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KATA PENGANTAR 

 

 

Assalamu’alaikum Waragmatulaahi Wabarakatuh. 

 Dengan mengucap rasa syukur kepada Allah SWT yang telah 

melimpahkan rahmat dan ridho-Nya kepada kita sehingga laporan Praktik Kerja 

Lapangan di Puskesmas Banguntapan II telah berhasil terselesaikan. Karena 

nikmat kesehatan dan kesempatan dari Allah SWT kami dapat melaksanakan 

Praktik Kerja Lapangan yang dimulai dari 12 April – 30 April 2021 di Puskesmas 

Banguntapan II yang beralamat di Jalan Pasopati No.99 Krobokan, Tamanan 

Banguntapan Yogyakarta dengan lancar. 

 Tidak terasa pelaksanaan Praktik Kerja Lapangan di Puskesmas 

Banguntapan II telah selesai. Banyak hal yang bertambah selain pengalaman, 

ilmu, namun juga menambah saudara. Sikap keluarga besar Puskesmas 

Banguntapan II yang sangat membimbing dan membantu membuat kami 

termotivasi untuk melaksanakan Praktik Kerja Lapangan disetiap harinya dengan 

sebaik-baiknya. Sebagai hasilnya, semua program Praktik Kerja Lapangan 

berjalan sesuai rencana. 

 Tidak lupa pada kesempatan ini kami mengucapkan terimakasih kepada 

berbagai pihak yang telah membantu menyelesaikan Praktik Kerja Lapangan ini. 

Ucapan terima kasih kami sampaikan kepada: 

1. Allah SWT yang telah memberikan kesempatan, kehidupan dan 

kelancaran. 

2. Nabi Muhammad SAW yang senantiasa menjadi panutan kami. 

3. dr.Wahyu Pamungkasih selaku kepala Puskesmas Banguntapan II yang 

telah mengizinkan kami melakukan Praktik Kerja Lapangan di Puskesmas 

Banguntapan II. 

4. Tesa Kurniawati Amd.FAR selaku Pengelola di bidang farmasi Puskesmas 

Banguntapan II yang senantiasa memberi ilmu dan wawasan mengenai 

Puskesmas. 
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5. Monik Krisnawati, M.Sc., Apt selaku Ketua Program Studi D3 Farmasi 

Politeknik Kesehatan TNI AU Adisutjipto Yogyakarta. 

6. Febriana Astuti M.Farm., Apt selaku dosen pembimbing akademik yang 

telah membimbing selama Praktik Kerja Lapangan di Puskesmas 

Banguntapan II. 

7. Seluruh karyawan Puskesmas Banguntapan II yang telah meluangkan 

waktu memberi bantuan, pengetahuan dan pengarahan selama Praktik 

Kerja Lapangan di Puskesmas Banguntapan II. 

 Kami memahami bawasannya laporan ini tidaklah sempurna dan masih 

perlu banyak masukan. Dikarenakan kekurangan tersebut kami  menerima segala 

perbaikan dalam bentuk kritikan dan saran yang bersifat membangun agar laporan 

ini menjadi lebih baik. Kami berharap laporan ini dapat berguna bagi siapa saja 

yang membacanya. 

Wassalamualaikum warahmatullahi wabarakatuh. 

 

 

 

 

Yogyakarta, 26 April 2021 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Puskesmas adalah fasilitas pelayanan kesehatan yang 

menyelenggarakan upaya kesehatan masyarakat dan upaya kesehatan 

perseorangan tingkat pertama dengan lebih mengutamakan upaya promotif 

dan preventif di wilayah kerjanya (Permenkes RI No 43 Tahun 2019). 

Dalam sarana kesehatan Puskesmas, Farmasi merupakan salah satu 

faktor penting dalam menunjang pelayanan kesehatan profesi farmasi saat ini 

telah mengalami perkembangan yaitu dari drug oriented menjadi patient 

oriented. Perubahan paradigma ini dikenal dengan nama pharmaceutical care 

atau asuhan pelayanan kefarmasian (Kemenkes RI, 2011).  

Perubahan orientasi tersebut memberikan beberapa konsekuensi, 

dimana apoteker dan petugas Farmasi dituntut untuk meningkatkan 

pengetahuan, keterampilan dan juga harus memahami kemungkinan terjadinya 

kesalahan pengobatan (medication eror) dalam proses pelayanan serta 

mengidentifikasi, mencegah, kemudian mengatasi masalah yang berkaitan 

dengan penggunaan obat (drug related problems) (Kurniawan, 2018).  

