BAB IV
KESIMPULAN DAN SARAN

4.1. Kesimpulan

1. Keberadaan apoteker di puskesmas sangat dibutuhkan, terutama di
unit obat untuk memecahkan masalah-masalah yang berkaitan
dengan rasionalitas pengobatan serta pelayanan obat.

2. Perlu dilakukan KIE ketika penyerahan obat kepada pasien,
sekaligus assesment untuk menganalisis rasionalitas terapi dengan
indikasi obat yang diberikan. Dengan pemberian KIE, maka resiko
kegagalan terapi akibat kesalahan cara penggunaan obat oleh pasien
dapat diminimalisir.

3. Apoteker sebagai tenaga kesehatan dapat bekerjasama dengan
tenaga kesehatan lain di Puskesmas.

4. Jika dalam penulisan resep tidak lengkap atau tidak jelas, maka
sebaiknya apoteker menanyakan kepada dokter agar tidak terjadi

kesalahan dalam pemberian obat.

4.2. Saran

Untuk dapat memberikan informasi yang tepat kepada pasien,
hendaknya kita selalu menambah wawasan tentang perkembangan dunia
kesehatan dan obat-obatan. Selain itu, apoteker juga dapat berperan dalam
upaya kesehatan masyarakat, misalnya dengan melakukan penyuluhan,
poster, leaflet, dan KIE. Untuk menjamin agar obat dapat digunakan secara
benar oleh pasien, maka diperlukan KIE pada saat penyerahan obat minimal
mengenai cara penggunaannya, khasiat, lama pemakaian obat, dan cara

penyimpanan untuk obat.
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