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ABSTRAK 

Kecenderungan global saat ini, farmasi terus menjadi profesi yang lebih 

bersifat klinis dan berorientasi pasien, dengan tanggung jawab dan 

akuntabilitas yang lebih besar terhadap pelayanan kefarmasian di lingkungan 

klinis. Keterlibatan apoteker menjadi sangat berpengaruh dalam pelaksanaan 

pelayanan kefarmasian sesuai standar di puskesmas. Penelitian ini dilakukan 

bertujuan untuk menggambarkan karakteristik apoteker pada Puskesmas di 

wilayah DKI Jakarta, Kalimantan Selatan dan Sulawesi Selatan. Jenis penelitian 

ini adalah deskriptif dengan desain penelitian observasional, dilakukan dari 

bulan Juni- Agustus 2024 secara daring di puskesmas wilayah DKI Jakarta, 

Kalimantan Selatan, dan Sulawesi Selatan. Pengumpulan data dilakukan 

dengan penyebaran kuesioner online melalui Google Form® dan dibantu oleh 

HISFARKESMAS. Data yang dikumpulkan diolah secara deskriptif dengan 

menghitung persentase masing-masing karakteristik. Karakteristik dari 359 

apoteker pada 3 wilayah (DKI Jakarta, Kalimantan Selatan, dan Sulawesi 

Selatan) diperoleh jenis kelamin perempuan (82,45%) dan laki-laki (17,55%), 

rentang usia responden 23-30 tahun (32,87%), 31-40 tahun (46,52%), 41-50 

tahun (18,38%), dan 51-60 tahun (2,23%). Pendidikan terakhir responden 

profesi apoteker (93,87%) dan strata 2 (6,13%), jumlah apoteker pada satu 

puskesmas 58,22% memiliki 1 apoteker, 30,08% memiliki 2 apoteker dan 

11,70% lebih dari 2 apoteker. Lama  bekerja apoteker 0-2 tahun dan 3-5 tahun 

(27,02%), 6-10 tahun (16,16%) dan lebih dari 10 tahun (29,81%).  
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ABSTRACT 

In current global trends, pharmacy continues tobe a more clinical and patient-

oriented profession, with greater responsibility and accountability for 

pharmaceutical services in the clinical environment. The participation of 

pharmacists is very important in the implementation of pharmaceutical 

services in accordance with the standards in the Community Health Centres. 

The study aims to describe the characteristics of pharmacists in the 

Community Health Centers of DKI Jakarta, South Kalimantan and South 

Sulawesi. This type of research is descriptive and observer-designed, 

conducted from June to August 2024 online in community health centres in 

DKI Jakarta, South Kalimantan and South Sulawesi. The data were collected by 

distributing online questionnaires through Googleforms, with the support of 

HISFARKESMAS. The collected data was processed descriptively by 

calculating the percentage of each feature. The characteristics of 359 

pharmacists in the three regions (DKI Jakarta, South Kalimantan and South 

Sulawesi) were females (82.45%) and men (17.55%), with respondents aged 23-
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30 (32.87%), 31-40 (46.52%), 41-50 (18.38%) and 51-60 (2.23%). The most recent 

education in the pharmacist profession (93.87%) and in strata 2 (6.13%), the 

number of pharmacists in one health center is 58.22% with a pharmacist, 

30.08% with two pharmacists and 11.70% more than two pharmacists. The 

duration of working as a pharmacist is 0-2 years, 3 to 5 years (27.02%), 6 to 10 

years (16.16%) and more than 10 years (29.81%). 
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Pendahuluan 

Apoteker adalah orang yang memenuhi syarat untuk memproduksi, menyiapkan, 

mendistribusikan, menjual atau menyiapkan resep obat, atau sediaan farmasi apapun (Islam, 2018). 

Mereka ahli dalam aktivitas dan penggunaan obat, termasuk kimia, farmakologi, dan formulasi obat. 

