BAB 1
PENDAHULUAN

1.1  Latar Belakang

Kesehatan merupakan hak asasi manusia dan salah satu unsur kesejahteraan yang
harus diwujudkan sesuai dengan cita-cita bangsa Indonesia. Kesehatan yang dimaksud adalah
keadaan sehat, baik secara fisik, mental, spritual maupun sosial yang memungkinkan setiap
orang untuk hidup produktif secara sosial dan ekonomis. Oleh karena itu diperlukan suatu
upaya untuk menunjang kesehatan masyarakat. Upaya kesehatan baik secara promotif,
preventif, kuratif dan rehabilitatis dilakukan di fasilitas pelayanan kesehatan yang memadai
dan didukung oleh sumber daya manusia yang memiliki kewenangan untuk hal tersebut, yaitu
tenaga kesehatan (UU no. 36, 2009).

Sumber daya di bidang kesehatan adalah segala bentuk dana tenaga, perbekalan
kesehatan, sediaan farmasi dan alat kesehatan serta fasilitas pelayanan kesehatan dan
teknologi yang dimanfaatkan untuk menyelenggarakan upaya kesehatan yang dilakukan oleh
Pemerintah, pemerintah daerah, dan/atau masyarakat. Fasilitas pelayanan kesehatan adalah
suatu alat dan/atau tempat yang digunakan untuk menyelenggarakan upaya pelayanan
kesehatan, baik promotif, preventif, kuratif maupun rehabilitatif yang dilakukan oleh
Pemerintah, pemerintah daerah, dan/atau masyarakat yang memiliki kewenangan untuk hal
tersebut, yaitu tenaga kesehatan (UU no. 36, 2009).

Salah satu fasilitas kesehatan yaitu Rumah Sakit, Rumah Sakit adalah institusi
pelayanan kesehatan yang menyelenggarakan pelayanan kesehatan perorangan secara
paripurna yang menyediakan pelayanan rawat inap, rawat jalan, dan gawat darurat. Instalasi
Farmasi adalah unit pelaksana fungsional yang menyelenggarakan seluruh kegiatan pelayanan
kefarmasian di Rumah Sakit dibawah pimpinan seorang Apoteker sebagai penanggungjawab.
Apoteker adalah sarjana farmasi yang telah lulus sebagai apoteker dan telah mengucapkan
sumpah jabatan apoteker. Dalam melaksanakan pekerjaannya, apoteker dibantu oleh tenaga
teknik kefarmasian yang terdiri atas Sarjana Farmasi, Ahli Madya Farmasi, dan Analis
Farmasi (Permenkes Nomor 72, 2016).

Apoteker harus memenuhi persyaratan peraturan perundang-undangan yang berlaku
dan kompeten secara profesional, yang bertanggung jawab atas seluruh pekerjaan serta
pelayanan kefarmasian, yang terdiri atas pelayanan paripurna, mencakup perencanaan,
pengadaan, produksi, penyimpanan perbekalan kesehatan/sediaan farmasi, dispensing obat

berdasarkan resep bagi penderita rawat inap dan rawat jalan, pengendalian mutu dan
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pengendalian distribusi dan juga penggunaan seluruh perbekalan kesehatan di rumah sakit,
serta pelayanan farmasi klinis (Kementerian Kesehatan RI, 2016).

Mengingat pentingnya tugas dan tanggung jawab Apoteker, Apoteker perlu
melakukan kegiatan Praktik Kerja Profesi Apoteker (PKPA) di Rumah Sakit meskipun secara
daring. Kegiatan PKPA diharapkan dapat memberikan wawasan dan pengetahuan yang
mencakup aspek organisasi, administrasi, manajerial, kefarmasian di Rumah Sakit dan
sebagai bekal calon Apoteker untuk memasuki dunia kerja sebagai tenaga farmasi yang
profesional. Praktik Kerja Profesi Apoteker pada tanggal 27 September sampai dengan 30
November 2021. Kegiatan ini bertujuan untuk memberikan gambaran mengenai pelayanan
kesehatan yang dilakukan di Rumah Sakit dengan berlatih menganalisa kasus yang secara
nyata terjadi di lapangan, memahami aktivitas dan masalah-masalah yang ada di Rumah
Sakit beserta cara penanganannya, dan dapat menerapkan ilmu-ilmu yang didapatkan

selama masa PKPA rumah sakit secara daring.

1.2 Tujuan
Tujuan pelaksanaan kegiatan Praktik Kerja Profesi Apoteker di Rumah Sakit sebagai

berikut:

1. Menambah wawasan dan pengetahuan tentang ilmu kefarmasian terutama di
bidang Rumah Sakit mengenai pelayanan farmasi Kklinik dan manajerial
perbekalan kefarmasian di Rumah Sakit.

2. Meningkatkan pemahaman calon Apoteker tentang peran, fungsi, posisi, dan tanggung
jawab Apoteker dalam praktik pelayanan kefarmasian di Rumah Sakit.

3. Mempersiapkan calon Apoteker dalam memasuki dunia kerja sebagai tenaga farmasi

yang profesional.