Praktik Kerja Lapangan adalah salah satu bentuk penyelenggaraan 

institusi pendidikan kejuruan dengan program keahlian Farmasi untuk 

meningkatkan kualitas mahasiswa yang telah memiliki bekal pengetahuan 

pada bidang kesehatan. Latihan perbekalan Farmasi sebelum pelaksanaan 

Praktik Kerja Lapangan hanya dasar untuk bekerja pada dunia kesehatan dan 
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usaha. Keterampilan lain seperti pengendalian obat, penyuluhan obat serta 

penerapan sikap sebagai tenaga kesahatan dan kemampuan bekerjasama serta 

tindakan pemecahan masalah yang terjadi di lapangan belum diberikan secara 

khusus oleh institusi, untuk itu Praktik Kerja Lapangan merupakan cara 

terbaik guna memperoleh pengetahuan dan keterampilan tersebut (Jannah, 

2014). 

Berdasarkan uraian di atas, Kegiatan Praktik Kerja Lapangan yang 

dilaksanakan oleh mahasiswa Program Studi D3 Farmasi Poltekkes TNI AU 

Adisutjipto Yogyakarta merupakan kegiatan yang dilaksakan dalam rangka 

mempersiapkan calon Tenaga Teknis Kefarmasian yang kompeten  dan 

ditekankan pada aspek pekerjaan kefarmasian, yakni meliputi pengelolaan 

obat dan Bahan Medis Habis Pakai, serta kegiatan pelayanan farmasi klinik. 

 

B. Tujuan Kegiatan 

Tujuan kegiatan Praktik Kerja Lapangan puskesmas diantaranya yaitu: 

1. Mahasiswa mendapatkan wawasan tentang kegiatan kefarmasian di 

Puskesmas; 

2. Mahasiswa dapat mengetahui dan memahami tentang pengelolaan obat di 

Puskesmas serta mampu berperan aktif dalam membantu melaksanakan 

pekerjaan kefarmasian;  

3. Mahasiswa dapat mengetahui dan memahami tentang kegiatan pelayanan 

resep di Puskesmas; dan 
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4. Memberikan pengalaman untuk mahasiswa mengenai pelayanan Farmasi 

klinik di Puskesmas.  

 

C. Manfaat Kegiatan 

Manfaat kegiatan Praktik Kerja Lapangan puskesmas adalah: 

1. Memberikan gambaran yang luas dan jelas mengenai seluruh proses dan 

pekerjaan kefarmasian di Puskesmas; 

2. Menumbuhkan sikap profesional yang diperlukan mahasiswa dalam 

memasuki lapangan kerja bidang Farmasi; dan 

3. Mengetahui pengelolaan obat di Puskesmas. 
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BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

 

A. Definisi Puskesmas  

Menurut Peraturan Menteri Kesehatan (Permenkes) Nomor 75 Tahun 

2014 Pasal 1 Puskesmas adalah fasilitas pelayanan kesehatan tingkat pertama 

yang menyelenggarakan Upaya Kesehatan Masyarakat (UKM) dan Upaya 

Kesehatan Perseorangan (UKP) dengan mengutamakan upaya promotif dan 

preventif untuk mencapai derajat kesehatan masyarakat yang setinggi-

tingginya di wilayah kerjanya. Sedangkan menurut Depkes RI (2004) 

Puskesmas adalah unit pelaksana teknis Dinas Kesehatan Kabupaten atau Kota 

yang bertanggung jawab menyelenggarakan pembangunan kesehatan di suatu 

wilayah kesehatan. Puskesmas merupakan lini pertama yang melakukan 

pembangunan kesehatan di Indonesia dengan tugas melaksanakan kebijakan 

kesehatan untuk mencapai tujuan pembangunan kesehatan. 

Dalam melakukan pelayanan sesuai dengan Peraturan Menteri 

Kesehatan (Permenkes) Nomor 75 Tahun 2014 Pasal 25, Puskesmas 

dikategorikan menjadi Puskesmas Non Rawat Inap dan Puskesmas Rawat 

Inap. Puskesmas Non Rawat Inap ialah Puskesmas yang tidak 

menyelenggarakan pelayanan Rawat Inap kecuali pertolongan persalinan 

normal. Sedangkan Puskesmas Rawat Inap ialah Puskesmas yang diberi 

tambahan sumber daya untuk menyelenggarakan pelayanan Rawat Inap sesuai 

dengan pertimbangan kebutuhan pelayanan. 
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B. Tugas dan Fungsi Puskesmas 

 Menurut Permenkes 43 tahun 2019 tugas Puskesmas memiliki tugas 

melaksanakan kebijakan kesehatan untuk mencapai tujuan pembangunan 

kesehatan di wilayah kerjanya. 