Mereka adalah profesi kesehatan yang mempunyai tanggung jawab untuk memberikan pertimbangan 

penting kepada pasien dan memberikan perlindungan, serta memastikan penggunaan obat yang 

aman dan efektif (Nimesh, 2020). Fokus profesi farmasi telah bergeser dari teknis, berorientasi 

produk, menjadi berorientasi pada pasien melalui pemberian informasi tentang obat, konseling hasil 

kesehatan, dan layanan profesional. Pergeseran ini yang umumnya disebut sebagai “Pelayanan 

Kefarmasian”. Dalam melaksanakan tugasnya, apoteker bekerja sama dengan profesi kesehatan 

lainnya dan memikul tanggung jawab atas hasil pasien sehubungan dengan terapi obat (Kokane & 

Avhad, 2016). 

Apoteker merupakan tulang punggung yang memperkuat sistem pelayanan kesehatan (Kokane 

& Avhad, 2016). Tren global saat ini, farmasi terus menjadi profesi yang lebih bersifat klinis dan 

berorientasi pasien, dengan tanggung jawab dan akuntabilitas yang lebih besar terhadap pelayanan 

kefarmasian di lingkungan klinis (Galbraith & Bates, 2015). Apoteker perlu memastikan bahwa 

seluruh masyarakat dapat memperoleh obat secara rasional dengan biaya yang efektif (Dalton & 

Byrne, 2017). Apoteker diharapkan dapat lebih berkontribusi dalam kesehatan publik untuk 

meningkatkan kualitas hidup seluruh masyarakat dengan menerapkan pelayanan kefarmasian yang 

sesuai standar kepada pasien (Mukattash et al., 2018). 

Puskesmas sebagai salah satu fasilitas pelayanan kesehatan menjadi tempat yang tepat untuk 

memperoleh informasi pengobatan yang baik melalui pelayanan kefarmasian. Standar pelayanan 

kefarmasian di puskesmas terdiri atas dua kegiatan utama, yaitu pengelolaan sediaan farmasi dan 

bahan medis habis pakai (BMHP) serta kegiatan farmasi klinis (Kemenkes RI, 2019). Adapun tujuan 

dari pelayanan kefarmasian di puskesmas adalah mengidentifikasi, mengatasi, serta menuntaskan 

persoalan terkait obat maupun masalah kesehatan pada umumnya (Musdalipah et al., 2017). 

Pelayanan farmasi klinik merupakan pelayanan kefarmasian secara langsung dan bertanggung 

jawab kepada pasien terkait obat untuk meningkatkan mutu dan jangkauan pelayanan kefarmasian di 

puskesmas. Selain itu juga memastikan pasien memperoleh pengobatan yang efektif dan aman, 

meningkatkan kepatuhan pasien, dan menjalankan kebijakan kefarmasian di puskesmas untuk 

mendorong penggunaan obat yang rasional (Erlianti et al., 2022). Pengelolaan sediaan farmasi dan 

BMHP bertujuan untuk menjaga ketersediaan dan mutu obat yang efektif dan rasional. Pengelolaan 

sediaan farmasi dan BMHP yang baik di puskesmas dapat mempengaruhi ketersediaan obat di 

fasilitas kesehatan hingga 67% (Setiawan et al., 2023). Hal tersebut membuat keterlibatan apoteker 

menjadi sangat berpengaruh dalam pelaksanaan pelayanan kefarmasian sesuai standar di puskesmas 

(Dewi et al., 2020). Penelitian ini dilakukan bertujuan untuk menggambarkan karakteristik apoteker 

pada Puskesmas di wilayah DKI Jakarta, Kalimantan Selatan dan Sulawesi Selatan. 

