnya, memerlukan penelusuran asal bahan serta proses pengolahannya, sedangkan 

magnesium stearat dan emulgator perlu diperiksa berdasarkan sumber bahan yang digunakan dalam 

proses produksi. Pada laktosa, informasi mengenai sumber dan proses pembuatannya perlu 

dikonfirmasi melalui dokumentasi yang relevan. Demikian pula, penggunaan alkohol atau etanol 

serta enzim dan produk bioteknologi memerlukan penilaian kontekstual dengan mempertimbangkan 

fungsi, sumber, proses produksi, dan ketentuan halal yang berlaku. Dengan demikian, nama atau 
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fungsi suatu bahan tidak dapat dijadikan satu-satunya dasar untuk menetapkan status kehalalannya. 

Penelusuran informasi yang dapat diverifikasi menjadi langkah penting agar penilaian dilakukan 

secara objektif dan tidak menghasilkan kesimpulan berdasarkan asumsi semata 

Tabel 2. Pemetaan titik kritis kehalalan bahan aktif dan eksipien farmasi 

Bahan farmasi Fungsi/sediaan Titik kritis kehalalan Hal yang perlu diverifikasi 

Gelatin 
Cangkang kapsul dan 

bahan penyalut 

Asal gelatin, misalnya dari babi 

atau sapi 

Sumber bahan, proses produksi, 

dan sertifikasi; alternatif dapat 

berupa bahan berbasis selulosa 

Alkohol/etanol 
Pelarut pada sediaan 

cair tertentu 

Asal, proses produksi, fungsi, 

dan kadar dalam produk akhir 

Komposisi produk, ketentuan 

fatwa yang relevan, serta status 

sertifikasi 

Magnesium stearat 

dan emulgator 

Pelumas tablet dan 

bahan pengemulsi 

Asal bahan, termasuk 

kemungkinan turunan lemak 

hewani atau nabati 

Dokumen pemasok, spesifikasi 

bahan, dan bukti kehalalan 

Laktosa dan 

eksipien susu 

Bahan pengisi tablet 

atau serbuk 

Asal bahan dan kemungkinan 

penggunaan bahan penolong 

yang kritis dalam proses 

produksi 

Informasi produsen dan 

dokumentasi proses yang 

relevan 

Enzim dan produk 

bioteknologi 

Bahan aktif atau bahan 

penolong proses 

produksi 

Asal enzim, media produksi, dan 

tahapan pemurnian 

Informasi proses manufaktur 

dan hasil penilaian sesuai 

ketentuan halal 
 

Tabel 2 memperlihatkan bahwa penilaian kehalalan tidak dapat hanya didasarkan pada nama 

bahan atau fungsi farmasetiknya. Informasi mengenai sumber bahan, proses pengolahan, dokumen 

pemasok, dan status sertifikasi diperlukan untuk mendukung kesimpulan yang dapat 

dipertanggungjawabkan. Ningtyas et al. (2022), dalam studi kasus di rumah sakit bersertifikat 

syariah, menemukan bahwa seleksi obat halal melibatkan penyaringan berdasarkan prinsip syariah, 

keterbatasan label halal, kesepakatan dokter dan pasien dalam kondisi tertentu, serta informasi dari 

produsen. Temuan tersebut memperlihatkan pentingnya ketersediaan informasi yang dapat 

diverifikasi dalam pengambilan keputusan terkait obat halal.  

Implikasi terhadap Perilaku Pemilihan Obat dan Pendidikan Vokasi 

Hasil kajian juga mengindikasikan bahwa literasi halal memiliki relevansi terhadap perilaku 

pemilihan obat dan kesiapan mahasiswa dalam menjalankan tugas kefarmasian. Mahasiswa perlu 

dibekali kemampuan untuk memeriksa informasi produk, mengidentifikasi sumber informasi resmi, 

dan menjelaskan status kehalalan obat secara proporsional. Rahem et al. (2021) membahas 

pengetahuan dan sikap apoteker industri terhadap sertifikasi halal serta kesiapan produksi obat halal. 

Sementara itu, penelitian Ningtyas et al. (2022) memperlihatkan bahwa pemilihan obat halal di 

fasilitas kesehatan memerlukan proses yang melibatkan informasi produk dan pertimbangan 

profesional. Kedua kajian tersebut mendukung pentingnya kompetensi yang menghubungkan 
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pemahaman regulasi, pengetahuan bahan farmasi, dan komunikasi dengan pasien. 