 Puskesmas layaknya pelayanan kesehatan lain yang memiliki fungsi 

tersendiri seperti yang dikemukakan oleh Dinas Kesehatan dimana fungsi 

pokok Puskesmas ialah: 

1. Sebagai pusat pembangunan kesehatan masyarakat di wilayahnya; 

2. Membina peran serta masyarakat di wilayah kerjanya dalam rangka 

meningkatkan kemampuan untuk hidup sehat; 

3. Memberikan pelayanan kesehatan secara menyeluruh dan terpadu 

kepada masyarakat di wilayah kerjanya. 

Proses dalam melaksanakan fungsinya, dilakukan dengan cara: 

1. Merangsang masyarakat termasuk swasta untuk melaksanakan kegiatan 

dalam rangka menolong dirinya sendiri; 

2. Memberikan petunjuk kepada masyarakat tentang bagaimana menggali 

dan menggunakan sumberdaya yang ada secara efektif dan efisien; 

3. Memberi bantuan yang bersifat bimbingan teknis materi dan rujukan 

medis maupun rujukan kesehatan kepada masyarakat dengan ketentuan 

bantuan tersebut tidak menimbulkan ketergantungan; 

4. Memberi pelayanan kesehatan langsung kepada masyarakat; 

5. Bekerja sama dengan sektor-sektor yang bersangkutan dalam 

melaksanakan program puskesmas. 
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C. Visi dan Misi Puskesmas 

Menurut Keputusan Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor 

128/MENKES/SK/II/2004 visi dan misi dari puskesmas ialah: 

1. Visi 

Visi yang diselenggarakan oleh Puskesmas ialah tercapainya 

Kecamatan Sehat menuju terwujudnya Indonesia Sehat. Kecamatan Sehat 

merupakan gambaran masayarakat kecamatan masa depan yang ingin 

dicapai melalui pembangunan kesehatan, yakni masyarakat yang hidup 

dalam lingkungan dan berperilaku sehat, memiliki kemampuan untuk 

menjangkau pelayanan kesehatan yang bermutu secara adil dan merata 

serta memiliki derajat kesehatan yang setinggi-tingginya.  

2. Misi 

Misi Puskesmas adalah:  

a) Menggerakkan pembangunan berwawasan kesehatan di wilayah 

kerjanya. Puskesmas akan selalu menggerakkan pembangunan sektor 

lain yang diselenggarakan di wilayah kerjanya, agar memperhatikan 

aspek kesehatan, yakni pembangunan yang tidak menimbulkan dampak 

negatif terhadap kesehatan, setidak-tidaknya terhadap lingkungan dan 

perilaku masyarakat. 

b)  Mendorong kemandirian hidup sehat bagi keluarga dan masyarakat di 

wilayah kerjanya. Puskesmas akan selalu berupaya agar setiap keluarga 

dan masyarakat yang bertempat tinggal di wilayah kerjanya makin 
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berdaya di bidang kesehatan, melalui peningkatan pengetahuan dan 

kemampuan menuju kemandirian untuk hidup sehat. 

c) Memelihara dan meningkatkan mutu, pemerataan dan keterjangkauan 

pelayanan kesehatan yang diselenggarakan. Puskesmas akan selalu 

berupaya menyelenggarakan pelayanan kesehatan yang sesuai dengan 

standar dan memuaskan masyarakat, mengupayakan pemerataan 

pelayanan kesehatan serta meningkatkan efisiensi pengelolaan dana 

sehingga dapat dijangkau oleh seluruh anggota masyarakat. 

d) Memelihara dan meningkatkan kesehatan perorangan, keluarga dan 

masyarakat berserta lingkungannya. Puskesmas akan selalu berupaya 

memelihara dan meningkatkan kesehatan, mencegah dan 

menyembuhkan penyakit, serta memulihkan kesehatan perorangan, 

keluarga dan masyarakat yang berkunjung dan yang bertempat tinggal 

di wilayah kerjanya, tanpa diskriminasi dan dengan menerapkan 

kemajuan ilmu dan teknologi kesehatan yang sesuai. Upaya 

pemeliharaan dan peningkatan kesehatan yang dilakukan puskesmas 

mencakup pula aspek lingkungan dari yang bersangkutan.  

