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KATA PENGANTAR

Puji syukur penulis panjatkan kepada Tuhan Yang Maha Esa yang telah

memberikan rahmat dan karunianya, sehingga penulis dapat melaksanakan Praktek Kerja

Profesi Apoteker dengan judul Laporan Praktek Kerja Profesi Apoteker di Rumah

Sakit 27 September 2021 - 30 November 2021 dapat terselesaikan dengan lancar dan

baik. Penyusunan laporan PKPA ini dimaksudkan untuk memberikan pengetahuan

mengenai berbagai kegiatan yang dilakukan di rumah sakit, termasuk peran Apoteker di

dalamnya.

Keberhasilan dalam penyelesaian Praktek Kerja Profesi Apoteker ini tidak terlepas

dari dukungan, bantuan serta doa dari banyak pihak. Oleh karena itu, penulis mengucapkan

terima kasih kepada pihak-pihak yang telah membantu selama proses Praktek Kerja Profesi

ini, Khususnya kepada:

1.

Apt. Josephine Ayu Paramitha, S. Farm., M. Farm. Klin. selaku pembimbing yang
telah meluangkan waktu dan tenaga serta dengan sabar membimbing, mengajarkan
banyak hal, mengarahkan kepada penulis dari awal PKPA hingga laporan PKPA dapat
terselesaikan.
Rumah Sakit pendidikan Atma Jaya Jakarta dan Rumah Sakit pendidikan Dr. Sutomo
Surabaya atas kesempatan dan waktunya untuk dapat dilaksanakan kegiatan PKPA
secara daring.
Apt. Drs. Kuncoro Foe, G. Dip. Sc., Ph. D. selaku Rektor Universitas Katolik Widya
Mandala Surabaya, apt. Sumi Wijaya, S. Si., Ph. D. selaku Dekan Universitas Katolik
Widya Mandala Surabaya, apt. Restry Sinasari, M. Farm. selaku kepala Program Studi
Profesi Apoteker Fakultas Farmasi Universitas Katolik Widya Mandala Surabaya, apt.
Ida Ayu Andri Parwitha, S.Farm., M. Farm. selaku sekretaris Program Profesi Studi
Apoteker Fakultas Farmasi Universitas Katolik Widya Mandala Surabaya atas
kesempatan yang diberikan untuk menempuh pendidikan di Program Studi Profesi
Apoteker Fakultas Farmasi Universitas Katolik Widya Mandala Surabaya.
Apt Elisabeth Kasih, S. farm., M. Farm. Klin. selaku Koordinator Praktek Kerja
Profesi Apoteker di Rumah Sakit yang telah membantu dan memberikan kesempatan
dalam melaksanakan PKPA secara daring.
Orang tua serta keluarga penulis yang selalu memberikan dukungan, doa, motivasi dan
kasih sayang selama awal PKPA hingga akhir.
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6. Teman-teman Apoteker periode 57 terutama teman-teman kelompok PKPA 6 mayor
rumah sakit (Regina Renuan dan Rizka Dwi Kurniawati) yang telah bersama-sama
melakukan kegiatan Praktek Kerja Profesi Apoteker.

Akhir kata sangat disadari bahwa laporan PKPA ini masih jauh dari kata sempurna.

Semoga laporan PKPA ini dapat memberikan sumbangan yang bermanfaat bagi rekan-rekan

sejawat dan semua pihak yang membutuhkan.

Surabaya, 12 Desember 2021

Penulis
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