Dalam konteks pendidikan D3 Farmasi Poltekkes Kemenkes Palembang, hasil kajian ini 

memberikan dasar konseptual untuk mengintegrasikan materi farmasi halal ke dalam pembelajaran 

teknologi sediaan farmasi, kimia farmasi, etika dan perundang-undangan kefarmasian, serta 

pelayanan swamedikasi. Pembelajaran dapat diarahkan pada latihan menelusuri informasi sertifikasi, 

mengkaji komposisi obat, dan menyusun komunikasi edukatif yang berbasis bukti. Namun, karena 

draft belum menyertakan hasil penelusuran PRISMA yang lengkap maupun data primer dari 

mahasiswa institusi tersebut, rekomendasi ini merupakan implikasi hasil telaah literatur, bukan bukti 

bahwa kurikulum yang berjalan saat ini telah terbukti memiliki kekurangan tertentu. 

Pembahasan 

Pembahasan Literasi halal dalam pemilihan obat perlu dipahami sebagai kemampuan yang 

tidak hanya berkaitan dengan pengenalan label halal, tetapi juga mencakup pemahaman mengenai 

bahan aktif, bahan tambahan, proses produksi, serta pertimbangan etis dalam penggunaan obat. 

Prinsip halalan thayyiban dalam Al-Qur’an, khususnya Surah Al-Baqarah ayat 168, memberikan 

landasan normatif bahwa konsumsi perlu memperhatikan aspek kehalalan dan kebaikan. Dalam 

konteks kefarmasian, prinsip tersebut harus ditempatkan berdampingan dengan pertimbangan 

keamanan, mutu, khasiat, dan kebutuhan klinis pasien. Putriana (2016) menjelaskan bahwa obat 

tersusun atas bahan aktif dan eksipien yang dapat berasal dari beragam sumber, sehingga penilaian 

kehalalan tidak cukup dilakukan hanya dengan melihat nama atau bentuk sediaan obat. Persoalan ini 

juga relevan dengan kerangka Jaminan Produk Halal dalam Undang-Undang Nomor 33 Tahun 2014, 

yang mencakup bahan dan rangkaian proses produk, bukan sekadar tampilan akhir produk. Kerangka 

regulasi tersebut kemudian diperbarui melalui Peraturan Pemerintah Nomor 42 Tahun 2024 tentang 

Penyelenggaraan Bidang Jaminan Produk Halal.  

Dari perspektif kefarmasian, titik kritis kehalalan dapat ditemukan pada bahan aktif farmasi 

(active pharmaceutical ingredients atau API), eksipien, bahan penolong, dan proses produksi. Asmak 

et al. (2015) mengangkat persoalan kehalalan obat sebagai isu yang perlu diperiksa berdasarkan 

sumber bahan dan proses pembuatannya. Putriana (2016) juga menekankan bahwa bahan yang 

berasal dari hewan, mikroorganisme, tumbuhan, maupun proses sintesis dapat memiliki karakteristik 

dan titik pemeriksaan yang berbeda. Gelatin, misalnya, dapat digunakan dalam kapsul, sedangkan 

magnesium stearat dan gliserol dapat memiliki sumber bahan yang berbeda sesuai pemasok dan 

proses produksinya. Karena itu, nama bahan saja belum cukup untuk menyimpulkan status halal atau 
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haram suatu sediaan. Butler et al. (2018) menunjukkan bahwa informasi tentang asal gelatin, gliserin, 

dan magnesium stearat dapat menjadi persoalan praktis bagi tenaga farmasi ketika harus menjawab 

pertanyaan pasien. Temuan tersebut menegaskan pentingnya ketertelusuran bahan, dokumen 

pemasok, serta komunikasi dengan produsen ketika informasi yang tersedia belum memadai.  

Temuan mengenai pengetahuan dan sikap masyarakat menunjukkan bahwa literasi halal 

memiliki beberapa dimensi yang tidak selalu berkembang secara seimbang. Hakim et al. (2022), 

melalui penelitian terhadap masyarakat di Jawa Timur, melaporkan bahwa sebagian besar responden 

berada pada kategori pengetahuan, persepsi, dan sikap yang baik, meskipun masih terdapat kelompok 

dengan tingkat pengetahuan yang memadai atau rendah. Penelitian Sadeeqa et al. (2013) terhadap 

masyarakat umum di Penang juga menunjukkan kecenderungan pengetahuan dan sikap yang positif 

mengenai farmasi halal. Sementara itu, penelitian Sulistyoningsih et al. (2024) pada mahasiswa 

