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program pendidikan Apoteker yang harus ditempuh oleh mahasiswa 

sehingga mahasiswa dapat memahami dan mengetahui seluruh aspek 

kegiatan kefarmasian yang dilaksanakan di apotek. 

 Pelaksanaan Praktek Kerja Profesi Apoteker di Apotek 
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dengan segala ketulusan dan kerendahan hati, penulis menyampaikan 

rasa terima kasih yang sebesar-besarnya kepada: 

1. Drs. Kuncoro Foe, G.Dip.Sc., Ph.D sebagai Rektor 

Universitas Katolik Widya Mandala Surabaya. 

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

Farmasi Universitas katolik Widya Mandala Surabaya 
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Program Studi Apoteker Universitas Katolik Widya Mandala 

Surabaya 

4. Dra. Liliek S. Hermanu, Apt. selaku koordinator Praktek 

Kerja Profesi Apoteker yang telah memberikan masukan, 

saran, petunjuk dan pembekalan sebelum terlaksananya 

Prakte Kerja Profesi Apoteker. 
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tempat, tenaga, dan pikiran untuk memberikan bimbingan 

serta petunjuk, baik selama kegiatan Praktek Kerja Profesi 

Apoteker berlangsung, maupun dalam penyusunan laporan 

Praktek Kerja Profesi Apoteker ini. 

6. Dra. Emi Sukarti, MS., Apt. selaku pembimbing II yang telah 

banyak membantu sehingga Praktek Kerja Profesi Apoteker 

dapat terlaksana dengan baik dan memberikan waktu untuk 

memberikan masukan, saran, serta bimbingan kepada saya 

untuk penyusunan laporan Praktek Kerja Profesi Apoteker di 

Apotek Bagiana. 

7. Henry K. Setiawan S.Si., M.Si., Apt. selaku wali studi yang 
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8. Karyawan dan karyawati Apotek Bagiana (Mbak Dhani, 

Mbak Juli, Mbak Nia, Mbak Adnin, dan Mas Kris) yang telah 

memberikan banyak bantuan dan petunjuk selama Praktek 

Kerja Profesi Apoteker dan dengan sabar memberikan 

arahan maupun masukan sehingga saya dapat memahami 

pelayanan kefarmasian dengan baik dan sukses. 

9. Orang tua dan saudara saya, Bapak Lampion, Ibu Nelice, 

Kakak Romanus Satryano, ST dan Erna Anugrahni S,Pd 
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selama PKPA. 



vi 

 

11. Teman-teman seperjuangan selama kuliah Chatryne, fenny, 

oliv, angga, wahyu, evan, uka, indra, dan wulan terimakasih 

atas semua semangat, motivasi dan waktu yang diberikan. 

Sukses buat kita semua 

12. Seluruh teman-teman Apoteker XLVIII sukses buat kita 

semua dan semoga semua ilmu yang kita dapat bisa bergua 

dimasa depan kita semua untuk dapat melakukan pelayanan 

kesehatan. 

13. Semua pihak yang telah membantu agar laporan apotek ini 

dapat terselesaikan tepat waktu. 

Semoga laporan Praktek Kerja Profesi Apoteker di Apotek 

Bagiana ini dapat bermanfaat serta diharapkan dapat menjadi bekal 

dalam menjalankan tugas pengabdian profesi sebagai apoteker 

dikemudian hari. 
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