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BAB IV 

TEMUAN DAN PEMBAHASAN 

A. Gambaran Umum Perusahaan 

Kimia F arma adalah perusahaan industri farmasi pertama di Indonesia 

yang didirikan oleh Pemerintah Hindia Belanda tahun 1817. Nama perusahaan ini 

pada awalnya adalah NV Chemicalien Handle Rathkamp & Co. Berdasarkan 

kebijaksanaan nasionalisasi atas eks-perusahaan Belanda di masa awal 

kemerdekaan di tahun 1958, Pemerintah Republik Indonesia melakukan peleburan 

sejumlah perusahaan farmasi menjadi PNF (Perusahaan Negara Farmasi) 

Bhinneka Kimia Farma. Pada tanggal 16 Agustus 1971, bentuk badan hukum 

PNF diubah menjadi Perseroan Terbatas, sehingga nama perusahaan berubah 

menjadi PT Kimia Farma (Persero). 

Visi perusahaan PT. Kimia Farma (Persero) Tbk.: Menjadi korporasi 
bidang kesehatan terintegrasi dan mampu menghasilkan pertumbuhan nilai yang 
berkesinambungan melalui konfigurasi dan koordinasi bisnis yang sinergis. 

Misi PT. Kimia Fanna (Persero) Tbk: Menghasilkan pertumbuhan nilai korporasi 
melalui usaha di bidang-bidang: 

1. Industri kimia dan farmasi dengan basis penelitian dan pengembangan 
produk yang inovatif. 

2. Perdagangan dan jaringan distribusi. 
3. Pelayanan kesehatan yang berbasis jaringan ritel fannasi dan jaringan 

pe1ayanan kesehatan 1ainnya 
4. Pengelolaan aset-aset yang dikaitkan dengan pengembangan usaha 

perusahaan. 

PT Kimia Fanna Apotek (KFA) adalah anak perusahaan Perseroan yang 

didirikan pada tanggal 4 Januari 2003. KFA menyediakan layanan kesehatan 

yang terintegrasi meliputi layanan farmasi (apotek), klinik kesehatan, 
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laboratorium klinik dan optik. Apotek dengan konsep One Stop Health Care 

Solution (OSHcS) memberi kemudahan masyarakat mendapatkan layanan 

kesehatan berkualitas. Layanan kesehatan farmasi mengacu pada standar Good 

Pharmacy Practice (GPP) yaitu standar intemasional yang diterbitkan oleh 

Federation International Pharmaceutical serta standar yang ditetapkan oleh 

Kementerian Kesehatan Republik Indonesia tentang Standar Pelayanan 

Kefarmasian di Apotek. 

Visi PT. Kimia Farma Apotek: Menjadi perusahaan jaringan layanan 
kesehatan yang terkemuka dan mampu memberikan solusi kesehatan masyarakat 
di Indonesia. Misi PT. Kimia Farma Apotek: Menghasilkan pertumbuhan nilai 
perusahaan melalui: 

• Jaringan layanan kesehatan yang terintegrasi meliputijaringan apotek, 
klinik, laboratorium klinik dan layanan kesehatan lainnya 

• Saluran distribusi utama bagi produk sendiri dan produk prinsipal 
• Pengembangan bisnis waralaba dan peningkatan pendapatan lainnya (Fee­

Based Income). 

Budaya perusahaan korporasi ialah "PRIMA" yang mencakup aspek nilai diri dan 

nilai kerja, yaitu: 

1. Profesionalisme: kesadaran dalam berpikir, berbicara dan bertindak dalam 

menjalan tugas dan fungsinya dengan penuh semangat, dan berbekal 

pengetahuan dan ketrampilan yang memadai dalam situasi dan kondisi 

apapun. 

2. Integritas: merupakan sikap mental yang positif yang melandasi semangat 

dan antusiasme dalam bekerja secara professional. 

3. Kerja Sarna: bekerja dalam kebersamaan dalam langkah dan pikiran yang 

tercermin dalam kerjasama tim antar karyawan yang erat dan solid untuk 

mendapatkan basil terbaik bagi perusahaan. 
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Selain budaya perusahaan, korporasi Kimia Farma juga membangun nilai-nilai 

inti perusahaan (corporales value) yaitu "I C A R E" yang menjadi 

acuan/pedoman untuk menjalankan usahanya dan berkarya meningkatkan kualitas 

hidup masyarakat. 

a. Innovative: budaya berpikir out of the box, smart, dan kreatif untuk 

membangun produk unggulan 

b. Customer First: mengutamakan pelanggan sebagai mitra kerja 

c. Accountability: senantiasa bertanggung jawab atas amanah yang 

dipercayakan oleh perusahaan dengan memegang teguh profesionalisme, 

integritas dan kerja sama 

d. Responsibility: bertanggung jawab pribadi untuk bekerja tepat waktu, 

tepat sasaran dan dapat diandalkan, serta senantiasa berusaha untuk tegar 

dan bijaksana dalam menghadapi setiap masalah. 

e. Eco - Friendly: menciptakan dan menyediakan baik produk maupun jasa 

layanan yang ramah lingkungan. 

B. Deskripsi Objek Penelitian 

Manajer store di apotek milik BUMN Farmasi adalah harus seorang 

apoteker, yaitu srujana farmasi yang menambah satu tahun pendidikan ilmu 

profesi dari fakultas atau jurusan departemen farmasi. Legalitas sebuah apotek 

bisa mendapatkan ijin beroperasi berdasarkan legalitas seorang apoteker. Oleh 

karena itu, jika sebuah apotek beroperasi tanpa ada keberadaan apoteker, bisa 

mendapatkan sanksi dari Suku Dinas Kesehatan (sudinkes) setempat. Pihak 
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sudinkes berwenang mengeluarkan Surat ljin Apotek (SIA), baru kemudian 

apotek diperbolehkan untuk menjual obat kepada pasien. 

Berdasarkan Keputusan Menteri Kesehatan Nomor 

1 027/Menkes/SKIIX/2004 tentang Standar Pelayanan Kefarmasian di Apotek 

menyatakan bahwa, pelayanan kefarmasian bukan lagi semata-mata pengelolaan 

obat sebagai komoditi, namun telah bergeser menjadi pelayanan yang 

komprehensif dalam bentuk interaksi langsung kepada pasien mengacu pada 

Pharmaceutical care-layanan kefarmasian. Agar pelayanan kefarmasian berjalan 

dengan baik, maka apoteker diharapkan mampu menjalankan totalitas profesi 

sebagai berikut: 

a. Menyediakan dan memberikan pelayanan yang baik 

b. Mengambil keputusan yang tepat, terkait medication eror dan monitoring 

efek samping obat (MESO) 

c. Berkomunikasi antar profesi dalam rangka rasionalitas penggunaan obat 

d. Menempatkan diri sebagai pimpinan dalam situasi multidisipliner 

e. Kemampuan mengelola SDM secara efektif 

f. Selalu belajar sepanjang karir 

g. Membantu pendidikan dan memberi peluang meningkatkan pengetahuan. 

Suku Dinas Kesehatan sebagai perwakilan langsung dari Kementrian 

Kesehatan, tidak bekerja sendirian saat memeriksa kelayakan apotek waktu proses 

mendapatkan ijin. Rekomendasi yang dikeluarkan Ikatan Apoteker Indonesia 

(W) memastikan apoteker yang mengajukan permohonan SIA di sudinkes adalah 

personel yang kompeten dan sanggup mengemban tanggung jawab profesinya 
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Bukti kecakapan keahlian profesi apoteker ditampilkan pada sertifikat kompetensi 

yang harus diperbaharui setiap lima tahun sejak masa kelulusan. 

Standar Kompetensi Profesi Apoteker (SKP A) Indonesia terbaru yang 

dikeluarkan oleh IAI pada tahun 2010 menyebutkan sembilan kompetensi 

apoteker, yaitu: 

1. Mampu melakukan praktik kefarmasian secara profesional dan etik 

11. Mampu menyelesaikan masalah terkait dengan penggunaan sediaan farmasi 

111. Mampu melakukan dispensing sediaan farmasi dan alat kesehatan 

iv. Mampu memformulasi dan memproduksi sediaan farmasi dan alat kesehatan 

sesuai standar yang berlaku 

v. Mempunyai keterampilan dalam pemberian informasi sediaan farmasi dan 

alat kesehatan 

VI. Mampu berkontribusi dalam upaya preventif dan promotif kesehatan 

masyarakat 

v11. Mampu mengelola sediaan farmasi dan alat kesehatan sesuai standar yang 

berlaku 

vtn. Mempunyai keterampilan organisasi dan mampu membangun hubungan 

interpersonal dalam melakukan praktik kefarmasian 

IX. Mampu mengikuti perkembangan ilmu pengetahuan dan teknologi yang 

berhubungan dengan kefarmasian. 

Kompetensi yang telah disebutkan di atas merupakan intelegensia intelektual yang 

berasal dari integrasi pengetahuan substansial, pengetahuan konstektual, 

keterampilan sekaligus pengalaman. 

16/42082.pdf

Koleksi Perpustakaan Universitas terbuka



53 

Tanggung jawab apoteker mutlak mengikat terhadap sumpah profesinya 

atas nama Tuhan Yang Maha Esa. Praktek kefarmasian apoteker kepada pasien 

harus dilandasi legalitas ijin usaha apotek kepada pemerintah dan ikatan profesi. 

Pada retail farmasi BUMN, tuntutan kapabilitas apoteker masih ditambah lagi 

dengan kontribusinya sebagai seorang marketer sekaligus retailer, dan manajer 

sekaligus leader. 

Dalam panduan operasional (store operating guide) apotek yang 

diterbitkan tahun 2011 menyebutkan peran penting seorang apoteker dilihat dari 

keberhasilan pengelolan apotek berdasarkan lima aspek penting, yaitu: 

1. Aspek operasional 

Menjaga kecepatan pelayanan (maksimum 15 menit untuk resep non 

racikan dan 30menit untuk resep racikan) 

Menjaga kelengkapan persediaanl inventory control, tingkat penolakan 

resep kurang dari 2%. 

Pengelolaan lingkungan apotek bersih dan nyaman 

Pelayanan pelanggan yang prima, meminimalkan keluhan pelanggan 

Pengontrolan terhadap kehilangan barang (shrinfkage) 

2. Aspek Merchandising 

Penataan display barang yang menarik untuk meningkatkan impulse 

buying 

Pengontrolan kualitas dan rotasi barang yang baik 

Bauran dan ketersediaan produk yang baik 

Penandaan petunjuk (signage) yang benar, jelas dan menarik 
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3. Aspek keuangan 

Pengelolaan modal kerja yang optimal 

Penggunaan biaya secara efisien dan efektif 

Pencatatan dan pelaporan keuangan yang benar dan akurat 

4. AspekSDM 

Melatih rekan kerja menjadi terampil, disiplin, jujur dan motivasi tinggi 

Mampu bekerjasama dalam tim 

5. Aspek pemasaran 

54 

Pelaksanaan promosi secara rutin untuk menjaga dan meningkatkan citra 

apotek 

Membina hubungan baik dengan tenagalprofesi kesehatan lainnya (dokter, 

perawat, bidan, instansi kesehatan, dan lain-lain) 

6. Customer relationship management 

Membina hubungan baik dengan pelanggan 

Menjaga dan meningkatkan kepercayaan pelanggan 

Pembinaan hubungan baik dengan lingkungan sekitar apotek. 

Karakteristik bisnis apotek sebagai retail mengusung dua unsur, yaitu 

pertama unsur bisnis unit usaha yang bertujuan mencari laba dan yang kedua 

membawa misi sosial, karena produk yang didistribusikan adalah obat dan alat 

kesehatan (alkes) dengan tujuan memberikan jasa pelayanan sekaligus solusi atas 

masalah kesehatan, khususnya dalam mendapatkan obat/alkes yang aman, tepat 

dan bermutu. 

BUMN farmasi PT. KFA menetapkan standar spesifik bagi posisi apoteker 

untuk ditempatkan sebagai manajer store di apotek, selain dikhususkan hanya bagi 
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lulusan apoteker, ada tahapan kualifikasi dan seleksi yang harus diikuti oleh calon 

pelamar/peminat, yaitu: 

I. Adanya rekomendasi dari pihak kampus atau universitas 

II. Mengajukan surat lamaran 

III. Tes kemampuanlpotensi akademik 

IV. Psikotes 

V. Seleksi lulus/tidak lulus 

VI. wawancara dengan manajer 

VII. seleksi layak/tidak layak 

VIII. wawancara dengan direksi 

IX. tes kesehatan 

X. keputusan penerimaan 

XI. pendidikan dan pelatihan- pembekalan dari manajer dan direksi 

XII. penempatan di unit apotek 

membutuhkan, berdasarkan 

pada wilayahlregion bisnis yang 

pertimbangan-pertimbangan faktor 

kemampuan dan potensi apoteker. 