Metode 

Penelitian yang dilakukan merupakan jenis penelitian deskriptif dengan desain penelitian 

observasional. Penelitian ini dilakukan dari bulan Juni sampai dengan Agustus 2024 secara daring di 

puskesmas wilayah DKI Jakarta, Kalimantan Selatan, dan Sulawesi Selatan.  Penelitian ini telah 

dinyatakan laik etik oleh Komisi Etik Penelitian Universitas Muhammadiyah banjarmasin dengan 

nomor 118/UMB/KE/III/2023. 
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Subjek pada penelitian ini adalah apoteker yang berpraktik di puskesmas dengan kriteria 

inklusi: 1) Menjadi penanggung jawab ruang farmasi di puskesmas wilayah DKI Jakarta, Kalimantan 

Selatan dan Sulawesi Selatan; 2) Berpraktik atau bekerja di puskesmas rawat inap/non rawat inap di 

wilayah DKI Jakarta, Kalimantan Selatan dan Sulawesi Selatan. Sedangkan kriteria eksklusi meliputi: 

1) Sedang menjalani izin tugas belajar; 2) Tidak bersedia terlibat dalam penelitian. 

Pengumpulan data dilakukan dengan penyebaran kuesioner online melalui Google Form® dan 

dibantu oleh HISFARKESMAS (Himpunan Seminat Farmasi Puskesmas) pada masing-masing 

wilayah. Kuesioner yang diisi berupa informed consent (pernyataan kesediaan 

mengikuti/berpartisipasi dalam penelitian, serta identitas responden seperti nama lengkap beserta 

gelar, jenis kelamin, tempat lahir, tanggal lahir, usia, kontak, domisili tempat tinggal, nama 

puskesmas, jumlah apoteker di puskesmas, jumlah TTK di puskesmas, pendidikan terakhir, status 

pekerjaan, lama bekerja, dan posisi di puskesmas. Karakteristik subjek yang dikumpulkan dan 

dianalisis pada penelitian antara lain usia, jenis kelamin, pendidikan terakhir, jumlah tenaga apoteker 

per puskesmas, lama bekerja atau berpraktik. Data yang dikumpulkan diolah secara deskriptif 

dengan menghitung persentase masing-masing karakteristik. 

Hasil dan Pembahasan 

Hasil pengumpulan data diperoleh 359 apoteker penanggung jawab yang memenuhi kriteria 

inklusi dengan sebaran 45 orang dari DKI Jakarta, 141 orang dari Kalimantan Selatan, dan 173 orang 

dari Sulawesi Selatan. Karakteristik responden penelitian dapat dilihat pada tabel 1. 

Tabel 1. Karakteristik responden 

Karakteristik 
Jumlah responden 

Total (%) 
DKI Jakarta Kalimantan Selatan Sulawesi Selatan 

Jenis kelamin 

Laki-laki 7 36 20 61 (17,55%) 

Perempuan 38 105 153 296 (82,45%) 

Usia (tahun) 

23-30 6 67 45 118 (32,87%) 

31-40 28 51 88 167 (46,52%) 

41-50 10 21 35 66 (18,38%) 

51-60 1 2 5 8 (2,23%) 

Pendidikan terakhir 

Profesi Apoteker 40 137 160 337 (93,87%) 

Strata 2 (Magister) 5 4 13 22 (6,13%) 

Jumlah apoteker (orang) 

1 4 105 100 209 (58,22%) 

2 19 34 55 108 (30,08%) 

Lebih dari 2 22 2 18 42 (11,70%) 

Lama bekerja (tahun) 

0-2 3 53 41 97 (27,02%) 

3-5 8 43 46 97 (27,02%) 

6-10 8 17 33 58 (16,16%) 

Lebih dari 10 26 28 53 107 (29,81%) 

  

Hasil seperti tertera pada tabel 1 menunjukkan responden pada penelitian ini paling banyak 

merupakan responden perempuan sebanyak 296 orang (82,45%), sedangkan laki-laki sebanyak 61 

orang (17,55%). Tidak ada perbedaan mayoritas karakteristik jenis kelamin pada apoteker di DKI 

Jakarta, Kalimantan Selatan, dan Sulawesi Selatan, yakni perempuan. Hal ini linear dengan penelitian 

yang dilakukan oleh Meilianti et al., (2022) yang menyatakan bahwa 77,8% tenaga kerja farmasi di 