 

D. Jangkauan Pelayanan Puskesmas 

Sesuai dengan keadaan geografis, luas wilayah, sarana perhubungan, dan 

kepadatan  penduduk dalam wilayah kerja Puskesmas. Agar jangkauan 

pelayanan Puskesmas lebih merata dan meluas, perlu ditunjang dengan 

Puskesmas pembantu, penempatan bidan di desa yang belum terjangkau oleh 
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pelayanan yang ada dan Puskesmas Keliling. Disamping itu pergerakan peran 

serta masyarakat untuk mengelola POSYANDU (Pos Pelayanan Terpadu). 

 

E. Struktur Organisasi Puskesmas 

Adapun struktur organisasi puskesmas adalah sebagai berikut:  

1. Kepala Puskesmas  

Kriteria Kepala Puskesmas yaitu tenaga kesehatan dengan tingkat 

pendidikan paling rendah sarjana, memiliki kompetensi manajemen 

kesehatan masyarakat, masa kerja di Puskesmas minimal 2 (dua) tahun, 

dan telah mengikuti pelatihan manajemen Puskesmas. 

2. Kasubag Tata Usaha  

Membawahi beberapa kegiatan diantaranya Sistem Informasi 

Puskesmas, kepegawaian, rumah tangga dan keuangan. 

3. Penanggungjawab UKM esensial dan keperawatan kesehatan masyarakat. 

Membawahi:  

a) Pelayanan promosi kesehatan termasuk UKS; 

b) Pelayanan kesehatan lingkungan; 

c) Pelayanan KIA-KB yang bersifat UKM; 

d) Pelayanan gizi yang bersifat UKM; 

e) Pelayanan pencegahan dan pengendalian penyakit; dan 

f) Pelayanan keperawatan kesehatan masyarakat. 

4. Penanggungjawab UKM Pengembangan  

Membawahi upaya pengembangan yang dilakukan Puskesmas, antara lain:  
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a) Pelayanan kesehatan jiwa; 

b) Pelayanan kesehatan gigi masyarakat; 

c) Pelayanan kesehatan tradisional komplementer; 

d) Pelayanan kesehatan olahraga; 

e) Pelayanan kesehatan indera; 

f) Pelayanan kesehatan lansia; 

g) Pelayanan kesehatan kerja; dan 

h) Pelayanan kesehatan lainnya. 

5. Penanggungjawab UKP, kefarmasian, dan laboratorium 

Membawahi beberapa kegiatan, yaitu: 

a) Pelayanan pemeriksaan umum; 

b) Pelayanan kesehatan gigi dan mulut; 

c) Pelayanan KIA-KB yang bersifat UKP; 

d) Pelayanan gawat darurat; 

e) Pelayanan gizi yang bersifat UKP; 

f) Pelayanan persalinan;  

g) Pelayanan rawat inap untuk Puskesmas yang menyediakan pelayanan 

rawat inap; 

h) Pelayanan kefarmasian; dan 

i) Pelayanan laboratorium. 

6. Penanggungjawab jaringan pelayanan Puskesmas dan jejaring fasilitas 

pelayanan kesehatan 

Membawahi: 
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a) Puskesmas Pembantu; 

b) Puskesmas Keliling; 

c) Bidan Desa; dan jejaring fasilitas pelayanan kesehatan (Pane.2019). 

 

Dan menurut PERMENKES 43 tahun 2019 struktur organisasi 

puskesmas ialah: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

F. Tugas Dan Tanggung Jawab Unit Kerja Di Puskesmas 

Secara garis besar unit kerja di Puskesmas terdiri atas unit kerja, dimana 

yang pertama merupakan unit kerja pelaksanaan teknis yang mencakup unit I 

sampai III, yaitu: 

Penanggung 

Jawab UKM 

Esensisal dan 

Keperawatan 

Kesehataan 

Masyaraka 

Koordinator 

Terkait 

Koordinator 

Terkait 

Koordinator 

Terkait 

Koordinator 

Terkait 

Tabel 1. Struktur Organisasi Puskesmas Menurut PERMENKES no 43 tahun 2019 

KEPALA PUSKESMAS 

KEPALA TATA USAHA 

Penanggung 

Jawab UKM 

Pengembang

an 

Penanggung 

Jawab UKP, 

Kefarmasian 

dan Laborat 

Penanggung 

Jawab 

Jaringan 

Pelayanan 

Puskesmas 

dan Jejaring 

Puskesmas 

Penanggung 

Jawab 

Bangunan, 

Prasarana, 

dan 

Peralatan 

Puskesmas 

Penanggung 

Jawab Mutu 
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1. Unit I 

Melaksanakan kegiatan kesejahteraan ibu dan anak, keluarga berencana 

dan perbaikan gizi. 