Proses menjaga kompetensi dan kemampuan apoteker tidak berhenti 

setelah diputuskan menjadi pegawai tetap. Semua apoteker di masing-masing 

area dipimpin oleh manajer bisnis wajib untuk melakukan review triwulan, 

semester dan tahunan. Selain melakukan review kinerja, ada juga program­

program dari kantor pusat yang ditetapkan disposisinya ke daerah dalam bentuk 

pelatihan, seminar, progam acara temu pelanggan dan lain-lain. Kesempatan 

untuk promosi (level up) terakomodir berdasarkan masa kerja dan seleksi 

profesional yang rutin diadakan saat mengadakan perekrutan internal. 
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Berdasarkan tahapan keputusan seleksi perekrutan dan serangkaian 

kegiatan penilaian internal di PT. KF A idealnya sudah mampu menjawab 

kebutuhan personel yang spesifik di perusahaan. SDM terlatih berasal dari proses 

seleksi berjenjang. Namun, keunikan karakteristik masing-masing apoteker tetap 

menjadi ciri khas kinerja yang bersangkutan. Semuanya memiliki keunggulan 

tersendiri, tidak ada pribadi yang identik sama. Pada akhirnya sebagai tim akan 

dicari kesesuaian untuk menemukan pola atau gaya kerjalworking style yang 

ideal sebagai manajer, leader, marketer dan retailer. 

Analisa working style menggunakan alat test P API Kostick bertujuan 

memetakan potensi seorang apoteker berdasarkan 20 aspek yang menghubungkan 

antara motivasi kerja (need) perusahaan dan gaya perilaku kandidat. Hasil dari test 

tersebut bisa digunakan untuk mengukur kemampuan-capability- kelayakan 

apoteker saat ditempatkan-dicocokan dengan unit kerja yang dituju. P API Kostick 

juga bisa di kustomisasi melalui focus group discussion (FGD) dengan 

menetapkan parameter-aspek unggulan yang wajib dimiliki seorang kandidat 

untuk duduk di posisi tertentu. Keuntungan lainnya adalah merencanakan 

pelatihan yang sesuai agar kompetensi apoteker bisa meraih standar parameter 

sesuai tuntutan tanggung jawab dan tugasnya. 
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C. Basil Penelitian 

Identi:fikasi gaya kerja (working style) menggunakan FGD bagi apoteker 

yang bertugas sebagai manajer store di retail farmasilapotek BUMN 

menggunakan P API Kostick menghasilkan sepuluh aspek gaya kerja utama dan 

pendukung yang menjadi dasar kepribadian manajer store di apotek, yaitu: 

1. Peran pemimpin 

2. Peran membuat keputusan 

3. Peran penuh semangat 

4. Kebutuhan berprestasi 

5. Kebutuhan mengatur orang 

lain 

Sepuluh aspek pendukung yaitu: 

a. kebutuhan untuk berubah, 

b. kebutuhan 

kelompok, 

diterima dalam 

c. peran bekerja dengan hal-hal 

nnct, 

d. kebutuhan membantu atasan, 

e. peran orang yang teoritis, 

6. Peran pekerja keras 

7. Peran pengendalian emosi 

8. Peran hubungan sosial 

9. Kebutuhan mengikuti aturan 

dan pengawasan 

10. Peran mengatur 

f. kebutuhan menyelesaikan tugas 

secara mandiri, 

g. kebutuhan kedekatan dan kasih 

sa yang, 

h. kebutuhan untuk agresif, 

1. kebutuhan untuk diperhatikan, 

j. peran sibuk 

Dua puluh aspek tersebut tertuang dalam hagan skema pohon pada gambar 4.1. 
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Gambar 4.1. Aspek Gaya Kerja (Working Style) Apoteker Sebagai Manajer Store 
di Retail Farmasi BUMN 

16/42082.pdf

Koleksi Perpustakaan Universitas terbuka



59 

Fokus Grup Diskusi (FGD) yang dilakukan bertujuan menemukan dan 

merumuskan skema aspek-aspek P API Kostick yang mencenninkan gaya ketja 

(working style) seorang apoteker sebagai manajer di retail farmasi BUMN. 

Seluruh peserta FGD sepakat bahwa aspek peran pemimpin adalah yang paling 

mendominasi, hal ini didukung oleh pemyataan yang berbunyi "peran sebagai 

pemimpin yang dominan karena menjadi contoh bagi staff yang lain". Peran 

pengambil keputusan menempati posisi kedua gaya ketja ideal manajer store, 

pemyataan yang mendukung adalah "sebagai pemimpin juga dituntut untuk 

mengambil keputusan secara cepat, karena pasien yang datang ke apotek tidak 

bisa diprediksi ". 

Aspek P API Kostick yang berikutnya adalah peran penuh semangat, 

menurut peserta FGD peran ini otomatis muncul saat berada di tempat baru. Peran 

kebutuhan berprestasi muncul dikarenakan tuntutan target yang ditetapkan sebagai 

parameter key performance indicator perusahaan. Peran beketja keras juga 

menjadi working style yang muncul didukung oleh pemyataan "harus pandai­

pandai bertanya kepada senior, be/ajar lebih banyak daripada yang lain. .. ". 

Kebutuhan mengatur orang lain, peran pengendalian emosi, peran 

hubungan sosial, berkaitan erat saat masih dalam tahap penyesuaian di 

lokasi/daerah yang baru, tercermin dalam pemyataan "masing-masing daerah 

punya karakteristik khas, dimana langit dijunjung disitu bumi dipijak, ikuti aturan 

main sambil pelan-pelan memperbaiki yang perlu dilwreksi, jangan melawan 

arus. Aspek yang berikutnya yaitu kebutuhan mengikuti aturan dan pengawasan 

serta peran mengatur (terhadap diri sendiri) juga dominan dikarenakan sebagai 

profesi yang mengalami rotasi-mutasi reguler secara berkala maka penempataan 
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di lokasi baru akan selalu mengalami periode adaptasi terhadap norma-norma 

setempat maupun kepada tim kerja yang tersedia. 

Aspek-aspek pendukung PAPI Kostick dipilih karena peran-peran tersebut 

tidak mendominasi dalam tugas keseharian sebagai manajer store. Oleh karena itu 

peserta FGD meletakkan aspek tersebut sebagai alternatif roles namun tetap 

merupakan aspek yang juga hadir sebagai pelengkap. Dalam skema yang 

diputuskan berbentuk pohon, mengikuti bentuk awal skema P API Kostick, peserta 

FGD membagi masing-masing aspek dominan ke dalam tiga arealbagian yaitu 

(Gambar 4.1): 

1. Aspek gaya kerja (working style) utama: surface aspects, strengthen aspects, 

bottomline aspects 

2. Aspek gaya kerja (working style) pendukung: root area, stem area, 

twigs/branch area 

Peserta FGD juga melakukan klasifikasi kriteria unjuk kerja berdasarkan 

borang standar kompetensi apoteker dari IAI dan beberapa literatur intemasional. 

Hasil klasifikasi unjuk kerja kriteria masing-masing aspek terdapat pada tabel 4.1. 
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Tabel4.1 Hasil Penelitian FGD- Kriteria Unjuk Kerja Masing-masing Aspek Gaya Kerja (Working Style)vPAPI Kostick 

Aspek Kriteria Unjuk Kerja berdasarkan Ikatan Kriteria berdasarkan Literatur 
Working Apoteker Indonesia (2012) Internasional 

Style PAPI 
Kostick 

Surface Peran 1. Memiliki strategi pendekatan yang efektif, seperti (Public Health Agency in Canada, Sept.2007) 
aspects Pemimpin melakukan mediasi, negosiasi untuk mencapai 1. Menjelaskan tugas dan menentukan prioritas 

(L) kesepakatan. dari organisasi kesehatan tempatnya bekerj a 
2. bertanggungjawab menjelaskan secara profesional dan mengaplikasikannya dalam kehidupan 

jika terjadi keterlambatan pelayanan karena sehari-hari. 
keterbatasan persediaan stok obat. 2. Berkontribusi mengembangkan nilai-nilai 

3. mengendalikan penerapan sesuai standar prosedur dalam berbagi rencana visi dan implementasi 
operasional penyiapan dan penyerahan obat. program-program maupun perundangan yang 

4. bertanggungjawab atas jaminan obat yang berlaku. 
diserahkan adalah tepat pasien, tepat regimen dan 3. Mengelola diri sendiri, komunitas, dan 
tepat penandaan/etiket. sumber-sumber informasi berdasarkan 

5. memastikan SDM memahami tugas dan tanggung undang-undang etika kesehatan. 
jawab sesuai dengan posisinya 4. Berkontribusi dalam tim dan organisasi untuk 1 

6. menyusun, merencanakan dan melaksanakan mewujudkan target kemajuan kesehatan 
program pelatihan SDM publik. I 

7. mampu menginterpretasikan laporan keuangan 5. Berkontribusi menjaga standar kinerja I 

8. memahami indikator-indikator pengelolaan organisasi 
keuangan. 6. Berbagi ilmu pengetahuan, keahlian dan 

9. memahami pentingnya total quality management pengalamannya di komunitas. 
dalam penyelenggaraan praktik kefarmasian yang 7. mampu mengatasi keragaman budaya, adat 
bermutu. istiadat saat melaksanakan perencanaan, dan 

10. mengenali situasi yang memerlukan tambahan evaluasi program-program layanan kesehatan. 
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informasi dari konsultan/ahli, mengelola 
hambatan/obstacles yang tidak ada kontribusinya Pharmacy Manager Role- Pharmacist of 
namun berakibat mundurnya tenggat waktu yang Australia 
ditetapkan. 1. Mengenali konsep diri untuk memulai 

11. bertanggung jawab untuk menyelesaikan tugas proses komunikasi, mampu menganalisa 
tepat waktu. faktor-faktor yang mempengaruhi 

12. memahami lingkungan bekerja, mampu komunikasi dalam situasi yang spesifik, 
menjelaskan struktur organisasi, melakukan sulit bahkan dibawah tekanan sekalipun 
verifikasi peran dan tangung jawab, dan 2. Mampu menyampaikan pendapat dan ide 
menjelaskan kondisi, kualitas kehidupan kerja. dengan tenang tanpa bermaksud 

13. melakukan penilaian kecukupan maupun menj atuhkankan tendensi terhadap pihak 
penghitungan kebutuhan sumber daya. tertentu, atau menghindari istilah medis 

14. mengalokasikan sumber daya sesuai denganjenis yang membuat pasien kembali bertanya-
pekerjaan. tanya, sehingga tujuan pemberian informasi 

15. mampu menjelaskan hubungan antara kebijakan tidak tercapai. 
dan pekerjaan yang dilakukan sesuai dengan 3. Mempertimbangkan hak-hak profesional 
peraturan perundangan & kebijakan yang berlaku. terpenuhi dan tidak terjadi pelanggaran 

15. mampu menjelaskan posisi dan peran masing- kewajiban selama pelayanan kefarmasian. 
masing apoteker dengan jelas, ringkas dan rahasia. 4. Menjalankan peran pemimpin untuk area 

16. mampu melakukan akses berbagai sumber tanggung jawab yang berbeda level. 
informasi yang relevan. 5. Menyusun struktur organisasi, membangun 

17. bertanggungjawab dan mampu menjelaskan komitmen, menyediakan infrastruktur dan 
kelemahan diri, berani melakukan konsultasi pada perlengkapan dan mengkondisikan 
rekan sejawat tenaga kesehatan lainnya hila sumber lingkungan organisasi yang kondusif untuk 
informasi yang dimiliki masih kurang. SDM bekerja. 

18. membuat dan menetapkan struktur organisasi 6. Menjaga kualitas kinerja, menjaga 
dengan SDM yang kompeten, menyusun tugas dan keamanan dan kenyamanan kerja, 
tanQQUnQ jawab, kualifikasi yang diperlukan untuk menyediakan sistem perawatan dan 
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tiap bagian. 
19. memastikan SDM memenuhi syarat legal dan 

kompeten, sekaligus mengukur jenis dan volume 
pekerjaan yang akan dijalani. 