Universitas Nahdlatul Ulama Yogyakarta melaporkan bahwa 58% responden memiliki pengetahuan 

produk suplemen pada kategori tinggi, 37% kategori sedang, dan 5% kategori rendah. Studi tersebut 

juga menemukan tingkat perhatian yang tinggi terhadap label halal serta kecenderungan memilih 

suplemen berlabel halal ketika tersedia. Namun, angka-angka ini perlu ditafsirkan sesuai populasi 

dan objek penelitiannya. Data mahasiswa tersebut berkaitan dengan suplemen, bukan secara 

langsung menggambarkan perilaku seluruh mahasiswa D3 Farmasi dalam memilih obat. Dengan 

demikian, temuan tersebut dapat menjadi pembanding konseptual, tetapi tidak boleh diperlakukan 

sebagai hasil pengukuran langsung pada populasi penelitian yang berbeda.  

Kesenjangan antara pengetahuan umum dan pengetahuan teknis merupakan persoalan 

penting dalam pendidikan kefarmasian. Seseorang dapat memahami pentingnya label halal, tetapi 

belum tentu mampu menilai asal eksipien, membaca informasi komposisi secara kritis, atau 

menelusuri informasi bahan dari produsen. Hal ini sejalan dengan temuan Butler et al. (2018), yang 

menunjukkan bahwa banyak apoteker dalam sampel penelitian mereka belum memiliki pengetahuan 

yang memadai tentang alternatif obat halal dan sumber informasi yang dapat digunakan untuk 

memverifikasinya. Sadeeqa et al. (2015a), dalam penelitian mengenai pengetahuan, sikap, dan 

persepsi dokter di rumah sakit, serta Sadeeqa et al. (2015b), dalam kajian yang lebih luas mengenai 

farmasi halal, turut memperlihatkan relevansi kompetensi tenaga kesehatan dalam menangani 

pertanyaan pasien mengenai kandungan obat. Kajian Daher et al. (2015) juga menempatkan 

keyakinan agama pasien sebagai bagian dari konteks pelayanan kefarmasian yang memerlukan 

sensitivitas budaya sekaligus kompetensi profesional. Oleh karena itu, literasi halal idealnya tidak 
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berhenti pada kemampuan mengenali simbol, tetapi berkembang menjadi kemampuan menilai 

informasi, mengidentifikasi ketidakpastian, dan mencari sumber yang dapat dipertanggungjawabkan.  

Aspek perilaku pemilihan obat dapat dijelaskan melalui hubungan antara pengetahuan, sikap, 

norma sosial, dan kendali yang dirasakan individu. Ajzen (1991) menjelaskan dalam Theory of 

Planned Behavior bahwa niat berperilaku berkaitan dengan sikap, norma subjektif, dan persepsi 

kendali perilaku. Dalam konteks obat halal, pengetahuan dapat membantu membentuk sikap, tetapi 

keputusan akhir juga dipengaruhi ketersediaan produk, rekomendasi tenaga kesehatan, harga, 

kebutuhan terapi, dan akses terhadap informasi yang dapat dipercaya. Triantoro et al. (2020) 

mengembangkan model perilaku konsumen Indonesia terhadap obat berlabel halal dan menekankan 

peran pengetahuan serta pengalaman penggunaan dalam membentuk kepercayaan dan niat 

penggunaan. Salehudin dan Luthfi (2021) menunjukkan bahwa hubungan antara label halal dan niat 

perilaku dapat berbeda menurut kategori produk, sehingga perilaku konsumen tidak selalu dapat 

dijelaskan dengan satu pola yang seragam. Penelitian Kasri et al. (2023) juga mengkaji niat 

mengonsumsi produk farmasi halal di Indonesia melalui pendekatan perilaku terencana, dengan 

memasukkan religiositas dan pengetahuan halal sebagai faktor yang relevan. Hasil-hasil tersebut 

mendukung pemahaman bahwa kesadaran halal merupakan salah satu unsur pembentuk keputusan, 

tetapi tidak otomatis menjamin perilaku pemilihan obat yang konsisten dalam semua situasi.  

