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ABSTRAK

STUDI PELAKSANAAN STANDAR PELAYANAN KEFARMASIAN
MENURUT PERMENKES NOMOR 35 TAHUN 2016 DI APOTEK
PSA WILAYAH SURABAYA TIMUR

MONIKA ANGELIN DOLU WASO
2443013141

Apoteker mempunyai kewajiban untuk mengatur, mengendalikan dan
bertanggung jawab terhadap setiap kegiatan yang ada di apotek agar sesuai
dengan standar pelayanan kefarmasian yang telah diatur pada Peraturan
Menteri Kesehatan Nomor 35 tahun 2016. Standar pelayanan kefarmasian
dibuat untuk melindungi masyarakat dari pelayanan yang tidak profesional,
melindungi profesi dari tuntutan masyarakat yang tidak wajar, sebagai
pedoman dalam pengawasan praktek apoteker dan untuk pembinaan serta
meningkatkan mutu pelayanan farmasi di apotek. Tujuan penelitian ini adalah
untuk mengetahui kesesuaian pelaksanaan pelayanan kefarmasian di apotek
milik PSA di wilayah Surabaya Timur sesuai dengan Peraturan Menteri
Kesehatan Nomor 35 tahun 2016 tentang standar pelayanan kefarmasian di
apotek. Penelitian ini merupakan penelitian non eksperimental
(observasional) dengan rancangan penelitian secara desktiptif. Sampel pada
penelitian ini adalah Apoteker Pengelola Apotek (APA) yang bekerja pada
apotek PSA di wilayah Surabaya Timur berjumlah 25 orang yang ditentukan
berdasarkan consekutif sampling. Analisis data dilakukan secara deskriptif
dengan penggolongan kategori sangat baik (84.01-100%), baik (68.01-
84.00%), cukup (52.01-68.00%), kurang baik (36.01-52.00%) dan tidak baik
(20.01-36.00%). Hasil penelitian menunjukan aspek pelayanan manajerial
mendapat skor 85.70% (sangat baik), pelayanan farmasi klinis 82.20% (baik)
dan sumber daya kefarmasian mendapat 82.60% (baik). Kesimpulan
penelitian ini adalah pelaksanaan standar pelayanan kefarmasian di apotek
milik PSA wilayah Surabaya Timur sudah memenuhi peraturan yang dibuat
dalam Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 35 tahun 2016 dengan presentase
skor yang didapat mencapai 83.50% (baik).

Kata kunci : Standar Pelayanan Kefarmasian, Apotek PSA, Apotek Pengelola
Apotek (APA), Surabaya Timur.



ABSTRACT

A STUDY OF PHARMACEUTICAL SERVICE STANDARDS
IMPLEMENTATION ACCORDING TO THE REGULATION OF
THE MINISTER OF HEALTH NUMBER 35 OF 2016 IN THE
PHARMACIES OWNED BY PSA OF EAST SURABAYA AREA

MONIKA ANGELIN DOLU WASO
2443013141

Pharmacists have an obligation to regulate, control and responsible for every
activity in the pharmacy to comply with pharmaceutical service standards that
have been regulated in Regulation of the Minister of Health number 35 of
2016. Pharmaceutical service standards are made to protect the public from
unprofessional services, protect the profession from the demands of the
public that are not fair, as a guide in supervising the practice of pharmacists
and for coaching and improving the quality of pharmacy services at
pharmacies. The purpose of this study is to determine implementation of
pharmacy service in pharmacies owned by PSA in East Surabaya already met
with the Regulation of the Minister of Health number 35 of 2016 on pharmacy
service standarts in pharmacy. This research was a non-experimental research
with descriptive research design, and data was collected using questionnaire.
The sample of this research was apothecary pharmacist (APA) at pharmacist
ownd by PSA in East Surabaya region which consist of 25 pharmacist,
determined based on consecutive sampling. Descriptive data was analyzed in
the form of percentage, the total score of each indicator was interpreted into
very good (84.01-100%), good (68.01-84.00%), satisfactory (52.01-68.00%),
not good (36.01-52.00%), and very bad (20.01-36.00%). The result of the
research shows that the managerial service aspects reach 85.70% (very good
category), clinical pharmacy service reach 82.20% (good category) and the
pharmaceurical resource aspects reach 82.60% (good category). The
conclusion of this reserach was the implementation of pharmaceurical
strandard service in pharmacies owned by PSA in East Surabaya region
aslready met the Regulation of Minister of Health number 35 of 2016 with
percentage of 83.50% (good category).

Keywords : The Pharmaceutical Service Standard, PSA Pharmacist,
Apothecary Pharmacist (APA), East Surabaya
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