1. Melakukan telaah obat, mengumpulkan informasi 
tambahan, mendapatkan akses riwayat pasien untuk 
menilai perubahan terapi untuk memastikan 
keamanan dan ketepatan obat. 

2. mengupayakan optimalisasi terapi obat. 
3. memberikan contoh kebiasaan baik dalam 

mengelola tugas ganda yang harus diselesaikan 
dalam waktu bersamaan. 

4. mampu menyusun, menyampaikan, melaksanakan 
perencanaan, mengevaluasi, menetapkan prosedur 
monitoring atas kegiatan yang dilakukan. 

5. mampu menyediakan dan menjelaskan materi 
edukasi sesuai kondisi dan kebutuhan pasien. 

6. melakukan survey, pengumpulan data, hingga 
kesimpulan masalah kesehatan masyarakat 
(prevalensi, insidensi penyakit, efek samping, 

• karakteristik 1'\P .. PCPT\<lT\ 

keamanan secara berkala . 
7. Memastikan keamanan adalah prioritas 

utama keselamatan bekerj a. 
8. Membangun kepemimpinan dengan 

memberikan contoh, menyediakan 
dukungan, fasilitas, menumbuhkan inovasi, 
sikap profesionalitas yang positif di 
lingkungan kerja. 

9. Mampu menjelaskan kunci-kunci 
kesuksesan dan langkah-langkah perubahan 
dalam manaiemen n ..... n+~~: 

Pharmacy Manager Role- Pharmacist of 
Australia 
1. Mempersiapkan proses, tujuan, identifikasi 

kendala, pembahasan, mediasi pihak-pihak 
yang berkepentingan, berstrategi 
menggunakan informasi yang relevan untuk 
mendukung suksesnya negosiasi. 

2. Mengenali dan memahami pentingnya win­
win solution bagi semua pihak dengan 
membuat batasan tegas hasil kesepakatan 
yang bisa dan tidak bisa dilaksanakan. 
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kesalahan dispensing, pengobatan mandiri) 
Peran 1. mampu berkontribusi aktif dalam rangka perpektif (Public Health Agency in Canada, Sept.2007) 
Pembuat kefarmasian untuk pengambilan keputusan dan 1. Memutuskan penggunaan teknologi yang 
Keputusan (I) penyelesaian masalah. sesuai untuk berkomunikasi secara efektif, 

2. mempertimbangkan kondisi penyakit, karakteristik tepat sasaran dan efisien kepada target 
pasien, untuk kemudian memutuskan kesesuaian responder/receiver. 
pengobatan (pemilihan dan regimen dosis). 

3. mengkaji dan memilih altematifpaling sesuai untuk Pharmacy Manager Role- Pharmacist of 
diusulkan sebagai solusi kepatuhan pasien. Australia 

4. mengambil tindakan terhadap resep yang tidak 1. Berpartisipasi aktif dalam penentuan 
absah. keputusan pengobatan. 

5. melakukan klarifikasi permintaan obat berdasarkan 2. Memutuskan pemberian obat-obatan dalam 
resep atau swamedikasi. layanan pengobatan diri sendiri 

6. mempertimbangkan obat yang diresepkan. ( swamedikasi) 
7. membuat keputusan profesional atas prioritas resep 

terkait keselamatan pasien dan persyaratan 
legalitas. 

8. mampu berbagi informasi yang relevan. 
9. mampu identifikasi dan menyetujui atau menolak 

atas permintaan obat dan alat kesehatan yang tidak 
layak. 

10. melakukan seleksi dan bertanggung jawab atas 
informasi yang telah dipilih sesuai dengan waktu 
dan sumber yang telah disepakati. 

11. melakukan evaluasi sumber informasi, mampu 
membedakan informasi yang bersifat promosi dan 
ilmiah. 

12. mampu membuat pilihan-pilihan formula informasi 
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::-:.:~r;__{t.~~~;~li• -~-4<.,.\kc;:!,j~'l.',' I 

Strengthen 
aspects 

yang logis, objektif, faktual, seimbang berdasarkan 
bukti farmakologis sesuai permintaan/pertanyaan 
pasien 

13. melakukan penyelesaian masalah berdasarkan 
skala prioritas. 