Konteks tersebut semakin penting ketika mahasiswa D3 Farmasi dipersiapkan untuk 

menjalankan peran sebagai tenaga vokasi yang berinteraksi dengan obat dan informasi 

penggunaannya. Penelitian Rahem et al. (2021) terhadap apoteker di industri farmasi Jawa Timur 

menunjukkan adanya dukungan terhadap sertifikasi obat halal, tetapi pengetahuan dan kesiapan 

produksi merupakan dimensi yang perlu dikembangkan secara terencana. Hakim dan Anggraeni 

(2023) juga meninjau industri farmasi halal melalui pendekatan tinjauan pustaka sistematis dan 

menyoroti tantangan penerapan standar halal serta ketersediaan produk farmasi halal. Pada tingkat 

praktik pelayanan, Ningtyas et al. (2022) menggambarkan proses pemilihan obat di rumah sakit 

bersertifikat syariah, termasuk penyaringan obat, keterbatasan label halal, dan pentingnya 

komunikasi antara tenaga kesehatan dengan pasien. Sementara itu, Al Maslul dan Priantina (2024) 

melaporkan adanya hubungan antara kesadaran halal dan niat pembelian obat halal pada responden 

di wilayah Jabodetabek. Studi Suriedi dan Priantina (2024) mengenai mahasiswa di Bogor 

memperlihatkan bahwa sikap dan norma subjektif berperan dalam niat membeli obat bebas 

bersertifikat halal, sedangkan pengaruh pengetahuan tidak selalu kuat. Keseluruhan temuan ini 
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mengisyaratkan bahwa penguatan literasi perlu melibatkan aspek teknis, komunikasi, dan 

pengambilan keputusan, bukan hanya pemberian informasi normatif.  

Dalam pendidikan vokasi, integrasi literasi halal dapat dilakukan melalui pembelajaran 

farmasetika, teknologi sediaan, farmakologi, pelayanan kefarmasian, dan regulasi produk. Materi 

pembelajaran dapat mencakup identifikasi titik kritis bahan, penelusuran dokumen produsen, 

pemahaman sertifikat dan label halal, serta latihan menjawab pertanyaan pasien tanpa membuat 

klaim yang belum terverifikasi. Jasni et al. (2025), melalui penelitian pada mahasiswa diploma 

farmasi di Malaysia dan Indonesia, menyoroti pentingnya pemahaman dan persepsi mahasiswa 

terhadap obat halal serta relevansi integrasi topik tersebut ke dalam kurikulum farmasi. Elsayed et 

al. (2025) juga meneliti pengetahuan, sikap, dan persepsi mahasiswa ilmu kesehatan mengenai obat 

halal dan menunjukkan bahwa paparan pendidikan formal tentang farmasi halal masih belum merata 

pada kelompok respondennya. Temuan tersebut mendukung pengembangan pembelajaran berbasis 

kasus, misalnya membandingkan komposisi dua sediaan, memeriksa informasi bahan yang tersedia, 

dan menentukan kapan mahasiswa perlu merujuk kepada apoteker atau produsen. Dengan 

pendekatan ini, mahasiswa dilatih membedakan informasi yang telah terverifikasi, informasi yang 

belum lengkap, dan keputusan yang memerlukan pertimbangan profesional.  

Walaupun demikian, pertimbangan kehalalan obat tidak boleh dilepaskan dari keselamatan 

pasien dan kebutuhan klinis. Pasien mungkin memerlukan obat tertentu ketika alternatif yang sesuai 

belum tersedia, sehingga keputusan harus mempertimbangkan manfaat terapi, risiko, urgensi, dan 

pandangan pasien secara proporsional. Hijriawati et al. (2018) menempatkan farmasis sebagai salah 

satu pihak penting dalam implementasi Jaminan Produk Halal, sedangkan regulasi Indonesia 

menempatkan jaminan halal dalam sistem yang mencakup bahan, proses, sertifikasi, dan 

pengawasan. Dalam praktik pelayanan, tenaga kefarmasian perlu memberikan informasi yang 

transparan, menghindari kesimpulan berdasarkan dugaan, dan berkoordinasi dengan apoteker, 

dokter, atau produsen bila diperlukan. Prinsip ini juga selaras dengan pendekatan pelayanan yang 

sensitif terhadap keyakinan pasien, sebagaimana dibahas Daher et al. (2015) dan Butler et al. (2018). 

Dengan demikian, literasi halal yang baik tidak mendorong pasien menghentikan terapi secara 

sepihak, melainkan membantu pasien dan tenaga kesehatan berdiskusi secara terinformasi untuk 

mencari pilihan yang sesuai dan aman.  