Indonesia sebagian besar adalah perempuan, bahkan peneliti melakukan asumsi bahwa 2030 
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diperkirakan perempuan akan mewakili 86% apoteker di Indonesia. Hal ini sejalan dengan penelitian 

yang dilakukan Feli et al., (2022) yang menemukan bahwa responden mahasiswa S1 Farmasi 

menunjukkan hasil 83,6% untuk wanita dan laki-laki 16,3% saja. Perempuan memiliki kecenderungan 

memilih bidang kesehatan untuk dipelajari terutama pada jurusan farmasi dan profesi apoteker yang 

saat ini cukup banyak diminati, sehingga dapat disimpulkan bahwa hal ini sejalan dengan sebaran 

karakteristik jenis kelamin pada penelitian ini yang didominasi oleh perempuan. 

Karakteristik berdasarkan umur pada penelitian ini didominasi oleh responden berusia 31-40 

tahun sebanyak 167 orang (46,52%). Pada provinsi DKI Jakarta (62,22%) dan Sulawesi Selatan (50,86%) 

kebanyakan apoteker berusia 31-40 tahun. Sedangkan di provinsi Kalimantan Selatan, mayoritas 

apoteker berusia 23-30 tahun (47,52%). Kelompok usia tersebut merupakan kelompok usia produktif 

untuk bekerja (Robiyanto et al., 2019; Depkes, 2009). Hal tersebut sejalan dengan penelitian yang 

dilakukan oleh Sarbini et al., (2018), menyatakan usia produksi seseorang yang artinya seseorang 

yang memiliki rentang umur 16-64 tahun dikategorikan seseorang yang masih sanggup untuk 

bekerja. Menurut Kumbadewi et al., (2021), umur seseorang dapat berpengaruh secara positif 

terhadap tingkat produktivitas kerja. Tenaga kerja farmasi saat ini didominasi oleh usia produktif 

serta dewasa muda karena pada usia tersebut seseorang telah memiliki tanggung jawab atas sikap, 

tindakan, keinginan yang dimiliki serta tidak bergantung kepada orang lain. 

Pendidikan terakhir responden dalam penelitian berdasarkan tabel 1 menunjukkan mayoritas 

responden memiliki pendidikan terakhir profesi apoteker (93,87%). Kegiatan pelayanan kefarmasian 

secara menyeluruh di puskesmas hanya dapat dilakukan oleh seorang apoteker (Kemenkes RI, 2016). 

Syarat utama seseorang dikatakan sebagai apoteker yaitu minimal telah lulus dari profesi apoteker 

dan telah mengucapkan sumpah jabatan apoteker (Depkes, 2009). Profesi apoteker menjadi 

pendidikan minimum seorang apoteker untuk memperoleh jabatan fungsional apoteker di Instalasi 

Kesehatan Pemerintah Daerah (KemenPAN-RB RI, 2021). Menurut Firmansyah (2015), tingkat 

pendidikan dapat mempengaruhi penalaran pekerja dalam melaksanakan proses kegiatan yang lebih 

efektif dan efisien. Peningkatan pengetahuan selain dipengaruhi oleh pendidikan formal juga 

dipengaruhi oleh faktor lain seperti pengalaman dan kemampuan dalam mengumpulkan informasi di 

berbagai media (Alfian et al., 2020). Berdasarkan penelitian terdahulu dijelaskan bahwa tingkat 

pendidikan apoteker merupakan faktor yang berhubungan dalam pelaksanaan pelayanan 

kefarmasian di puskesmas (Siskayani et al., 2022).  

