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KATA PENGANTAR

Puji syukur kepada Tuhan Yang Maha Esa karena atas segala rahmat dan karunia yang
telah diberikan, Praktek Kerja Profesi Apoteker (PKPA) Bidang Minat Rumah Sakit periode
56 dapat terlaksana dengan baik dan lancar. Laporan Praktek Kerja Profesi Apoteker (PKPA)
ini bertujuan untuk memberikan gambaran tentang peran dan fungsi Apoteker dalam kegiatan
pelayanan kefarmasian di Rumah Sakit. Terlaksananya Praktek Kerja Profesi Apoteker (PKPA)
ini tentu tidak terlepas dari bantuan dan dukungan baik secara moral, spiritual dan material dari
berbagai pihak. Maka pada kesempatan ini, kami mengucapkan terima kasih kepada:

1. Tuhan Yang Maha Esa yang telah menyertai, melindungi, dan membimbing dari awal
penyusunan hingga terselesaikannya laporan ini.

2. Orang Tua serta keluarga kami tercinta yang telah memberikan doa, semangat, dan
dukungan kepada kami.

3. apt. Drs. Kuncoro Foe, G.Dip.Sc., Ph.D. selaku Rektor, apt. Sumi Wijaya Ph.D, selaku
Dekan Fakultas Farmasi dan apt. Restry Sinansari, M.Farm. serta apt. Ida Ayu Andri
Parwitha, M.Farm., selaku Ketua Program Studi Pendidikan Profesi Apoteker UKWMS dan
Sekretaris Program Studi Pendidikan Profesi Apoteker UKWMS, apt. Elisabeth Kasih,
M.Farm.Klin., selaku Koordinator PKPA di Rumah Sakit, atas kesempatan dan fasilitas
yang diberikan dalam pelaksanaan Praktek Kerja Profesi Apoteker di Rumah Sakit.

4. apt. Yufita Ratnasari W., M.Farm.Klin., selaku pembimbing dari Universitas Katolik Widya
Mandala Surabaya yang telah memberikan bimbingan dan pengarahan selama pelaksanaan
PKPA.

5. apt. Abdul Kadir Jaelani, S.Si., Sp.FRS., apt. Ridlo Pahlavi, M.Farm.Klin., apt. Ulvi Nur
Rista, M.Farm.Klin., selaku fasilitator yang telah membimbing dari awal hingga akhir
kegiatan PKPA Rumah Sakit, sehingga seluruh kegiatan dapat berjalan dengan baik.

6. Seluruh teman-teman Program Profesi Apoteker di Universitas Widya Mandala Surabaya
periode 56 atas kebersamaan yang telah dilewati selama ini baik dalam suka maupun duka.

Menyadari bahwa laporan Praktek Kerja Profesi Apoteker (PKPA) ini jauh dari
kesempurnaan oleh karena itu segala kritik dan saran yang membangun sangat diharapkan
untuk penyempurnaan laporan ini. Penulis memohon maaf kepada semua pihak apabila selama
menyelesaikan PKPA ini, kami telah melakukan kesalahan baik tutur kata maupun tingkah laku
yang kurang berkenan. Semoga laporan PKPA ini dapat membantu dan memberikan

sumbangan yang berarti bagi banyak pihak dalam memperoleh manfaat, pengetahuan dan



informasi bagi generasi yang akan datang dalam melakukan pelayanan kefarmasian kepada

masyarakat.

Surabaya, April 2021
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