14. memilih pemasok yang memenuhi persyaratan 
perundangan yang berlaku, penjaminan mutu, 
ketepatan waktu dan aspek ekonomi. 

~~~tt·:_:a_,,~~~~~'it~t~tl~:U~:t; ~~-fB~!ldkr~·~:,_;;~~-~~:ih-~}h~-~;;L-}i~-~~r~.i~J·il~~rJ-~~--:~l~~~~~~~:;;~~~~::~===~"~~~~~---...... , ... 

Kebutuhan 1. Produktifmenghasilkan karya ataujurnal ilmiah Pharmacy Manager Role- Pharmacist of 
Berprestasi untuk dipublikasikan. Australia 
(A) 2. berperan aktif dalam menjelaskan, mempertahankan 1. Mempromosikan pemakaian obat secara 

Kebutuhan 
mengikuti 
aturan dan 

dan meningkatkan kualitas pelayanan kefarmasian rasional. 
yang bisa dan pemah diikuti. 2. Mendukung dan menyediakan 

3. melakukan evaluasi diri, mampu melakukan penyelenggaraan manajemen farmasi secara 
pengukuran kinerja, menindaklanjuti, dan berkelanjutan. 
meresponnya terhadap diri sendiri. 3. 

4. mampu menjelaskan kontribusi diri dalam proses 
umpan balik yang wajar dilakukan. 

1. menahan diri dan mampu berkompromi terhadap 
kondisi/pelayanan yang tidak sesuai dengan 
kebebasan profesi 

(Public Health Agency in Canada, Sept. 2007) 

pengawasan 12. mampu menjelaskan cara menilai pemahaman SDM 
(W) terhadap tugas dan tanggung jawab pekerjaannya. 

1. Mematuhi undang-undang dan kebijakan 
yang diwujudkan dalam bentuk pelaksanaan 
program layanan kesehatan, termasuk dalam 
kondisi terencana maupun 
kegawatdaruratan-insidensi, atau bencana 
alam. 

3. menjalankan standar profesi secara konsisten 
4. mendokumentasikan dan melaksanakan pemusnahan 

sediaan farmasi dan alat kesehatan sesuai peraturan, 
sifat bahan dan dampaknya ke lingkungan. Pharmacy Manaf!er Role- Pharmacist of 
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·~KehUfuhan 

IIl~~~Wr .'·. 
'o~lain(P) 

··~r· 

;~:: ., 

~;,\, 

1. mampu berkomunikasi secara verbal dan nonverbal 
dengan percaya diri agar instruksi dipatuhi dan 
ditaati. 

2. mampu memberikan informasi yang tepat dan jelas 
dan tidak bias terkait keamanan obat dan alat 
kesehatan yang digunakan pasien. 

3. mampu memberikan arahan kepada 
pasien/masyarakat dalam pemilihan sediaan yang 
tepat & layak. 

4. memberikan saran profesional & konseling di setiap 
kesempatan demi kepentingan pasien. 

5. meminimalisir resiko kontaminasi dalam praktek 
kefarmasian. 

6. mengajukan pertanyaan secara fokus, faktual dan 
tidak bias untuk membantu pasien menjelaskan 
masalah yang dialami selama terapi obat. 

7. memperagakan penggunaan obat dan alat bantunya 
dengan mempertimbangkan kenyamanan pasien 
agar dapat diterima untuk dijalankan dengan baik 
dan benar. 

Australia 
1. Melakukan praktik kefannasian secara 

profesional dan tertib berperilaku 
2. Memiliki ijin praktik yang sah 
3. Mematuhi standar yang berlaku 

(Public Health Agency in Canada, Sept.2007) 
1. Mengadvokasi kebijakan layanan kesehatan 

bertujuan meningkatkan dan melindungi 
kesejahteraan individu maupun komunitas. 

Pharmacy Manager Role- Pharmacist of 
Australia 
1. Menerima peran pengawasan terhadap 

orang lain 
2. Mampu mendelegasikan-menyerahkan 

tugas-tugas rutin kepada staff yang di 
supervlSl. 

3. Membantu dan mengawasi pekerjaan yang 
didelegasikan sesuai kriteria dan prosedur 
yang berlaku 
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Peran 
pengendalian 
emosi (E) 

berkualitas. 
9. membangun kemandirian pasien terkait kepatuhan 

penggunaan obat. 
10. mampu menggunakan media (catatan, logbook) 

untuk pengukuran tindak lanjut pendelegasian 
tugas. 

11. menjelaskan dampak pekerjaan, situasi yang 
berpengaruh terhadap orang lain ditempat kerja. 

1. Mampu mengelola konflik 
- Mengenali perilaku tidak kooperatif yang 

ditunjukkan baik oleh pasien maupun di dalam tim 
kerja, misalnya: menemukan perilaku amoral, 
ketidakdisiplinan atau tindak kekerasan di tempat 
kerja. 

2. Mampu menjelaskan dan memutuskan metode 
terbaik dalam menyelesaikan masalah. 

3. Mampu memberikan dukungan kemandirian pasien 
dalam penggunaan obat. 

4. Membantu pasien mengelola diri sendiri selama 
pengobatan berlangsung. 

(Public Health Agency in Canada, Sept. 2007) 
1. Menjadi mediator untuk menjembatani 

perbedaan kepentingan, menegosiasikan 
konflik, memfasilitasi kepentingan 
pembentukan team buiding dan alokasi 
sumber daya yang sesuai. 

Pharmacy Manager Role- Pharmacist of 
Australia 
1. Mengatasi gejolak emosi untuk menjaga 

profesionalitas pekerjaan, menahan amarah 
dan perasaan negatif yang berdampak pada 
terhambatnya proses komunikasi. 

2. Tetap mampu mendengarkan secara efektif 
meskipun memiliki opini berseberangan 
untuk menghindari resistensi perilaku. 

3. Mengenali hambatan terbesar dalam 
berkomunikasi dan mengatasinya untuk 
memoeroleh umoan balik oosistif dan 
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membangun komunikasi efektif. 
4. Menjaga kejemihan pikiran dalam situasi 

konflik, mengwnpulkan informasi dan I 

mampu mengatasi konflik di tempat kerja ' 

! 

sehingga tidak berlarut-larut. 
I 

5. Mengatasi & mengelola konflik tanpa 
! 

berkesan menjatuhkan kesalahan berlebihan 1 
pada pihak tertentu. I 

Peran- 1. mampu mengupayakan pasien (keluarganya) agar Pharmacy Manager Role- Pharmacist of 
mengatur (C) bisa mengungkapkan masalah/keluhan yang Australia 

dialami, bertujuan menggali informasi supaya 1. Menunjukkan kemampuan sensitivitas 
kepatuhan terapi obat bisa tercapai. pemenuhan pengaturan waktu kerja, 

2. mengukur, mengevaluasi pemahaman pasien pada meliputi ketepatan, produktivitas dan dan 
materi konseling. Melakukan follow up yang keteraturan efisiensi kerja. 
teratur berdasarkan rekomendasi untuk mengatasi 2. Mampu mengukur dan menilai kontribusi 
masalah pasien. diri sendiri sesuai kapasitas dan jabatannya I 

3. mendokumentasikan secara sistematis semua dalam struktur organisasi sesuai beban 
kegiatan konseling, terutama masalah yang timbul pekerjaan tanggung jawabnya, memberikan 
tekait dengan terapi obat. hasil pencapaian maksimal tanpa kesan 

4. monitoring parameter pemantauan efektifitas memaksakan beban kerja. 
penggunaan obat, keberhasilan terapi dan 3. Mengatur aktivitas kerja, memastikan 
peningkatan kualitas hidup pasien secara konkrit. pekerjaannya sesuai/memenuhi kriteria 

5. memastikan obat digunakan sesuai petunjuk. undang-undang dan prosedur yang berlaku. 
6. membantu pemahaman pasien mengenai obat. 4. Menerima umpan balik kinerjanya dan I 

7. menjaga kepatuhan pasien melalui modifikasi gay a berkontribusi dalam penilaian rutin, mau I 

hidup. menerima perbaikan, kritik dan saran yang 
8. membuat perencanaan, pengelolaan penggunaan membangun. 

waktu kerja agar tepat waktu dan efisien. I 
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9. menetapkan prioritas tugas terkait berdasarkan 
faktor-faktor, beban kerja dan kriteria yang 
berpengaruh terhadap sasaran dan target tugas. 

10. mampu mengelola kerja yang terencana maupun 
tidak terencana agar bisa selesai tepat waktu. 

11. mampu membuat perubahan perilaku orang lain. 
Peran 1. mampu menjelaskan penerapan peraturan (Public Health Agency in Canada, Sept. 2007) 
hubungan perundangan dalam praktek sehari-hari 1. berkolaborasi dengan rekan sejawat dan 
sosial (S) 2. mampu menjelaskan kode etik apoteker indonesia tenaga medis lainnya untuk mengatasi isu-isu 

3. mampu menyadari keterbatasan kemampuan profesi kesehatan. 
dan bersedia berkomunikasi demi kepentingan 2. melakukan pendekatan berdasarkan budaya 
past en. setempat yang berlaku, tingkat pendidikan, 

4. menjaga hubungan profesional, tidak mengkritik usia, gender, hingga perbedaan orientasi 
rekan sejawat di depan publik seksual yang mungkin dialami dalam satu 

5. mampu membuka diri untuk berbagi informasi komunitas. 
dengan yang lain 

6. mampu menyiapkan materi untuk penyampaian Pharmacy Manager Role- Pharmacist of 
informasi dengan tenaga kesehatan lain sesuai Australia 
kompetensinya. 1. Menangani hubungan relasi antar tenaga 

7. mampu bersikap empati, bersahabat dan asertif . kesehatan yang berkaitan dengan pelayanan 
8. menjelaskan rangkaian efek samping yang mungkin kefarmasian 

dialami tanpa kesan menakut-nakuti supaya pasien 2. Memiliki keinginan kuat untuk berbagi dan 
paham dan tetap mempertahankan pola pengobatan bertukar informasi dengan pihak-pihak yang 
terapinya. membutuhkan. 

9. bekerjasama dengan orang lain dalam memberikan 3. Menghormati pendapat orang lain, 
pelayanan kepada pasien. menunj ukkan kepekaan terhadap respon 

10. menggunakan pendekatan kolaboratif dalam tersirat yang menunjukkan 
identifikasi penyelesaian masalah. ketidaknyamanan, membutuhkan bantuan 
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Bottomline 
aspects 

Root area 

11. mampu mendorong dan menerima masukan dari 
pihak-pihak yang mendukung untuk menyelesaikan 
masalah. 

12. mengajak orang yang kooperatifuntuk membantu 
penyelesaian masalah. 

13. memberikan penjelasan kepada masyarakat terkait 
masalah kesehatan vang umum teriadi 

1. berkemampuan mendengarkan dengan efektif, 
meminta untuk mengulangi penyampaian sesuai 
dengan bahasa pendengar tanpa maksud 
menyalahkan atau merendahkan. 

2. memahami pentingnya respon umpan-balik dalam 
komunikasi, untuk membangun kepercayaan 
apoteker-pasien. 

3. mengambil informasi spesifik dan memanfaatkan 
secara positif dalam proses komunikasi 

4. mempersiapkan prosedur tetap, sarana-prasarana 
kelengkapan fisik, sikap mental individu yang 
terlibat dalam aktivitas oelavanan kefarmasian. 

Menjelaskan fungsi manfaat dan menjaga mutu 
teknologi dalam mendukung praktek kefarmasian. 

Contoh: 
mengetahui suhu ideal penyimpanan sediaan, 
mengerti cara pemakaian alat kesehatan. 
Mampu mengkritisi kemanfaatan masalah 

· dalam oraktek kefarmasian. Contoh: 

untuk menunjang tercapainya terapi 
pengobatan. 

4. Bekerja sama, saling berbagi informasi, 
berkontribusi dalam tim kerja untuk 
memberikan pelayanan terbaik kepada 
pas1en. 

Pharmacy Manager Role- Pharmacist of 
Australia 
1. Membantu penyediaan fasilitas layanan 

kesehatan primer, melalui sarana 
pengobatan, informasi dan edukasi 
kesehatan 

(Public Health Agency in Canada, Sept.2007) 
1. mengenali faktor biologi, sosial, budaya, 

ekonomi dan fisik yang mempengaruhi 
kesehatan dan kesej ahteraan 
penduduk/populasi tertentu 

2. menguasai pengetahuan dasar, 

16/42082.pdf

Koleksi Perpustakaan Universitas terbuka



71 

memilihkan sediaan topikal untuk antiinflamasi 
dibanding kan peroral untuk menghindari efek 
samping yang merugikan. 

3. mampu menerapkan pertimbangan profesional 
sesuai undang-undang dan kode etik kefarmasian 

4. mampu menerapkan pertimbangan profesional 
sebagai prioritas kesehatan. 

5. memahami rekam medis/catatan pengobatan sebagai 
bentuk komunikasi tertulis untuk penerapan objectif 
assesment plan. 

6. mengetahui patofisiologi penyakit, farmakologi obat, 
memahami pemeriksaan dan intepretasi data 
laboratorium. 

7. mampu melakukan perhitungan do sis berdasarkan 
usia, berat badan maupun luas permukaan tubuh. 

8. menerapkan pengkajian ilmiah berdasarkan literatur 
dan pedoman evidence based medicice dalam 
evaluasi penggunaan obat 

9. mengenali tanda-tanda toksisitas dan intoleransi obat 
kepada pasien. 

10. melakukan identifikasi informasi untuk 
memutuskan proses peracikan obat. 

11. memaksimalkan sumber rujukan/ literatur untuk 
mengidentifikasi ketersediaan obat 

12. mengerti tata cara penyimpanan obat berdasarkan 
jenis dan daya urai/life time zat aktif. 

13. memahami pembukuan dasar dan laporan-laporan 

penyakit kronis-infeksi, masalah-masalah 
psikologis dan selalu menyertakan referensi 
terbaru dalam menyampaikan informasi 
ilmiah. 

Pharmacy Manager Role- Pharmacist of 
Australia 
1. mampu membuat sediaan farmasi. 
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14. mampu menghitung parameter evaluasi keuangan. 
15. mengetahui dan mampu menjelaskan sistem 

perpajakan yang berkaitan dengan pelayanan 
kefarmasian. 

16. mampu memahami quality assurance, quality 
control dan quality improvement untuk menyusun 