2. Unit II 

Melaksanakan kegiatan pencegahan dan pemberantasan penyakit, 

khususnya imunisasi, kesehatan lingkungan dan laboratorium. 

3. Unit III 

Melaksanakan kegiatan kesehatan gigi dan mulut, kesehatan tenaga kerja 

dan lansia (lanjut usia). 

Dan unit kerja yang kedua merupakan unit kerja pelaksanaan  teknis yang 

mencakup unit IV sampai VII, yaitu: 

1. Unit IV 

Melaksanakan kegiatan perawatan kesehatan masyarakat, kesehatan 

sekolah dan olah raga, kesehatan jiwa, kesehatan mata, dan kesehatan 

khusus lainnya. 

2. Unit V 

Melaksanakan kegiatan dibidang pembinaan dan pengembangan upaya 

kesehatan masyarakat dan penyuluhan kesehatan masyarakat. 

3. Unit VI 

Melaksanakan kegiatan pengobatan rawat jalan dan Rawat Inap 

(Puskesmas Perawatan). 

4. Unit VII 

Melaksanakan pengelolaan Farmasi. 
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G. Bagian Farmasi Puskesmas 

1. Struktur Organisasi 

Jabatan tertinggi pada bagian kefarmasian ialah kepala 

penanggungjawab kefarmasian yang diduduki oleh seorang Apoteker 

Penanggung Jawab dan dibawahi oleh seorang Tenaga Teknis 

Kefarmasian yang membantu tugas Apoteker Penanggung Jawab. 

 

 

 

 

 

Tabel 2. Struktur Organisasi bagaian kefarmasian menurut PERMENKES 

no 74 Tahun 2016 

 

2. Visi dan Misi Bagian Farmasi 

Visi adalah tujuan, masa depan, cita-cita, hal yang ingin dilakukan, 

visi bagian farmasi di Puskesmas dimana tercapainya kesehatan 

masyarakat yang berada dalam lingkup kerja Puskesmas berada 

berdasarkan pemberian obat, pelayanan sampai dengan pengarahan cara 

pengkonsumsian obat yang rasional. 

Misi adalah langkah, bentuk atau cara serta bagaimana untuk 

mewujudkannya, dimana misi farmasi di Puskesmas ialah langkah kedua 

setelah visi yang biasa dilakukan ialah memberikan PIO (Pemberian 

Informasi Obat) serta KIE (Konseling, Informasi dan Edukasi) tentang 

Apoteker Penanggung 

Jawab 

Tenaga Teknis 

Kefarmasian 
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obat, efek samping, dosis, kontraindikasi, indikasi, sampai pada cara 

simpan juga pemusnahan obat kepada pasien. Selain itu misi yang lain 

ialah menjamin kelangsungan ketersediaan dan keterjangkauan Obat dan 

Bahan Medis Habis Pakai yang efisien, efektif dan rasional, meningkatkan 

kompetensi/kemampuan tenaga kefarmasian, mewujudkan sistem 

informasi manajemen, dan melaksanakan pengendalian mutu pelayanan. 

 

3. Tugas, Fungsi dan Wewenang 

a) Tugas 

Tugas bagian Farmasi di Puskesmas ialah sebagai pelayanan 

kesehatan yang memberikan pelayanan kefarmasian, serta menjaga 

atau meningkatkan kualitas hidup pasien atau masyarakat (Ariyani, 

2015). 

