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KATA PENGANTAR 

 

Puji syukur penulis panjatkan kepada Tuhan Yang Maha Esa yang 

telah memberikan rahmat dan karunia-Nya, sehingga penulis dapat 

melaksanakan praktek kerja profesi apoteker di Apotek Alba Medika yang 

dilaksanakan pada 19 Agustus 2019 – 20 September 2019 dengan lancar 

dan baik. Praktek kerja profesi Apoteker ini bertujuan untuk memberikan 

pengetahuan sekaligus pengalaman nyata mengenai berbagai kegiatan yang 

dilakukan di apotek, termasuk peran Apoteker di dalamnya.  

Pada kesempatan ini penulis mengucapkan terima kasih kepada 

pihak – pihak yang telah membantu dan membimbing :  

1. Allah Bapa atas kasih dan berkat-Nya sehingga Praktek Kerja    

Profesi di Apotek bisa terselesaikan dengan baik.  

2. Ibu Dra. Joyce Ratnaningsih, Apt., Sp.FRS selaku pemilik  

sarana apotek (PSA) Alba Medika dan pelatih mahasiswa yang 

melaksanakan Praktek Kerja Profesi Apoteker yang telah 

meluangkan waktu dan ilmu serta arahan dalam pelaksanaan 

Praktek Kerja Profesi Apoteker.  

3. Ibu Vania Denise Djunaidy, S.Farm., Apt. selaku Apoteker  

Penanggung Jawab Apotek Alba Medika sekaligus 

pembimbing I yang telah meluangkan waktu dan ilmu serta 

arahan selama pelaksanaan Praktek Kerja Profesi Apoteker.  

4. Ibu Restry Sinansari, M. Farm., Apt. selaku Pembimbing II 

yang telah sabar meluangkan waktu dan memberikan 

bimbingan serta masukan selama pelaksanaan Praktek Kerja 

Profesi Apoteker di Apotek.  

5. Ibu Sumi Wijaya, S.Si., Ph.D., Apt selaku Dekan Fakultas  

Farmasi Universitas Katolik Widya Mandala Surabaya yang 
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6. telah memberikan kesempatan untuk melaksanakan Praktek 

Kerja Profesi Apoteker di Apotek Alba Medika.  

7. Bapak Drs. Kuncoro Foe, Ph.D., G.Dip.Sc., Apt. selaku 

Rektor Universitas Katolik Widya Mandala Surabaya, dan  

8. Ibu Elisabeth Kasih, M.Farm, Klin., Apt. selaku Ketua 

Program Studi Profesi Apoteker Universitas Katolik Widya 

Mandala Surabaya yang telah berkenan mengupayakan 

terlaksananya kerja profesi ini.  

9. Semua karyawan di Apotek Alba Medika, yang telah 

menerima dengan baik, dan membantu selama pelaksanakan 

kegiatan Praktek Kerja Profesi Apoteker ini.  

10. Teman – teman Apoteker 53 Universitas Katolik Widya 

Mandala Surabaya yang telah bersama – sama melakukan 

kegiatan Praktek Kerja Profesi Apoteker (PKPA) di Apotek.  

Penulis menyadari kekurangan dalam penulisan laporan ini, oleh 

sebab itu penulis mengharapkan saran dan kritik yang membangun dari 

pembaca. Akhir kata, penulis berharap semoga pengetahuan dan 

pengalaman yang penulis peroleh selama menjalani PKPA ini dapat 

bermanfaat bagi rekan-rekan sejawat dan semua pihak yang membutuhkan.  

 

Surabaya, September 2019 

 

Penulis 

 

 



iii 

DAFTAR ISI 

Halaman 

KATA PENGANTAR ............................................................................    i 

DAFTAR ISI .......................................................................................... iii 