standar prosedur operasional. 

17. mengenali standar profesi tenaga kesehatan dan 
profesi lain. 

18. mampu untuk menjelaskan ketidaklayakan 
permintaan obat dan alat kesehatan. 

19. mampu menjelaskan penataan dosis, kondisi 
penyimpanan, peringatan yang mungkin 
mempengaruhi efektivitas sediaan, berdasarkan 
aspek farmasetis, farmakologis dan klinis. 

20. memahami metode penghitungan pengadaan, 
· rantai oasokan sediaan farmasi 

1. Berkontribusi dalam upaya preventif dan promotif 
kesehatan masyarakat 

- bekerja sama dengan tenaga kesehatan lain untuk 
menangani masalah kesehatan 

- membuat dokumentasi, survey, dan kegiatan yang 
berkaitan dengan promosi kesehatan. 

2. menerima peran serta dan keterampilan yang 
dimiliki orang lain untuk membantu 
terselenggaranya praktik kefarmasian. 

3. menindaklanjuti dan memverifikasi pesaniinformasi 
bisa diterima dan 

(Public Health Agency in Canada, Sept.2007) 
1. berkomunikasi secara efektif terhadap 

kelompok komunitas, rekan sejawat, grup 
diskusi, keluarga dan sesama individu. 

16/42082.pdf

Koleksi Perpustakaan Universitas terbuka



73 

Stem area Kebutuhan 
untuk 
berubah (Z) 

Peran sibuk 
(T) 

4. berpartisipasi dan kerjasama tim dalam pelayanan 
5. mampu menunjukkan perilaku positif, hubungan 

kolaboratif, sating menghargai dengan tenaga 
profesionallain untuk mendorong kerjasama tim. 

6. bekerjasama dengan tenaga kesehatan lain dalam 
· masalah kesehatan. 

1. mampu mengidentifikasi tugas yang bisa 
didelegasikan kepada staff/orang lain. 

1. Mampu mengikuti perkembangan ilmu pengetahuan 
dan teknologi yang berhubungan dengan 
kefarmasian untuk pengembangan profesionalitas. 

2. mampu menjelaskan perubahan-perubahan yang 
terjadi sebagai akibat langsung dari quality 
improvement. 

3. memanfaatkan sistem dan teknologi informasi untuk 
analisis data dan pengendalian persediaan. 

1. Berpartisipasi aktif sebagai apoteker dalam 
organisasi, pertemuan ilmiah, publikasi penelitian, 
workshop, pelatihan akademik 

2. mengumpulkan, menyusun, mengkompilasi­
integrasi informasi tentang pengobatan dan 
penyakit pasien. 

3. melakukan berbagai kegiatan untuk meningkatkan 
pemahaman terkait pengobatan mandiri. 

4. melaksanakan oemz:obatan mandiri 

Pharmacy Manager Role- Pharmacist of 
Australia 
1. mengakui konsep belajar sepanjang hayat, 

untuk berkontribusi lebih baik 
mengembangkan profesionalitas. 

(Public Health Agency in Canada, Sept. 2007) 
1. mampu menggerakkan massa melalui media 

dan menggunakan metode-metode 
marketing untuk mempengaruhi 
masyarakat. 

2. 

16/42082.pdf

Koleksi Perpustakaan Universitas terbuka



74 

masyarakat. 
5. membuat program promosi kesehatan, parameter 

keberhasilan dan dokumentasi pelaksanaan upaya 
layanan kesehatan masyarakat. 

Kebutuhan 1. menghormati kepercayaan dan kerahasiaan/privasi (Public Health Agency in Canada, Sept. 2007) I 

kedekatan hubungan profesionalitas dengan pasien. 1. menjelaskan dengan sederhana, ringkas dan 
dankasih 2. tidak mengungkapkan sifat penyakit dan perawatan mudah dipahami sehingga dapat diterima I 

sayang (0) pasien kecuali atas perintah pengadilan dengan oleh kalangan profesional dan non I 

pertimbangan melindungi perasaan pasien dan profesional/masyarakat awam. 
keluarganya. I 

3.menghargai pendapat & pandangan orang lain, Pharmacy Manager Role- Pharmacist of 
4. menghormati keunikan individu, menunjukkan Australia I 

kepedulian, kepekaan atas kebutuhan nilai, 1. memverifikasi pemyataan yang ' 

kepercayaan dan budaya orang lain. disampaikan telah dimengerti oleh pasien I 

5. mengidentifikasi kebutuhan informasi dari antara lain melakukanfeedback question 
komunikan spesifik (mengatasi keterbatasan atau atau konfirmasi melalui praktik ulang 
perbedaan bahasa). tindakan. 

6. melakukan komunikasi informasi yang relevan, 
mendengarkan dengan perhatian, menyediakan 
respon tertulis atau penterjemaah hila diperlukan. 

7. mampu menghargai pasien, menggunakan sapaan 
yang sopan untuk berkomunikasi sesuai dengan 
kondisi pasien. 

Twigs/ Kebutuhan 
Branch untuk agresif 
area (K) 

Kebutuhan 1. mengenali dan mengatasi hambatan dari sisi 
- -- --- - ---
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menyelesai- lingkungan, personal, pasien, administratif, 
kan tugas finansial maupun tenggat waktu yang tersedia. 
secara 2. mengkonfirmasi keabsahan resep 
mandiri (N) 3. membaca resep 

4. berkomunikasi dengan dokter, mengklarifikasi jika 
dibutuhkan penyesuaian regimen obat. 

5. melakukan identifikasi dan penjelasan nama generik 
dan nama dagang. 

6. melakukan dokumentasi atas tindakan terhadap 
resep 

7. bekerja sama mengkomunikasikan kepada dokter 
saat merekomendasikan alternatif obat yang 
diresepkan. 

8. melaksanakan dokumentasi kegiatan kefarmasian 
sesuai peraturan pedoman profesi dan perundangan 
yang berlaku. 

9. melakukan dokumentasi masalah-masalah faktor 
penyebab dan altematif penyelesaian masalah 

10. melakukan klarifikasi permintaan obat sediaan 
farmasi, seperti menanyakan ulang siapa, profesi, 
kepentingan penggunaan sediaan, sekaligus 
melakukan interpretasi keluasan dan kedalaman 
kebutuhan informasi. 

Peran .bekerja 1. Mampu menggali masalah aktual dan yang (Public Health Agency in Canada, Sept.2007) 
derigSA hal- potensial terjadi, meliputi: identifikasi penyebab, 1. mampu mengumpulkan data, menilai, 
halrinci (D) menganalisa, memberikan solusi. menganalisa dan menghasilkan informasi 

2. mampu menjelaskan aplikasi kode etik dalam untuk mengambil keputusan dan 
praktek sehari-hari mempersiapkan langkah-langkah investigasi 
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3. mengidentifikasi dan mengenali kondisi pasien, atau rekomendasi untuk pengembangan 
seperti tekanan emosional, berkebutuhan khusus program berkelanjutan. 

':. 
seperti gangguan mental hingga membutuhkan 
mediator sebagai bantuan berkomunikasi. Pharmacy Manager Role- Pharmacist of 

4. mengenali dan membuat sistematisasi Australia 
kendala/gangguan/ masalah yang timbul agar bisa 1. mengeksplorasi masalah-masalah potensial, 
diatasi/ diminimalisir. melakukan pendekatan-pendekatan kepada 

5. menelusuri riwayat pengobatan pasien pihak-pihak yang berkepentingan, 
6. melakukan analisa drug therapy problems, memonitor proses, dan memutuskan tahapan 
7. melakukan analisis pertimbangan kelayakan pasien selanjutnya hila dibutuhkan. 

melakukan swamedikasi. 
8. mengidentifikasi keabsahan resep 
9. mampu menghitung menetapkan dan mengetahui 

; . faktor-faktor yang berpengaruh pada penetapan 
harga. 

10. mampu menggali, mengidentifikasi, mengenali 
dan menjelaskan akar masalah aktual dan potensial 

11. menggunakan alat bantu/metode/teknik seperti 
penyampaian diagram, data pareto dalam 
penjelasan penyelesaian masalah. 

: 12. menggunakan kemampuan analisis dasar untuk 
interpretasi secara sistematis validitas informasi 

Kebutuhan 1. mampu berkomunikasi dengan bijaksana, 
untuk menjelaskan pendapat dan menyampaikan 
diperhatikan informasi lisan-tulisan untuk membangun 
(X) kepercayaan agar terhindar dari dugaan kemarahan/ I 

kecemasan. ! 

2. mampu mengelola informasi yang ada dalam diri I 
------
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untuk dikomunikasikan denganjelas dan tidak bias. 
3. melakukan klarifikasi informasi dan penjabaran 

ide/pendapat dengan percaya diri untuk 
meningkatkan pemahaman. 

4. memiliki gaya komunikasi sesuai dengan materi 
yang akan disampaikan (penggunaan bahasa tubuh 
dan ketepatan pemilihan istilah) 
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D. Pembahasan 

Aspek P API Kostick perlu dijelaskan dalam praktek sehari-hari, oleh 

karena itu berdasarkan literatur borang W dan sumber jurnal lainnya kriteria 

ideal seorang manajer store retail bisa diadopsi dan diklasiftkasikan kedalam 

duapuluh aspek kepribadian. Masing-masing kepribadian memiliki kriteria unjuk 

ketja untuk memandu pencapaian gaya ketja dimaksud. 

Surface Aspects: Peran pemimpin mengandung sembilan belas kriteria 

unjuk ketja dari borang W dan enam belas kriteria dari jurnal intemasional. 

Praktek unjuk ketja yang mencerminkan peran apoteker sebagai pemimpin 

diantaranya adalah mampu memiliki strategi, melakukan mediasi dan negosiasi, 

serta menjelaskan tugas dan prioritas dari organisasi kesehatan tempatnya beketja 

dan melaksanakannya dalam aktivitas sehari-hari. Peran peketja keras memiliki 

enam kriteria unjuk ketja, salah satunya adalah mampu melakukan telaah obat, 

mengumpulkan informasi mendapatkan akses riwayat pasien untuk memastikan 

kearnanan terapi obat. Peran pembuat keputusan memiliki empat belas kriteria 

unjuk ketja, diantaranya memutuskan penggunaan teknologi yang sesuai sebagai 

sarana komunikasi, dan membuat keputusan profesional atas prioritas resep terkait 

keselamatan pasien dan persyaratan legalitas. 

Strengthen Aspects: Kebutuhan berprestasi, memiliki empat kriteria unjuk 

ketja, salah satunya adalah produktif menghasilkan karya atau jumal ilmiah untuk 

dipublikasikan. Kebutuhan mengikuti aturan dan pengawasan, memiliki empat 

kriteria unjuk ketja, yaitu mematuhi undang-undang dan kebijakan yang 

diwujudkan dalarn bentuk program layanan kesehatan, termasuk dalarn kondisi 

terencana ataupun kegawatdaruratan. Kebutuhan mengatur orang lain, memiliki 
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sebelas kriteria unjuk kerja, diantaranya mampu berkomunikasi dan memberikan 

araban termasuk saran dalam konseling ataupun saat mendelegasikan tugas. Peran 

pengendalian emosi, memiliki sepuluh kriteria unjuk kerja yaitu mampu 

mengelola konflik, menjadi mediator dan membantu pasien mengelola diri sendiri 

selama terapi berlangsung. Peran mengatur, memiliki sebelas kriteria unjuk kerja 

yaitu menunjukkan kemampuan sensitivitas pemenuhan waktu kerja, yang 

meliputi ketepatan, produktivitas dan efisiensi kerja. Peran hubungan sosial 

merniliki tiga belas krteria unjuk kerja, diantaranya, berkolaborasi dengan rekan 

sejawat dan tenaga medis lainnya untuk mengatasi isu-isu kesehatan. 

Bottom/ine aspects: Peran penuh semangat, mengandung empat kriteria 

unjuk kerja, salah satunya adalah membantu penyediaan fasilitas layanan 

kesehatan termasuk pemberian informasi dan edukasi kesehatan. 

Root area: Peran orang yang teoritis, merniliki duapuluh kriteria unjuk 

kerja, salah satunya adalah menguasai pengetahuan dasar, epiderniologi penyakit 

kronis dan infeksi serta menyertakan referensi terbaru dalam menyampaikan 

informasi ilrniah. Kebutuhan diterima dalam kelompok, memiliki tujuh kriteria 

unjuk kerja, salah satunya ialah menerima peran serta dan keterampilan yang 

dirniliki orang lain untuk membantu terselenggaranya praktik kefarmasian. 

Kebutuhan membantu atasan, hanya memiliki satu kriteria unjuk kerja yaitu 

mampu mengidentifikasi tugas yang bisa didelegasikan. 

Stem area: Kebutuhan untuk berubah merniliki empat kriteria unjuk kerja, 

diantaranya mengikuti perkembangan ilmu pengetahuan dan teknologi yang 

berhubungan dengan kefarmasian untuk pengembangan profesionalitas. Peran 

sibuk, memiliki lima kriteria unjuk kerja, diantaranya yaitu berpartisipasi aktif 
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sebagai apoteker dalam organisasi, pertemuan ilmiah, publik.asi penelitian dan 

pelatihan akademik. Kebutuhan kedekatan dan kasih sayang, memiliki sembilan 

kriteria unjuk kerja, salah satunya adalah mampu menghargai pasien 

menggunakan sapaan yang sopan untuk berkomunikasi sesuai kondisi pasien. 

Twigs/branch area: Kebutuhan menyelesaikan tugas secara mandiri, 

memiliki sepuluh kriteria unjuk kerja, salah satunya adalah mampu melakukan 

rangkaian penerimaan resep, memeriksa, mengkomunikasikan, meracik, hingga 

terjadi penyerahan obat disertai dengan penjelasan aturan pemakaian dan 

infonnasi lain yang dibutuhkan kepada pasien. Peran bekerja dengan hal-hal yang 

rinci mengandung duabelas kriteria unjuk kerja, salah satunya adalah mampu 