Jumlah apoteker seperti tertera pada tabel 1, di setiap puskesmas memiliki setidaknya 1 

apoteker dengan persentase sebanyak 58,22% dan adapula puskesmas yang mempunyai 2 atau lebih 

apoteker di setiap puskesmas. Menurut Permenkes no 74 tahun 2016, pelaksanaan pelayanan 

kefarmasian minimal dilaksanakan oleh 1 orang tenaga apoteker penanggung jawab yang dapat 

dibantudengan apoteker lain atau tenaga teknis kefarmasian (Kemenkes RI, 2016). Jika dilihat pada 

tabel 1, sebesar 48,89% puskesmas yang di DKI Jakarta memiliki apoteker lebih dari 2, sedangkan 

74,47% puskesmas di Kalimantan Selatan dan 57,78% puskesmas di Sulawesi Selatan memiliki 1 

apoteker. Ketersediaan tenaga kefarmasian yang meliputi apoteker dan tenaga teknis kefarmasian 

antar puskesmas terdapat perbedaan berdasarkan lokasi puskesmas, jenis puskesmas, keterpencilan 

wilayah, dan status kepegawaian tenaga kefarmasian (Herman & Supardi, 2013). Hal ini 

kemungkinan disebabkan kebanyakan apoteker lebih memiliki bekerja di puskesmas daerah 

perkotaan dan kota-kota besar jika dibandingkan daerah pedesaan atau kota-kota kecil. Jumlah 

apoteker di puskesmas dihitung berdasarkan rasio kunjungan pasien baik rawat inap atau rawat 

jalan, tetapi setidaknya diupayakan  1 apoteker untuk 50 pasien per hari (Kemenkes RI, 2016). Tenaga 

kefarmasian yang sesuai standar diperlukan untuk menjalankan pekerjaan kefarmasian di puskesmas 

dengan baik. Tenaga kefarmasian terdiri dari apoteker dan tenaga teknis kefarmasian (Depkes, 2009). 

Penelitian Susyanty et al.,(2020), menjelaskan bahwa kegiatan pengelolaan obat dan pelayanan 

farmasi klinik yang komprehensif di puskesmas, terbanyak dilakukan oleh puskesmas yang memiliki 
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tenaga apoteker dengan jumlah minimal. Ketersediaan dan kemampuan apoteker dalam memberikan 

pelayanan farmasi klinik di puskesmas perlu menjadi perhatian.  

Lama bekerja apoteker pada puskesmas menunjukkan mayoritas responden telah bekerja lebih 

dari 10 tahun (29,81%). Pada provinsi DKI Jakarta (57,78%) dan Sulawesi Selatan (30,64%), mayoritas 

apoteker memiliki lama kerja lebih dari 10 tahun. Sedangkan di provinsi Kalimantan Selatan, 

mayoritas apoteker memiliki lama kerja 0-2 tahun (37,59%). Penelitian yang dilakukan oleh Selifani et 

al., (2022), menyatakan bahwa lama pengalaman berpraktik berpengaruh signifikan dengan tingkat 

pengetahuan apoteker. Dalam penelitian tersebut menyatakan bahwa pengetahuan yang lebih tinggi 

ditemukan kepada apoteker yang telah memiliki pengalaman berpraktik lebih dari 5 tahun. Seseorang 

harus memiliki banyak pengalaman supaya memiliki respon atau tanggapan yang baik dan juga 

sebagai dasar pembentukan sikap di dunia kerja. Produktivitas seseorang meningkat seiring dengan 

masa kerja karena mendapatkan lebih banyak pengalaman dan keterampilan untuk melakukan tugas 

yang diberikan kepadanya. Dalam pekerjaan kefarmasian, semakin lama masa kerja berimbang 

dengan kecepatan dalam pelayanannya (Hanggara et al., 2017). 

 

Kesimpulan dan Saran 

Kesimpulan 

Karakteristik dari 359 apoteker pada 3 wilayah (DKI Jakarta, Kalimantan Selatan, dan 

Sulawesi Selatan) diperoleh jenis kelamin terbanyak adalah perempuan (82,45%), pada rentang usia 

31-40 tahun (46,52%), pendidikan terakhir mayoritas profesi apoteker (93,87%), dan lama bekerja lebih 

dari 10 tahun (29,81%).  
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