DAFTAR GAMBAR ..............................................................................   v 

DAFTAR TABEL .................................................................................. vi 

DAFTAR LAMPIRAN ..........................................................................vii 

BAB 

1. PENDAHULUAN ..........................................................................  1 

1.1. Latar Belakang .......................................................................  1 

1.2. Tujuan PKPA .........................................................................  3 

1.3. Manfaat PKPA .......................................................................  3 

2. TINJAUAN UMUM ......................................................................  5 

2.1. Sejarah/ Riwayat ....................................................................  5 

2.1.1. Sejarah Apotek Alba Medika......................................  5  

2.1.2. Visi dan Misi Apotek Alba Medika ............................  6 

2.2. Lokasi dan Bangunan Apotek ................................................  6 

2.2.1. Lokasi Apotek ............................................................  6 

2.2.2. Bangunan Apotek .......................................................  6 

2.3.   Striktur Organisasi dan Personalia ........................................  7 

2.4.   Sarana Penunjang di Apotek .................................................  8 

2.5.   Sistem Manajemen ................................................................    9 

2.5.1. Perencanaan ................................................................    9 

2.5.2. Pengadaan ...................................................................    9 

2.5.3. Penerimaan .................................................................  10 

2.5.4. Penataan ......................................................................  11 

2.5.5. Penyimpanan ..............................................................  11



iv 

2.5.6. Perbekalan Farmasi ....................................................  12 

2.5.7. Pencatatan dan Pelaporan ...........................................  12 

2.5.8. Pemusnahan ................................................................  13 

2.6.   Pelayanan Kefarmasian .........................................................  14 

2.6.1. Pelayanan Non Resep .................................................  14 

2.6.2. Pelayanan Resep .........................................................  15 

2.7.   Pelayanan KIE.......................................................................  16 

3. LAPORAN HASIL KEGIATAN ...................................................18 

3.1.   Pembahasan Umum Apotek ..................................................18 

3.2.   Kegiatan PKPA .....................................................................19 

3.2.1. Pelayanan Kefarmasian Resep ....................................19 

3.2.2. Pelayanan Non Resep .................................................20 

3.2.3. Konseling ....................................................................21 

3.2.4. Mempelajari Pengentrian Barang ...............................22 

3.2.5. Mempelajari Keuangan di Apotek ..............................23 

3.2.6. Mempelajari Perencanaan dan Pengadaan Barang Apotek

 ....................................................................................23 

3.2.7. Diskusi dengan PSA ...................................................24 

4. PEMBAHASAN ............................................................................25 

4.1. Pembahasan Resep Terpilih ....................................................25 

4.1.1. Pembahasan Resep Anti Hipertensi ............................25 

4.1.2. Pembahasan Resep Anak-anak ...................................36 

4.1.3. Pembahasan Resep Anti Diabetes ..............................45 

4.1.4. Pembahasan Resep Saluran Cerna ..............................56 

4.1.5. Pelayanan Non Resep .................................................66 

5. KESIMPULAN ..............................................................................69 

6. SARAN ..........................................................................................71 

DAFTAR PUSTAKA .............................................................................72 



iv 

LAMPIRAN ...........................................................................................74 

 



v 

DAFTAR GAMBAR 

Gambar                                                                                               Halaman  

2.1.     Struktur Organisasi PT. Alba Medika ..........................................8 

4.1.     Resep Anti Hipertensi ..................................................................25 

4.2.     Etiket Amlodipine 10 mg .............................................................31 

4.3.     Etiket Hidroclortiazid ..................................................................32 

4.4.     Etiket Simvastatin 10 mg .............................................................32 

4.5. Etiket Meloxicam 7.5 mg ............................................................32 

4.6. Copy Resep Antihipertensi ..........................................................33 

4.7. Resep Anak..................................................................................36 

4.8. Etiket Demacolin .........................................................................41 

4.9. Etiket Vitamin C ..........................................................................41 

4.10. Copy Resep Anak ........................................................................42 

4.11. Resep Anti Diabetes ....................................................................45 

4.12. Etiket Almodipine 10 mg ............................................................51 

4.13.  Etiket Glimepiride 1 mg ..............................................................52 

4.14. Etiket Metformin .........................................................................52 

4.15. Etiket Simvastatin ........................................................................52 

4.16. Copy Resep Anti Diabetes ...........................................................53 

4.17. Resep Anti Diare .........................................................................56 

4.18. Etiket Chlorampenicol .................................................................61 

4.19. Etiket Loperamid .........................................................................62 

4.20. Etiket Paracetamol ....................................................................... 62 

4.21. Copy Resep Anti Diabetes ...........................................................63 

4.22. Etiket Bisolvon Sirup 60 ml ........................................................68 

 

 

 



vi 

DAFTAR TABEL 

Tabel                                                                                                 Halaman 

4.1. Skrining Administrasi Resep Anti Hipertensi .............................26 

4.2. Skrining Farmasetika dan Klinis Resep Anti Hipertensi .............26 

4.3. Kesesuaian Dosis Obat Anti Hipertensi ......................................30 

4.4. Skrining Administrasi Resep Anak-anak.....................................36 

4.5. Skrining Farmasetika dan Klinis Resep Anak-anak ....................37 

4.6. Kesesuaian Dosis Obat Anak-anak ..............................................40 

4.7. Skrining Administrasi Resep Anti Diabetes ................................45 

4.8. Skrining Farmasetika dan Klinis Resep Anti Diabetes ................46 

4.9. Kesesuaian Dosis Obat Anti Diabetes .........................................50 

4.10. Skrining Administrasi Resep Saluran Cerna ...............................56 

4.11. Skrining Farmasetika dan Klinis Resep Saluran Cerna ...............57 

4.12. Kesesuaian Dosis Obat Saluran Cerna ........................................60 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



vii 
 

DAFTAR LAMPIRAN 

Lampiran                                        Halaman 

A. Denah Apotek .............................................................................   74 

B. Macam-macam Etiket ..................................................................   76 

C. Blanko Turunan Etiket.................................................................   77 

D. Blanko Kitir Kirim Pesanan Obat.................................................   78 

E. Blanko Surat Pemesanan Obat atau Alat Kesehatan ......................   79 

F. Blanko Surat Pemesanan Narkotika .............................................   80 

G. Blanko Surat Pemesanan Psikotropika .........................................   81 

H. Blanko Surat Pemesanan OMPF ..................................................   82 

I. Blanko Surat Pemesanan Obat-Obat Tertentu ...............................   83 

J. Blanko Kartu Persediaan .............................................................   84 

K. Blanko Kwitansi Apotek ..............................................................   85 

L. Blanko Faktur Pindah Gudang .....................................................   86 

M. Daftar Obat Wajib Apotek ...........................................................   87 