mengeksplorasi masalah-masalah potensial, memonitor proses untuk kemudian 

menggunakan kemampuan analisis dasar untuk interpretasi secara sistematis 

validitas informasi. Kebutuhan untuk diperhatikan, memiliki empat kriteria unjuk 

kerja, salah satunya ialah memiliki gaya komunikasi sesuai dengan materi yang 

akan disampaikan, terutama ketepatan penggunaan bahasa tubuh dan pemilihan 

istilah yang mudah dimengerti. 

Fokus grup diskusi yang dilakukan dengan apoteker-apoteker sebagai 

manajer store di retail farmasi BUMN ini memiliki persamaan kesepakatan bahwa 

kebutuhan untuk agresif belum memiliki padanan kriteria unjuk kerja Hal ini 

diyakini sebagai bentuk pengendalian emosi dan kebutuhan kedekatan kasih 

sayang saat membangun kekompakan dengan rekan sejawat dan tim kerja 

Apoteker di apotek adalah perpaduan antara bersatunya kepentingan bisnis 

dan etika profesi. Kompetensi profesi menjadi pertimbangan utama saat 

memutuskan terapi pengobatan yang sesuai bagi pasien. Konsep pelayanan 
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kefarmasian yang baik (Good Pharmacy Practice) menempatkan pasien sebagai 

subjek yang tidak hanya sekedar membeli sediaan farmasi, namun juga diberikan 

pemahaman selama terapi obat agar tidak terjadi salah pakailmisuse sehingga 

terjadi kegagalan terapi. 

Peran profesional, komersial dan personal apoteker di apotek bisa 

menggiring kepada keputusan yang cenderung menguat hanya di salah satu peran. 

Hal ini disebabkab fokus kerja di retail farmasi berpotensi menimbulkan konflik 

kepentingan, terutama pada hal-hal sebagai berikut: 

3. Sifat alami dari retail adalah berdagang, meskipun dilandasai dengan 

kewajiban profesional praktik kefarmasian. 

4. Implementasi dari undang-undang yang berlaku terkadang tidak sebanding 

lurus dengan umpan balik omset penjualan yang diharapkan. Contoh 

sederhana adalah pembuatan sarana fasilitas sesuai standar Good Pharmacy 

Practiice adalah sebuah investasi yang cerdas karena diharapkan pasien 

memahami pentingnya standarisasi dukungan sarana dan prasarana yang 

tersedia di apotek. Tapi pada kenyataannya, pelanggan/pasien masih 

menggunakan tolok ukur harga obat yang terjangkau, sehingga standar 

fasilitas tersebut kurang menjadi pertimbangan dalam memperoleh pelayanan 

kefannasian yang berkuali tas. 

5. Apoteker memberikan konselingnya tanpa ada jasa profesi seperti tenaga 

kesehatan lainnya yang juga memberikan layanan konsultasi. Jasa profesi 

apoteker bisa disamakan dengan nilai sediaan yang dibeli oleh pasien sesuai 

dengan pertimbangan profesional. 
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Meskipun demikian, peran apoteker di komunitas akan selalu dilindungi oleh 

undang-undang selama memberikan saran dan edukasi berdasarkan ilmu 

pengetahuan, tidak melanggar peraturan yang berlaku. 

Fokus Grup Diskusi (FGD) diselenggarakan menggunakan narasumber 

apoteker yang telah bekerja di retail farmasilapotek BUMN PT. KF A dengan 

masa bakti minimal tiga tahun, dianggap periode tersebut adalah masa aman 

setelah masa adaptasi, lebih stabil, sudah menemukan kesesuaian ritme kerja, 

dibandingkan saat awal masuk bekerja. Pemilihan apoteker sebagai narasumber 

bertujuan untuk mencari karakter khas gaya kerja mereka sendiri saat 

menjalankan peran multi-tasking di apotek. 

Aspek gaya kerja (working style) menjadi dasar kepribadian seorang 

apoteker bisa dipetakan dalam bentuk pohon untuk mengidentiflkasi peran-peran 

penting dan pendukung. Sebagaimana layaknya pohon ada bagian akar, batang 

daun, dan kesemuanya berperan sinergis memunculkan pohon yang kokoh. 

Berikut uraian profil gaya kerja apoteker di apotek: 

I. Peran dominan (surface aspects): yaitu aspek working style yang menjadi 

keseharian di apotek, nampak jelas di permukaan, menjadi kepribadian 

yang muncul saat bertugas dan mengemban tanggung jawab profesi 

a. Peran Pemimpin (L) 

b. Peran Pekerja Keras (G) 

c. Peran Pembuat Keputusan (I) 

II. Peran memperkuat (strengthen aspects): aspek gaya kerja yang menjadi 

pemicu munculnya aspek dominan bagi manajer store. 

a. Kebutuhan berprestasi (A) 
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b. Kebutuhan mengikuti aturan dan pengawasan (W) 

c. Kebutuhan mengatur orang lain (P) 

d. Peran pengendalian emosi (E) 

e. Peran mengatur (C) 

£ Peran hubungan sosial (S) 

III. Peran dasar (bottomline aspects): aspek gaya kerja yang menjadi baseline­

area dasar - seorang manajer store sehingga bisa memenuhi tuntutan dan 

peran profesinya 

a. Peran penuh semangat (V) 

Aspek gaya kerja pendukung juga diidentifikasi dan dipetakan dalam tiga 

area, berikut penjelasannya: 

A. Root area- (Akar): melandasi keilmuan dan gaya kerja seorang apoteker 

a. Peran orang yang teoritis (R) 

b. Kebutuhan diterima dalam kelompok (B) 

c. Kebutuhan membantu atasan (F) 

B. Stem area (Batang): memperkuat aspek peran pendukung 

a Kebutuhan untuk berubah (Z) 

b. Peran sibuk (T) 

c. Kebutuhan kedekatan dan kasih sayang (0) 

C. Twigs/branch area (Ranting): gaya kerja yang tidak dominan, namun 

terkadang menjadi alternatif hila aspek dominan kurang efektif menjadi 

solusi. 

a Kebutuhan untuk agresif (K) 

b. Kebutuhan menyelesaikan tugas secara mandiri (N) 
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c. Peran bekerja dengan hal-hal rinci (D) 

d. Kebutuhan untuk diperhatikan (X) 

Berikut penjelasan gaya kerja (working style) yang berperan doniinan bagi 

seorang apoteker yang bertugas sebagai manajer store sekaligus berperan sebagai 

profesional yang memberikan layanan kefarmasian kepada pasien: 

I. Surface Aspects: yaitu aspek kepribadianlgaya kerja yang terlihat pada 

apoteker sebagai manajer store di apotek, terdiri atas: peran pemimpin, peran 

pekerja keras dan peran pembuat keputusan. 

Dalam kesehariannya di apotek, apoteker menjadi role mode/-panutan bagi 

para anggotanya. Keterampilan mengambil keputusan dalam waktu cepat 

menjadi kebiasaan, karena sebagai pelayanan publik, pasienlpelanggan yang 

datang tidak bisa diprediksi usia maupun jenis keluhan yang disampaikan. 

Pemberian konseling swamedikasi harus menggali latar belakang & 

kebiasaan pasien untuk menemukan terapi yang tepat. Usaha untuk mengenali 

dan menemukan solusi pengobatan menjadi tambahan keterampilan seorang 

apoteker saat menjalani praktek profesinya. 

II. strengthen aspects: yaitu aspek gaya kerja yang menjadi penguat-pendukung 

berperan sebagai motivasi internal, terdiri atas: kebutuhan berprestasi, 

kebutuhan mengikuti aturan dan pengawasan, kebutuhan mengatur orang lain, 

peran pengendalian emosi, dan peran mengatur. 

Apotek BUMN sebagai unit usaha memiliki target penjualan yang 

ditetapkan oleh top management, didirikan dengan tujuan mendapatkan 

laba/pro.fit/keuntungan, jika sebaliknya maka apotek tersebut tidak layak 

operasional. Apoteker sebagai manajer diukur kinerjanya berdasarkan pencapaian 
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target penjualan. Suasana kompetitif antar apotek dalam satu area distimulasi 

untuk memberikan pencapaian terbaik, ditambah dengan persaingan eksternal 

yang bergerak di bidang retail sejenis. Oleh karena itu kebutuhan berprestasi 

tumbuh dikarenakan kondisi lingkungan kerja. 

Iklim persaingan yang muncul harus tetap mengikuti regulasi aturan yang 

berlaku, misalnya persyaratan kelengkapan resep, sumber obat dari distributor 

resmi, kelayakan standar pelayanan, surat ijin dan surat registrasi untuk 

membuktikan legalitas apotek. Kebutuhan mengikuti aturan dan pengawasan 

membantu melindungi apoteker dan pasien agar terhindar dari kemungkinan­

kemungkinan yang merugikan. 

Selain aturan legalitas tJm apotek dari pemerintah, perusahaan juga 

memberlakukan seperangkat aturan kerja yang wajib ditaati oleh semua 

karyawannya. Apoteker bertanggung jawab mengatur tim kerjanya untuk 

menerapkan aturan tersebut, yang dalam prosesnya memungkinkan timbul friksi 

dan penolakan-penolakan. Dinarnika tersebut mampu diatasi dengan 

mengedepankan fleksibilitas peran pengaturan dan pengendalian emosi agar 

mampu mengakomodir aturan dan kebutuhan pelanggan. 

III. bottomline aspects: adalah peran penuh semangat. Sebagai pemimpin di 

apotek, apoteker menjadi sumbu utama ditengah-tengah tim kerjanya 

Motivasi dan inspirasi harus terus disebarkan agar ritme pelayanan publik dan 

kinerja apotek terus meningkat. 

Aspek gaya kerja yang mendukung peran apoteker sebagai manajer store 

di apotek: 
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b. Root area: akar gaya kerja manajer store di retail farmasi BUMN terdiri atas 

peran orang yang teoritis, kebutuhan diterima dalam kelompok dan kebutuhan 

membantu atasan. 

Teori dan ilmu pengetahuan mengenai kefarmasian wajib dimiliki apoteker 

dan seluruh tim anggota yang bekerja di dalam apotek. Manajer apotek 

dirotasi ke berbagai propinsi di Indonesia secara nasional berdasarkan 

ketetapan dari perusahaan. Saat apoteker berada dalam lingkungan baru, 

maka dengan sendirinya muncul kebutuhan untuk diterima dalam kelompok 

barn tersebut. Dalam menjalankan tugas dan fungsinya, apoteker di apotek 

berada di bawah pengawasan seorang manajer senior yang mengepalai satu 

region. Di dalam masing-masing region memiliki disposisi target dari top 

management. Tugas apoteker membantu atasan adalah bentuk mengikuti 

aturan kepada perusahaan. 

c. Stem area: terdiri atas kebutuhan untuk berubah, peran sibuk dan kebutuhan 

kedekatan & kasih sayang. 

Regulasi pemerintah dan perusahaan cenderung rigid-kaku dan sedikit 

mengalarni perubahan, berkebalikan dengan lingkungan kompetisi retail yang 

sangat dinarnis mengikuti selera pasar. Ilmu pengetahuan terus berkembang 

menuntut peran sibuk apoteker agar tidak ketinggalan jaman. Peran relasi 

sosial apoteker ke sesama sejawat rekan kerja, membuktikan adanya 

kebutuhan kedekatan kasih sayang 

d Twigs/branch area: terdiri atas kebutuhan untuk agresif, kebutuhan untuk 

menyelesaikan tugas secara mandiri, peran bekerja dengan hal-hal rinci, 

kebutuhan untuk diperhatikan. 
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Area twigs/branch dikhususkan menjadi altematif gaya kerja seorang manajer 

store jika aspek utama kurang efektif menjadi solusi menyelesaikan 

permasalahan. 

Kegiatan pelayanan di apotek tidak bisa diprediksi meskipun rencana kerja 

dan target telah ditetapkan, karena situasi lingkungan di masing-masing 

daerah tidaklah sama. Selain itu kedatangan pasien/pelanggan tidak bisa 

diatur secara baku dan kaku. Ada beberapa situasi yang mengharuskan 

apoteker secara mandiri bertindak tegas cenderung agresif untuk melindungi 

aset dan fasilitas di dalamnya 

Retail is detail mengharuskan apoteker mampu menganalisa semua aspek 

pendukung pada unit usaha yang dipimpinnya, seperti SDM, inventory­

barang dagangan, mampu menciptakan situasi kerja yang kondusif. Semua 

kewajiban tersebut membutuhkan perhatian, bantuan dan dukungan 

kerjasama dari asisten dan seluruh staff di apotek. 

Gaya kerja apoteker di apotek yang sudah teridentifikasi secara sistematis 

adalah model sistem berpikir (system thinking) yang terbentuk hasil dari 

pemberlakuan lingkungan perusahaan. Baik dan buruknya menjadi relatif. Namun 

layaknya sebuah bangunan, dibutuhkan peran-peran berbeda agar bisa saling 

mengisi satu sama lain. Terlalu homogennya kompetensi di satu aspek bisa 

menimbulkan kompetensi yang kurang baik, akibatnya keputusan yang diambil 

hanya mewakili satu kepentingan. Sebaliknya peran mayoritas bisa menjadi 

kekuatan dominan untuk menghasilkan inovasi. 

Perekrutan, seleksi, pendidikan dan pelatihan, beserta keseluruhan proses 

yang dialami oleh apoteker di BUMN Farmasi PT. KF A merupakan bagian dari 
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pembentuk:an karakter untuk memenuhi kebutuhan perusahaan. Hasilnya berupa 

individu yang memiliki satu paket kompetensi yang memahami keinginan 