Secara keseluruhan, literasi halal dalam pemilihan obat merupakan kompetensi 

multidimensional yang menghubungkan pemahaman keagamaan, pengetahuan farmasi, kemampuan 
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menilai informasi, dan keterampilan komunikasi. Penelitian tentang perilaku konsumen dan tenaga 

kesehatan menunjukkan adanya dukungan terhadap pentingnya obat halal, tetapi juga 

memperlihatkan bahwa pengetahuan teknis, akses informasi, dan ketersediaan alternatif tetap 

menjadi tantangan. Oleh sebab itu, rekomendasi utama bagi pendidikan D3 Farmasi adalah 

mengintegrasikan literasi halal secara kontekstual ke dalam mata kuliah dan praktik pembelajaran, 

disertai evaluasi yang mengukur kemampuan mahasiswa menelusuri sumber bahan serta 

menjelaskan pilihan secara bertanggung jawab. Karena angka yang tersedia dalam literatur berasal 

dari populasi dan objek yang berbeda, pengukuran langsung pada mahasiswa D3 Farmasi yang 

menjadi sasaran penelitian tetap diperlukan sebelum menyimpulkan tingkat literasi atau perilaku 

mereka secara spesifik. 

Pembahasan mengenai tantangan industri juga sejalan dengan Herdiana dan Rusdiana (2022), 

yang menyoroti tantangan sekaligus peluang pengembangan farmasi halal di Indonesia. Artinya, 

penguatan kompetensi mahasiswa tidak hanya relevan bagi pelayanan kepada pasien, tetapi juga bagi 

kesiapan sumber daya manusia dalam mendukung industri farmasi yang memenuhi persyaratan mutu 

dan kehalalan. 

 

SIMPULAN 

Literasi halal dalam pemilihan obat merupakan aspek penting yang mengintegrasikan 

pemahaman keagamaan, pengetahuan kefarmasian, kesadaran terhadap regulasi, serta kemampuan 

mengambil keputusan secara bertanggung jawab. Berdasarkan sintesis literatur, kesadaran dan sikap 

positif terhadap penggunaan obat halal telah terlihat pada berbagai kelompok responden. Namun, 

kesadaran tersebut belum selalu diikuti oleh pemahaman teknis mengenai sumber bahan aktif, 

eksipien, bahan penolong, dan proses produksi obat. Gelatin, magnesium stearat, gliserol, etanol, 

serta bahan berbasis enzim merupakan contoh bahan yang memerlukan pemeriksaan lebih lanjut 

berdasarkan sumber, proses produksi, dan dokumentasi yang dapat diverifikasi. Oleh karena itu, 

penilaian kehalalan tidak dapat dilakukan hanya berdasarkan nama bahan atau asumsi mengenai 

asalnya. 

Pemilihan obat halal juga dipengaruhi oleh ketersediaan produk, akses informasi, norma 

sosial, harga, rekomendasi tenaga kesehatan, dan kebutuhan klinis pasien. Dengan demikian, 

peningkatan pengetahuan saja belum tentu menjamin konsistensi perilaku dalam memilih obat halal. 

Pertimbangan kehalalan harus berjalan beriringan dengan aspek keamanan, mutu, khasiat, dan 

kesinambungan terapi agar tidak mendorong penghentian atau penggantian obat secara sepihak. 
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Dalam pendidikan vokasi, khususnya Program Studi D3 Farmasi, literasi halal perlu 

diintegrasikan ke dalam pembelajaran farmasetika, teknologi sediaan, pelayanan kefarmasian, dan 

regulasi produk. Pembelajaran dapat diarahkan pada identifikasi titik kritis bahan, penelusuran 

informasi produsen, interpretasi label dan sertifikat halal, serta komunikasi profesional dengan 

pasien. Penguatan kompetensi tersebut diharapkan membekali calon tenaga kefarmasian untuk 

memberikan informasi yang akurat, menghormati keyakinan pasien, dan mendukung pemilihan 

terapi secara bertanggung jawab. 

Mengingat kajian ini menggunakan sintesis literatur dengan populasi dan objek penelitian 

yang beragam, temuan yang dibahas belum dapat digunakan untuk menyimpulkan tingkat literasi 

halal mahasiswa D3 Farmasi tertentu secara langsung. Penelitian empiris lanjutan diperlukan untuk 

mengukur pengetahuan, sikap, dan perilaku mahasiswa serta mengevaluasi efektivitas integrasi 

literasi halal dalam kurikulum pendidikan kefarmasian. 
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