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BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

5.1 Kesimpulan  

Berdasarkan hasil kegiatan Praktek Kerja Profesi Apoteker 

(PKPA) di Apotek Tirta Farma disimpulkan bahwa : 

1. Apotek merupakan sarana untuk melakukan pelayanan 

kesehatan masyarakat yang meliputi pekerjaan kefarmasian 

dan penyaluran perbekalan kefarmasian. 

2. Apotek juga merupakan tempat pengabdian profesi 

apoteker, tempat untuk menyalurkan ilmu melalui 

komunikasi, informasi dan edukasi (KIE) kepada pasien. 

3. Keberadaan apoteker di apotek sangat penting, diantaranya 

untuk menjamin pengobatan yang rasional (tepat dosis, 

tepat obat, tepat indikasi, tepat pasien dan waspada terhadap 

efek samping). 

4. Untuk mendirikan maupun pengelolaan suatu apotek, 

apoteker harus paham benar mengenai pengelolaan apotek, 

perundang-undangan apotek maupun pelayanan 

kefarmasian. 

5. Bagi calon apoteker, praktek kerja profesi apoteker ini telah 

memberikan pengetahuan, pengalaman dan ketrampilan 

praktis mengenai cara pengelolaan obat (mulai dari 

perencanaan, pengadaan, penerimaan, penataan, peracikan, 

penyimpanan serta pencatatan) dan pelayanan kefarmasian 

baik pelayanan resep maupun pelayanan non resep, serta 

pengalaman dalam memberikan komunikasi, informasi dan 

edukasi (KIE) kepada pasien. 
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6. Memiliki pengetahuan dan ketrampilam tentang teknik 

kefarmasian, apoteker dituntut untuk memiliki kemampuan 

berkomunikasi dan menjalin hubungan sosial yang baik 

dengan rekan sejawat, tenaga kesehatan lainnya dan 

masyarakat. 

7. Pemberian KIE oleh seorang apoteker dapat meningkatkan 

kepercayaan pasien kepada profesi apoteker. 

8. Tiap tahapan dalam pelayanan resep maupun non resep di 

Apotek Tirta Farma sesuai dengan protap yang bertujuan 

untuk menghindari kesalahan atau kelalaian dalam 

menjalankan pekerjaan kefarmasian. 

5.2 Saran  

Berdasarkan hasil kegiatan Praktek Kerja Profesi Apoteker 

(PKPA) di Apotek Tirta Farma mulai tanggal 5 Oktober sampai 

dengan 6 November 2015, dapat disarankan bahwa : 

1. Sebelum memulai kegiatan PKPA, mahasiswa calon 

apoteker sebaiknya membekali diri dengan lebih mendalami 

dalam mempelajari kembali ilmu-ilmu meracik obat, 

undang-undang kefarmasian dan manajemen apotek, agar 

lebih kompeten dalam menjalankan tugas selama PKPA. 

2. Mahasiswa calon apoteker hendaknya lebih berperan aktif 

dalam pelaksanaan PKPA untuk menggali informasi yang 

penting di apotek agar dapat memperoleh pengetahuan dan 

pengalaman yang maksimal, khususnya berkaitan dengan 

tujuan pokok-pokok materi yang sudah diberikan. 
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3. Mahasiswa apoteker juga diharapkan dapat mempelajari 

macam-macam obat dari berbagai kelas terapi supaya 

wawasan dan pengetahuan yang didapat lebih banyak. 

4. Pelayanan yang diberikan oleh Apotek Tirta Farma belum 

cukup memuaskan karena pemberian KIE kepada pasien 

masih kurang. 
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