pelanggan, memenuhi kriteria legalitas ijin praktek, sekaligus sebagai seorang 

pemimpin untuk membawa tim kerjanya meraih target yang ditetapkan 

perusahaan. 

Keistimewaan seorang apoteker yang bekerja di apotek BUMN farmasi 

menampilkan dominasi yang kuat untuk menunjukkan kinerja terbaiknya ditengah 

kondisi apapun. Sebagaimana perusahaan milik pemerintah lainnya, PT. KF A 

memiliki posisi strategis menampilkan brand image sebagai aset milik negara. 

Kebijakan pemerintah menjadi ketetapan direksi yang dirumuskan menjadi surat 

keputusan atau program nasional ke setiap unit bisnis. Saat kepentingan nasional 

ditempatkan menjadi prioritas utama, kemudian kebijakan tersebut diputuskan 

pada level pejabat pemerintah dan direksi, ada beberapa implementasi dan 

pelaksanaannya menjadi kurang sejalan dengan keinginan pasar. 

Jika saja BUMN farmasi PT. KF A tidak bergerak dalam bidang retail yang 

bersentuhan langsung dengan pasien dan masyarakat, mungkin kesenjangan 

antara ketetapan nasional dan kemampuan pasar tidak akan ada, dan mampu lebih 

kokoh dalam menjalankan aturan tersebut. Namun, dikarenakan apotek BUMN 

farmasi adalah front/iners yang menjadi perwakilan perusahan, peran ganda ini 

menjadi sedemikian kompleks dan mengharuskan seorang apoteker berperan 

ekstra saat melaksanakan multi-tasking yang diembannya 

Perbedaan cara pandang implementasi kebijakan perusahaan sangat terasa 

saat adanya upaya menaikkan eksklusivitas apotek PT. KF A dengan membatasi 

jumlah barang daganganlinventory yang bisa tersedia di apotek sejak tahun 2010. 
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Maksud dari keputusan ini adalah untuk memfokuskan modal kerja sekaligus 

menjadikan setiap apotek memiliki nilai tambah selain sebagai toko atau retail, 

dengan cara mewajibkan para produsen/principal melakukan pendaftaran (listing) 

dikenai biaya tertentu jika ingin produknya tetap tersedia di apotek. Para pasien 

yang sudah terbiasa dengan slogan "cepat, lengkap, ramah" menjadi terkaget­

kaget saat mengetahui tidak bisa lagi memperoleh beberapa produk langganannya 

dikarenakan pembatasan tersebut. Bahkan konsep swalayan farmasi yang menjadi 

keunggulan apotek menjadi kurang terakomodir dikarenakan banyaknya produk­

produk yang hilang karena tidak boleh lagi mengisi rak-rak penjualan di apotek. 

Kelanjutan ketidak -sesuaian keputusan top management mulai dirasa 

kurang rasional saat keputusan untuk larangan pengadaan inventory produk 

sejenis yang juga diproduksi oleh manufacture/pabrik. Salah satu pakar bisnis 

memberikan pendapatnya mengenai kondisi apotek BUMN farmasi, berkata 

bahwa "disaat retail lain memaksimalkan varian barang dagangannya, BUMN ini 

justru menciutkan, ibarat pesaing bertarung dengan alat modem dan canggih, 

kamu bertarung dengan sendok dan garpu". Betapapun hebatnya kemampuan 

SDM yang dimiliki namun saat berbenturan dengan kebijakan, akan menjadikan 

potensi terbaiknya tersandera oleh sistem. 

Kriteria unjuk kerja yang telah dikelompokkan ke dalam masing-masing 

kompetensi gaya kerja bisa dijadikan acuan kinerja unggulan setiap individu 

apoteker. Misalnya saja untuk kompetensi peran sebagai pemimpin mengandung 

aktivitas seperti kemampuan strategi bemegosiasi, mengendalikan pelaksanaan 

prosedur standar, dan sanggup bertanggung jawab untuk setiap kegiatan 

pelayanan kefarmasian di bawah otoritas dan kewenangannya. Unjuk kerja yang 
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diurai secara detail mengharuskan apoteker menguasai dengan rinci langkah­

langkah setiap pekerjaan di apotek. 

Dalam retail farmasi BUMN, ada juga posisi jabatan apoteker yang 

menangani urusan administratif, tidak bertemu pelanggan pasien secara 

perorangan. Kriteria unjuk kerja tersebut juga bisa di seleksi dan dikustomisasi 

sesuai tugasljob desk berdasarkan kebutuhan bidang kerja yang diperlukan. Bagi 

fronliner yang bekerja di apotek menghafal lokasi tempat penyimpanan sediaan 

adalah kewajiban mutlak. Sedangkan bidang kerja administratif mungkin lebih 

mengutamakan kemampuan menyelesaikan tugas secara mandiri karena semakin 

minim interaksi sosial dalam keseharian. 

Berdasarkan buku 'A Competency Framework Jot Pharmacy Praticioners 

to Provide Minimum Standar of Pharmaceutical Review' kerangka kerja 

kompetensi apoteker komunitas bisa dirangkum dalam tiga kegiatan utama, yaitu: 

1. Memiliki kompetensi memberikan asuhan kefarmasian kepada pasien 

2. Memiliki kompetensi untuk pemecahan masalah 

3. Memiliki kompetensi profesional secara legal sesuai hukum dan undang-

undang yang berlaku. 

Proses pencarian kriteria unjuk kerja yang sesuai dengan aspek gaya kerja adalah 

untuk turut menemukan kompetensi inti yang selayaknya ada dalam diri setiap 

personel apoteker. 

Kompetensi inti adalah pengetahuan dasar, esenti terpenting, keahlian, 

perilaku, kemampuan teknis dan non teknis yang diperlukan untuk melakukan 

praktik layanan kesehatan. ldealnya, kemampuan tersebut hadir melampaui semua 

batasan disiplin ilmu, karena bersifat berdiri sendiri apapun program dan bidang 
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digeluti. Bagian pemanfaatan kompetensi inti terpenting dalam suatu organisasi 

adalah untuk: 

a. menerapkan standarisasi keahlian SDM pada bidang pekerjaan yang sama 

meskipun ditempatkan di lokasi yang berbeda, 

b. mengetahui keahlian-pengetahuan yang masih harus dipenuhi bila terdapat 

kekurangan SDM pada posisi jabatan tersebut. Keputusan yang bisa 

diambil adalah menambahkan SDM yang ahli, atau melatih personel yang 

ada supaya memiliki kemampuan yang diharapkan 

c. menyediakan sistem penghargaan sesuai dengan kompetensi unjuk kerja 

yang telah dikuasai. 

Memastikan petugas/SDM yang bertanggung jawab terhadap layanan kefarmasian 

memiliki kompetensi adalah suatu tantangan bagi seluruh praktisi kesehatan, 

karena untuk menjaga kualitas tersebut butuh kolaborasi dari pihak asosisasi 

profesional, birokrasi pemerintah/undang-undang yang berlaku dan standar 

perusahaan. 

Sesuai dengan visi perusahaan yaitu menjadi layanan kesehatan 

terkemuka, mampu memberikan solusi kesehatan masyarakat Indonesia, Apoteker 

dan juga seluruh staf di apotek sudah sepantasnya memiliki kompetensi inti 

terutama dalam aspek ilmu pengetahuan dan kemampuan mengkomunikasikan 

saran dan anjuran kesehatannya kepada pasien. Aspek gaya kerja mendasar yang 

dibutuhkan adalah peran hubungan sosial peran dan orang yang teoritis. 

Kompetensi tersebut bisa dibangun dikarenakan tuntutan profesi pekerjaan. 

Fronliner petugas di apotek umumnya lebih diutamakan yang memiliki 

kemampuan sosial tinggi, sanggup merespon kebutuhan pelanggan. Meskipun 
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pasien tidak mendapatkan yang diinginkan, tapi menyambut dengan ramah sudah 

membantu penyampaian masalah dengan lebih ringan dan lancar. 

Nilai-nilai budaya perusahaan yang mengusung slogan 'I CARE', juga 

tertuang dalam kriteria gaya keija apoteker di apotek. Berdasarkan penjelasan 

sebagai berikut: 

Innovative: berinovasi, secara aktif berpikir dan bergerak menemukan metode 

bam untuk memenangkan kompetisi. Sikap inovasi tampak dalam aspek 

kebutuhan untuk berubah, antara lain mengikuti perkembangan ilmu pengetahuan 

dan teknologi, mampu memanfaatkannya untuk membantu pelayanan 

kefannasian. 

Customer first: pasien perorangan maupun pelanggan korporasi adalah sebagai 

mitra keija. Kompetensi yang mendukung nilai-nilai mengutamakan pelanggan 

antara lain adalah peran hubungan sosial, dengan salah satu kriteria unjuk keija 

yang ditampilkan adalah mampu membuka diri dalam menyampaikan informasi, 

bersikap empati, bersahabat dan asertif namun tetap menghormati profesionalitas. 

Accountability: semua kegiatan layanan kefarmasian di apotek adalah sesuai 

dengan standar operasional yang berlaku, tidak melanggar undang-undang, dan 

dapat dipertanggungjawabkan. Peran pemimpin apoteker di dalam apotek 

mewakili semua aktivitas yang berlangsung, termasuk juga peran pengambil 

keputusan dalam kegiatan konseling dan edukasi untuk memutuskan terapi 

pengobatan yang sesuai kepada pasien. 

Responsibility: bertanggung jawab terhadap dirinya, bijaksana dan dapat 

diandalkan. Peran mengatur (organized type) adalah gaya keija yang termasuk 

dalam aspek memperkuat (strengthen aspect) dimana peran ini menyokong peran 
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permukaan (surface aspect). Kriteria unjuk kerja yang sesuai dengan sikap 

bertanggung jawab terhadap diri sendiri antara lain mampu menunjukkan 

ketepatan produktivitasnya dan keteraturan efisiensi kerja 

Eco-friendly: berusaha untuk bersikap ramah lingkungan. Aspek gaya kerja yang 

bisa dikategorikan mendukung kegiatan eco-friendly kebutuhan mengatur orang 

lain. Unjuk kerja yang bisa menjadi contoh bagi staf di apotek diantaranya, 

menggunakan kertas secara efisien, mengurangi penggunaan kemasan plastik dan 

menanyakan kepada pasien untuk langsung membawa obatnya ke dalam tas tanpa 

kantong berlogo dari apotek. 

Sebelas tahun perusahaan retail farmasi BUMN ini telah hadir melayani 

masyarakat. Keberlangsungan PT. KF A menjaga konsistensi produk akhir yaitu 

kualitas layanan kefarmasian didukung oleh kombinasi formulasi man, money, 

method, machine and material yang sesuai bagi kebutuhan perusahaan. Dalam 

presentasi berjudul Business Criteria Sustainability di Forum Lembaga 

Pengembangan Sumberdaya Manusia (LPSDM) di IPB Bogor, Oktober 2007, 

menyebutkan kriteria the living company yang sesuai dengan gambaran PT. KF A 

saat ini. 

Perusahaan yang sanggup untuk tetap eksis dan sustainable sebagai sebuah 

living company adalah perusahaan yang visioner. Perusahaan model ini tidak 

terlalu mengagungkan maksimalisasi kekayaan pemegang saham, meskipun 

diakui bahwa profitabilitas adalah suatu keharusan sebagai sarana perusahaan 

untuk tetap eksis. Namun profitllaba bukan segalanya, begitu pun dengan konsep 

bisnisnya bukan hanya sekedar kegiatan ekonomi, namun cenderung 
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mengutamakan kepentingan stakeholder, tennasuk karyawan. Kriteria the living 

company: 

1. memiliki sensitivitas terhadap lingkungan. 

2. menjaga nama besar serta memiliki kohesivitas/keterikatan yang kuat 

terhadap identitasnya. Tidak peduli berapa luasnya diversifikasi usaha 

yang dijalankan perusahaan, manajemen, karyawan bahkan mitra 

bisnisnya merasakan berada dalam satu entitas. Tiap generasi (pengelola 

perusahaan) merasa dihubungkan oleh rantai kesehatan perusahaan. 

Keanekaragaman yang terdapat dalam lingkungan internal dan ekstemal 

perusahaan telah dapat dikelola dengan baik. Hal ini akan turut 

membentuk suatu kesatuan yang akan mendorong kekuatan perusahaan 

dalam persaingannya. 

3. memiliki toleransi dan menghindari suatu kontrol yang terpusat, ditangan 

satu orang entah itu eksekutif maupun owner, melainkan selalu berusaha 

mengembangkan desentralisasi danpembagian wewenang sesuai konsep 

bisnis yang dikembangkannya. Dalam hal ini terjadi, dengan alasan bahwa 

suatu toleransi dan kontrol yang terpusat cenderung mendorong 

perusahaan menjadi otoriter dan akan banyak muncul kontradiktif akibat 

instruksinya yang mutlak. Selain itu, desentralisasi yang dilakukan 

bertujuan untuk memberikan kebebasan dalam pengembangan variasi dan 

inovasi dalam perusahaan yang bersangkutan. 

4. bersikap konservatif terhadap aspek keuangan atas dasar pertimbangan 

bahwa jika mereka memiliki uang di kas, mereka akan dapat beraktivitas 

secara fleksibel dan akan lebih banyak mengajukan pilihan dalam 
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berbisnis dibandingkan pesaingnya. Artinya perusahaan tidak mengatur 

resiko keuangan jika tidak perlu sama sekali 

Konsepsi bisnis dari the living company mengingatkan perusahaan tentang 

kewajiban etikanya terhadap pemiliki, pekerja, pelangg~ suppkier dan 