Menurut Haderi, 2016 tugas farmasi di Puskesmas ialah: 

1) Melakukan pelayanan resep mulai dari menerima resep, 

menyerahkan obat sesuai resep dan menjelaskan kepada pasien 

tentang pemakaian obat; 

2) Memberikan KIE kepada pasien; 

3) Merencanakan kebutuhan obat dan perbekalan kefarmasian 

baik bulanan dan tahunan; 

4) Mengelola pemasukan obat dan alkes (alat kesehatan) baik dari 

Gudang Farmasi; 
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5) Mengelola pengeluaran atau pendistribusian obat kepada 

Puskesmas Pembantu, Pos Kesehatan Desa, POLINDES, 

POSYANDU maupun kegiatan Puskesmas Keliling; 

6) Menyusun dan menyimpan arsip resep; serta  

7) Melaksanakan pencatatan, pelaporan dan evaluasi. 

b) Fungsi 

Fungsi kefarmasian di Puskesmas selain menjamin ketersediaan 

obat dan alat kesehatan baik di Instalasi Farmasi sendiri maupun di 

tiap unit kerja ialah membantu pekerjaan atau tugas Kepala Puskesmas 

dalam pengelolaan dan pencatatan obat dan perbekalan kefarmasian di 

Puskesmas. 

c) Wewenang 

1) Mengkoordinir kegiatan kefarmasian yang mencakup ketersediaan 

serta alur pendistribusian obat di Puskesmas; 

2) Mengkoordinir pelaporan obat dan alkes (LB2); 

3) Memastikan kegiatan kefarmasian di Puskesmas berjalan dengan 

baik; dan 

4) Melaksanakan tugas lain yang diberikan oleh pimpinan sesuai 

bidang tugas untuk kelancaran pelaksanaan tugas. 
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4. Sumber Daya Manusia 

Penyelengaraan Pelayanan Kefarmasian di Puskesmas minimal 

harus dilaksanakan oleh 1 (satu) orang tenaga Apoteker sebagai 

penanggung jawab, yang dapat dibantu oleh Tenaga Teknis Kefarmasian 

sesuai kebutuhan. Jumlah kebutuhan Apoteker di Puskesmas dihitung 

berdasarkan rasio kunjungan pasien, baik rawat inap maupun rawat jalan 

serta memperhatikan pengembangan Puskesmas. Rasio untuk menentukan 

jumlah Apoteker di Puskesmas bila memungkinkan diupayakan 1 (satu) 

Apoteker untuk 50 (lima puluh) pasien perhari (PERMENKES no 74 

Tahun.2016). 

 

5. SOP Kerja Bagian Farmasi 

Stanadar Operasional Prosdur (SOP) di bagian Farmasi terbagi atas 

standar-standar yang diterapkan di beberapa bagian, seperti: 

a) Pelayanan Obat dan Bahan Medis Habis Pakai; 

b) Pemindahan Obat dan Bahan Medis Habis Pakai; 

c) Penyiapan dan Penyerahan Resep Racikan; 

d) Penyiapan dan Penyerahan Sirup Kering; 

e) Pelayanan Informasi Obat; dan 

f) Pelayanan Konseling. 
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H. Pengelolaan Sediaan Farmasi Dan Perbekalan Kesehatan 

1. Perencanaan  

Perencanaan merupakan proses kegiatan seleksi Sediaan Farmasi 

dan Bahan Medis Habis Pakai untuk menentukan jenis dan jumlah Sediaan 

Farmasi dalam rangka pemenuhan kebutuhan Puskesmas. 

Tujuan perencanaan adalah untuk mendapatkan: 

a) Perkiraan jenis dan jumlah Sediaan Farmasi dan Bahan Medis Habis  

Pakai yang mendekati kebutuhan; 

b) Meningkatkan penggunaan Obat secara rasional; dan 

c) Meningkatkan efisiensi penggunaan Obat. 

Perencanaan kebutuhan Sediaan Farmasi dan Bahan Medis Habis 

Pakai di Puskesmas setiap periode dilaksanakan oleh Ruang Farmasi di 

Puskesmas. Proses seleksi Sediaan Farmasi dan Bahan Medis Habis Pakai 

dilakukan  dengan mempertimbangkan pola penyakit, pola konsumsi 

Sediaan Farmasi periode sebelumnya, data mutasi Sediaan Farmasi, dan 

rencana pengembangan. Proses seleksi Sediaan Farmasi dan Bahan Medis 

Habis Pakai juga harus mengacu pada Daftar Obat Esensial Nasional 

(DOEN) dan Formularium Nasional. Proses seleksi ini harus melibatkan 

tenaga kesehatan yang ada di Puskesmas seperti dokter, dokter gigi, bidan, 

dan perawat, serta pengelola program yang berkaitan dengan pengobatan. 

Proses perencanaan kebutuhan Sediaan Farmasi per tahun dilakukan 

secara berjenjang (bottom-up). Puskesmas diminta menyediakan data 

pemakaian Obat dengan menggunakan LPLPO (Laporan Pemakaian dan 



 

17 
 

Lembar Permintaan Obat). Selanjutnya Instalasi Farmasi Kabupaten atau 

Kota akan melakukan kompilasi dan analisa terhadap kebutuhan Sediaan 

Farmasi Puskesmas di wilayah kerjanya, menyesuaikan pada anggaran 

yang tersedia dan memperhitungkan waktu kekosongan Obat, buffer stock, 

serta menghindari stok berlebih. 

2. Pengadaan 

Pengadaan  obat  adalah  upaya  pemenuhan  kebutuhan  obat 

sesuai dengan jenis, jumlah dan mutu yang telah direncanakan sesuai 

kebutuhan pembangunan kesehatan. Pengadaan merupakan proses untuk 

penyediaan obat yang dibutuhkan di unit pelayanan kesehatan (Depkes RI, 

2008). 

Fungsi  pengadaan adalah  merupakan  usaha - usaha  dan  kegiatan 

- kegiatan  untuk memenuhi kebutuhan operasional yang telah ditetapkan 

di dalam fungsi perencanaan, penentuan kebutuhan (dengan peramalan 

yang baik), maupun  penganggaran.  Di  dalam pengadaan  dilakukan  

proses pelaksanaan rencana  pengadaan  dari  fungsi  perencanaan  dan 

penentuan kebutuhan, serta  rencana    pembiayaan    dari    fungsi    

penganggaran. Pelaksanaan dari  fungsi  pengadaan  dapat  dilakukan  

dengan  pembelian, pembuatan,  penukaran ataupun penerimaan  

sumbangan  (hibah,  misal untuk rumah sakit umum). 
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Langkah-langkah yang diperlukan dalam kegiatan pengadaan 

kebutuhan obat antara lain: 

a) Pemilihan metode pengadaan; 

b) Pemilihan pemasok; 

c) Penentuan waktu pengadaan dan kedatangan obat; 

d) Pemantauan suatu pesanan; 

e) Penerimaan dan pemeriksaan obat. 

3. Penyimpanan 

Penyimpanan Sediaan Farmasi dan Bahan Medis Habis Pakai 

merupakan suatu kegiatan pengaturan terhadap Sediaan Farmasi yang 

diterima agar aman (tidak hilang), terhindar dari kerusakan fisik maupun 

kimia dan mutunya tetap terjamin, sesuai dengan persyaratan yang 

ditetapkan. 

Tujuannya adalah agar mutu Sediaan Farmasi yang tersedia di 

puskesmas dapat dipertahankan sesuai dengan persyaratan yang 

ditetapkan. 

Penyimpanan Sediaan Farmasi dan Bahan Medis Habis Pakai 

dengan mempertimbangkan hal-hal sebagai berikut: 

a) Bentuk dan jenis sediaan; 

b) Kondisi yang dipersyaratkan dalam penandaan di kemasan sediaan 

Farmasi, seperti suhu penyimpanan, cahaya, dan kelembaban; 

c) Mudah atau tidaknya meledak/terbakar; 
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d) Narkotika dan psikotropika disimpan sesuai dengan ketentuan peraturan 

perundang-undangan; dan 

e) Tempat penyimpanan Sediaan Farmasi tidak dipergunakan untuk 

penyimpanan barang lainnya yang menyebabkan kontaminasi. 

4. Distribusi  

Pendistribusian Sediaan Farmasi dan Bahan Medis Habis Pakai 

merupakan kegiatan pengeluaran dan penyerahan Sediaan Farmasi dan 

Bahan Medis Habis Pakai secara merata dan teratur untuk memenuhi 

kebutuhan sub unit/satelit farmasi Puskesmas dan jaringannya.  

Tujuannya adalah untuk memenuhi kebutuhan Sediaan Farmasi 

sub unit pelayanan kesehatan yang ada di wilayah kerja Puskesmas dengan 

jenis, mutu, jumlah dan waktu yang tepat. 

5. Administrasi  

Administrasi meliputi pencatatan dan pelaporan terhadap seluruh 

rangkaian kegiatan dalam pengelolaan Sediaan Farmasi dan Bahan Medis 

Habis Pakai, baik Sediaan Farmasi dan Bahan Medis Habis Pakai yang 

diterima, disimpan, didistribusikan dan digunakan di Puskesmas atau unit 

pelayanan lainnya. 

Tujuan pencatatan dan pelaporan adalah: 

a) Bukti bahwa pengelolaan Sediaan Farmasi dan Bahan Medis Habis 

Pakai telah dilakukan; 

b) Sumber data untuk melakukan pengaturan dan pengendalian; dan 

c) Sumber data untuk pembuatan laporan. 
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I. Pelayanan Sediaan Farmasi Dan Perbekalan Kesehatan 

Pelayanan resep di Puskesmas dibagi atas dua kategori, yaitu: 

1. Pelayanan Resep Umum 

Resep umum merupakan resep yang diterima pasien dimana status 

pasien tidak memiliki jaminan kesehatan dari pemerintah yang biasanya 

diadakan berupa BPJS (Badan Penyelenggara Jaminan Sosial), JKN, KIS 

dan lainnya. Secara prosedur obat yang diresepkan tidak dibedakan hanya 

saja pasien non jaminan kesehatan (BPJS) dikenakan biaya sesuai dengan 

ketentuan puskesmas, baik dalam hal peracikan maupun pemeriksaan 

dokter. 

2. Pelayanan Resep BPJS 

Resep BPJS (Badan Penyelenggara Jaminan Sosial) merupakan 

resep dari dokter dimana pasien yang ditangai memiliki BPJS yang 

pelayanan obatnya tidak dibedakan hanya saja tidak dikenakan biaya 

peracikan maupun pemeriksaan dokter. 

 

J. Peran Tenaga Teknis Kefarmasian Di Puskesmas 

Peran Tenaga Teknis Kefarmasian di puskesmas ialah membantu kinerja 

Apoteker dalam melakukan pelayanan kefarmasian. Dimana Tugas Pokok 

tenaga teknis kefarmasian ialah :  

1. Melakukan pelayanan resep mulai dari menerima resep, meracik, 

mempersiapkan obat sesuai kebutuhan dan menyerahkan obat sesuai 

resep.; 

2. Mempersiapkan kebutuhan logistik obat harian; 
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3. Melaksanakan pencatatan harian ruang pelayanan Puskesmas; dan 

4. Menyusun dan menyimpan arsip resep. 

Tanggung jawab tenaga teknis kefarmasian ialah:  

1. Mengkoordinir pencatatan harian ruang pelayanan Puskesmas; 

2. Memastikan kegiatan kefarmasian di ruang pelayanan Puskesmas berjalan 

dengan baik; dan 

3. Melaksanakan tugas lain yang diberikan oleh pimpinan sesuai bidang 

tugas untuk kelancaran pelaksanaan tugas. 

 

K. Promosi Kesehatan 

Aktivitas promosi kesehatan merupakan bagian dari program pemerintah 

yang ada di bawah koordinasi Kementerian Kesehatan khususnya Direktorat 

Promosi Kesehatan dan Pemberdayaan Masyarakat. Terdapat petugas promosi 

kesehatan yang ditempatkan di setiap puskesmas sebagai lembaga pelayanan 

kesehatan yang berinteraksi langsung dengan tingkatan masyarakat. 

Petugas promosi kesehatan dapat menjadi elemen penting dari kampanye 

gerakan kesehatan yang dilakukan oleh pemerintah. Hal ini disebabkan karena 

petugas promosi kesehatan merupakan sosok yang berinteraksi langsung di 

tingkatan masyarakat serta mengetahui kondisi di lapangan sebagai bagian 

dari institusi Puskesmas. 

Program atau gerakan kesehatan yang dicanangkan oleh pemerintah 

merupakan sebuah upaya untuk meningkatkan kualitas kesehatan masyarakat. 

Beberapa gerakan seperti Gerakan Masyarakat Hidup Sehat atau Perilaku 

https://promkes.kemkes.go.id/germas
https://promkes.kemkes.go.id/phbs
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Hidup Bersih dan Sehat dapat menjadi sebuah sebuah gerakan yang sukses 

dengan dukungan promosi kesehatan.  

Tujuan promosi kesehatan yang utama adalah memberikan informasi yang 

pada tingkatan lebih lanjut dapat memicu kesadaran masyarakat mengenai 

program atau gerakan yang tengah dicanangkan oleh pemerintah. Direktorat 

Promosi Kesehatan menjadi bagian yang secara khusus membawahi segala 

aktivitas promkes atau promosi kesehatan yang ditujukan bagi masyarakat luas 

(PERMENKES No 585/Menkes/SK/V/2007). 
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