masyarakat luas serta lingkungannya Untuk itu, setiap bisnis harus dilandasi 

keyakinan untuk ikut memberikan kontribusi terhadap kemajuan lingkungan dan 

harus menugutamakan dasar pada nilai-nilai luhur yang diyakini secara bersama. 

E. Keterbatasan Penelitian 

Penelitian ini mempooyai keterbatasan sebagai berikut: 

1. Data penelitian bersumber dari fokus grup diskusi (FGD) antar apoteker, 

tidak melakukan FGD staff pendukung lainnya di apotek yang bisa 

menambah input bagi penelitian ini. 

2. Hasil penelitian kriteria unjuk kerja masih mengandung repetisi karena 

mencuplik identik berdasarkan Standar Kompetensi Apoteker yang 

dikeluarkan oleh lk:atan Apoteker Indonesia. Jika ditelaah lebih mendalam, 

klasifikasi unjuk kerja bisa lebih fokus untuk masing-masing aspek gaya 

kerja yang telah tersusun secara sistematis. 
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A. Kesimpulan 

BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

Gaya kerja ideal manajer store di retail farmasi BUMN tertuang dalam 

bagan/skema berbentuk pohon yang tersusun secara skematis. Identifikasi gaya 

kerja (working style) utama terbagi atas tiga aspek yaitu: 

1. Surface aspects: Aspek kepribadian/gaya kerja yang terlihat pada apoteker 

sebagai manajer store di apotek, terdiri atas: peran pemimpin, peran pekerja 

keras dan peran pembuat keputusan. 

2. Strengthen aspects: yaitu aspek gaya kerja yang menjadi penguat-pendukung 

berperan sebagai motivasi internal, terdiri atas: kebutuhan berprestasi, 

kebutuhan mengikuti aturan dan pengawasan, kebutuhan mengatur orang lain, 

peran pengendalian emosi, dan peran mengatur 

3. Bottomline aspects: aspek dasar yang menjadi sumbu penyalur energi bagi 

seluruh peran apoteker adalah peran penuh semangat. Meneruskan motivasi 

dan inspirasi agar ritme pelayanan publik dan kinerja apotek terns meningkat. 

Gaya kerja (working style) pendukung juga terbagi atas tiga area: 

1. Root area: akar gaya kerja manajer store di retail farmasi BUMN, apoteker 

hams memiliki teori yang kuat, memiliki keinginan untuk diterima dalam 

kelompok dan kebutuhan membantu atasan. 
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2. Stem area: apoteker memiliki kemampuan cepat beradaptasi dengan 

perubahan, mengatasi ritme kesibukan-sanggup untuk bertindak cepat dalam 

situasi mendesak/genting, dan tetap mengutamakan kenyamanan 

berkomunikasi secara akrab, dekat dan kasih sayang. 

3. Twigs/branch area: yaitu altematif gaya ketja seorang manajer store jika 

aspek utama kurang efektif menjadi solusi menye!esaikan permasalahan, 

yaitu kebutuhan untuk agresif, kebutuhan menyelesaikan tugas secara 

mandiri, peran beketja dengan hal-hal rinci, kebutuhan untuk diperhatikan. 

B. Saran 

Berdasarkan kesimpulan dan teori sebagai pendukung referensi penelitian, 

diajukan saran sebagai berikut: 

1. Sebaiknya hasil identifikasi gaya ketja (working style) apoteker sebagai 

manajer store di retail farmasi BUMN bisa menjadi acuan program 

pendidikan dan pelatihan lanjutan bagi apoteker baru ataupun apoteker 

senior untuk memotivasi kinetja yang lebih baik. 

2. Untuk meningkatkan efektifitas peran manajer store di apotek sebaiknya 

dilakukan penyusunan standar operasional task list/daftar tugas detil 

seperti kriteria unjuk ketja yang tercantum pada masing-masing aspek 

P API Kostick. 
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Lampiran 1. Pertanyaan Penelitian Fokus Grup Diskusi 

FOCUS GROUP DISCUSSION 
Layering stage 

Mohon kesediaanya untuk mengisi peringkat aspek kompetensi MANAJER APOTEK PELAYANAN, 

dan berikan juga skala intensitasnya 

0-3 kurang penting 4-6 cukup penting 7-9 sangat penting 

Kompetensi Peringkat Skala Intensitas 
KEBUTUHAN KEDEKAT AN DAN KASIH 
SA YANG 
KEBUTUHAN- MENGATUR ORANG LAIN 
PERAN HUBUNGAN SOSIAL 
KEBUTUHAN -MEMBANTU ATASAN 
KEBUTUHAN MENGIKUTI A TURAN DAN 
PENGAWASAN 
KEBUTUHAN DITERIMA DALAM 
KELOMPOK 
PERAN- PEMIMPIN 
PERAN ORANGY ANG TEORITIS 
PERAN BEKERJA DENGAN HAL- HAL 
RINCI 
PERAN MENGATUR 
KEBUTUHAN UNTUK DIPERHA TIKAN 
KEBUTUHAN MENYELESAIKAN TUGAS 
SECARA MANDIRI 
PERAN- MEMBUAT KEPUTUSAN 
PERAN PENGENDALIAN EMOSI 
KEBUTUHAN UNTUK BERUBAH 
KEBUTUHAN BERPRESTASI 
PERAN PEKERJA KERAS 
PERAN PENUH SEMANGAT 
KEBUTUHAN UNTUK AGRESIF 
PERANSIBUK 
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Lampiran I. Pertanyaan Penelitian Fokus Grup Diskusi 

FOCUS GROUP DISCUSSION 
Layering stage 

Yth. Bapak & lbu Apoteker Kimia Farma. 

Mohon bantuannya untuk melengkapi 2 halaman Form layering stage dibawah ini, hasil tersebut 

akan digunakan sebagai baseline template identifikasi komponen yang sebaiknya dimiliki setiap 

manajer di apotek. Tidak ada jawaban yang salah, karena yang diharapkan adalah berdasarkan fakta 

yang telah bapak & ibu lakukan selama di lapangan. 

Jika telah selesai menjawab, mohon memberikan paraf pada kolom yang disediakan untuk menjamin 

keabsahan hasil jawaban bapak/ibu. 

Atas partisipasi dan kerjasama yang diberikan, kami ucapkan terimakasih. 

Gadis Anggraini, Apt 

lnisial Nama 
Mulai bekerja Tahun ........ 
Region 1 ............. Otlet 1 . .......... ............ tahun omset/kelas apotek ................. 

Otlet 2 ........... ............ tahun omset/kelas apotek ................. 
Otlet 3 ........... ............ tahun omset/kelas apotek ................. 

Region 2 ............. Otlet 1 . ......... ............ tahun omset/kelas apotek ................. 
Otlet 2 ............ ............ tahun omset/kelas apotek ................. 

Otlet 3 ........... ............ tahun omset/kelas apotek ................. 

Region 3 .............. Otlet 1 . .......... ............ tahun omset/kelas apotek ................. 

Otlet 2 .......... ............ tahun omset/kelas apotek ................. 
Otlet 3 ............ ............ tahun omset/kelas apotek ................. 

Region4 .............. Otlet 1 . .......... ............ tahun omset/kelas apotek ................. 
Otlet 2 .......... ............ tahun omset/kelas apotek ................. 

Otlet 3 ............ ............ tahun omset/kelas apotek ................. 

Region 5 ............ Otlet 1 ·········· ............ tahun omset/kelas apotek ................. 

Otlet 2 ........... ............ tahun omset/kelas apotek ................. 

Otlet 3 ............. ............ tahun omset/kelas apotek ................. 

PARAF 

Tanggal: 

Feedback-competence requirement (and refilling training) based on store classification 
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Lampiran 2. Format Panduan Pelaksanaan Fokus Grup Diskusi (FGD) 

Judul FGD : Identifikasi Gaya Kerja (Working Style) Ideal Manajer Store di 
Retail Farmasi BUMN dalam Metode PAPI-Kostick Test Menggunakan Fokus 
Grup Diskusi 

A. Latar Belakang FGD: apoteker di apotek adalah jabatan multi-tasking, 
diantaranya sebagai manajer, retailer dan profesional kesehatan di bidang 
farmasi. Tanggung jawab dan perannya membutuhkan beragam keahlian dan 
kompetensi. Oleh karena itu identifikasi gaya kerja apoteker sebagai manajer 
store penting diketahui agar memiliki keseragaman kinerja untuk mencapai 
standar pelayanan kepada pelanggan. 

B. Tujuan: mengetahui aspek-aspek gaya kerja dalam metode P API Kostick 
yang penting dan dominan diperankan oleh apoteker sebagai manajer store di 
apotek. 

C. Waktu dan Tempat: 7 September 2014 jam 09.00-12.00 
Jl. Matraman Raya No. 55 

D. Output: 
1. mengetahui aspek gaya kerja dalam P API Kostick yang dominan pada 

masing-masing individu 
2. mengelompokkan berdasarkan latar belakang pengalaman masa bakti di 

perusahaan. 
3. Merangkum dan mengevaluasi keaktifan peserta. 

E. Peserta: 

1. S1: mulai bekerja di perusahaan sejak tahun 1997, pengalaman di apotek 
RSCM selama tiga tahun, RS Ridwan Meureksa enam tahun. Aktif 
berorganisasi di kegiatan keprofesian lkatan Apoteker Indonesia cabang 
Jakarta Pusat 

2. S2: Mulai bekerja sejak tahun 2007, berpengalaman memimpin apotek 
pada unit bisnis Tangerang dan Jakarta. 

3. S3: mulai bekerja sejak tahun 2002, pernah memimpin apotek di wilayah 
unit bisnis Semarang, Pekalongan dan Jakarta. 

4. S4: mulai bekerja sejak tahun 2008, berpengalaman memimpin apotek di 
wilayah unit bisnis Jember dan Jakarta. 

5. S5: mulai bergabung dengan perusahaan sejak tahun 2001, memiliki lima 
tahun pengalaman di unit bisnis Batam, dan lima tahun di wilayah Jakarta. 

6. S6: mulai bergabung sejak tahun 2000, pemah memimpin apotek di 
wilayah unit bisnis Malang, Batam dan Jakarta. 
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7. S7: Mulai bergabung dengan perusahaan sejak tahun 2005, berpengalaman 
memimpin apotek di wilayah Jakarta 

8. S8: mulai bergabung sejak tahun 2010, berpengalaman memimpin apotek 
di unit bisnis Mataram, Tangerang dan Jakarta. 

9. S9: mulai bekerja di perusahaan sejak tahun 2003, berpengalaman 
memimpin apotek di unit bisnis wilayah Balikpapan dan Jakarta. 

10. SlO: mulai bekerja sejak tahun 2009, berpengalaman memimpin apotek di 
unit bisnis Bandung dan Jakarta. 

11. S 11: mulai bekerja di perusahaan sejak tahun 2010, berpengalaman 
menjadi manajer store pada unit bisnis Y ogyakarta dan Bogor. 

12. S12: mulai bekerja di apotek perusahaan sejak tahun 2008, berpengalaman 
menjadi manajer store di empat apotek pada unit bisnis Jakarta 

13. S13: mulai bekerja sebagai apoteker pendamping di unit bisnis Jakarta 
pada tahun 2010. Berpengalaman menjadi manajer store di unit bisnis 
Jakarta dan Depok. 

14. Sl4: mulai bekerja di perusahaan sejak tahun 2007, berpengalaman 
menjadi manajer store pada unit bisnis Medan dan Kendari. 

F. Deskripsi: 

1. Meminta peserta memulai dengan mengisi latar belakang masa baktinya, 
antara lain mengisi tahun bergabung dengan perusahaan, unit bisnis dan 
apotek yang pemah dipimpin, serta membubuhkan tandatangan atau paraf 
sebagai persetujuan mengikuti FGD. 

11. Diskusi dimulai dengan memperkenalkan aspek-aspek gaya kerja dalam 
metode P API Kostick, antara lain memberikan defmisi dan batasan 
singkat perilaku yang bisa dikategorikan termasuk dalam dua puluh aspek 
terse but. 

111. Peserta FGD kemudian diminta mengisi lembaran pertanyaan penelitian 
berikutnya berisi aspek kompetensi sebagai manajer apotek. Pengisiannya 
cukup mudah yaitu dengan merating satu sampai duapuluh aspek yang 
berperan dominan selama menjalankan tugas sebagai manajer store. 

1v. Sesi berikutnya adalah diskusi merumuskan kata sepakat aspek-aspek gaya 
kerja ideal yang selalu muncul saat bertugas di apotek. 
Sumber 1 (S 1 ): jelas peran sebagai pemimpin yang dominan, karena 
menjadi contoh bagi staff yang lain. 

105 

16/42082.pdf

Koleksi Perpustakaan Universitas terbuka



82: sebagai pemimpin juga dituntut untuk mengambil keputusan secara 

cepat, karena pasienlkonsumen yang datang ke apotek tidak bisa 

diprediksi. 

83: bagi yang muda-muda baru lulus dan mendadak diserahkan tanggung 

jawab untuk mengelola 8DM usia senior jelas ada kecanggungan. 

Mengatur diri sendiri saja belum bisa sudah diserahkan tanggung jawab 

mengatur toko beserta isinya 

84: hams pandai-pandai bertanya kepada senior supaya diarahkan, jangan 

diam saja, belajar lebih banyak daripada yang lain karena masih miskin 
pengalaman 

85: kompromi nomor satu, karena belum pandai memutuskan, biasanya 

bertanya dengan sesama level kalau senior kurang kooperatif. 

86: masih suka curhat, mencari ternan sependeritaan 

87: awal-awal penempatan memang penyesuaian tapi kalau sudah diatas 

dua daerah, masa adaptasi sudah lebih mudah, dan justru bersemangat 
karena di tempat bam 

88: kinerja 8DM kan memang diukur dari prestasi pencapaian target 

89: semakin tinggi level otlet pasti 8DM-nya semakin beragam, biasanya 
semua masalah kumpul dan semakin kompleks, bisa dijalani kalau mau 
berdiskusi 

810: masing-masing daerah punya karakteristik khas, dimana langit 
dijunjung disitu bumi dipijak, ikuti aturan main sambil pelan-pelan 
memperbaiki yang perlu dikoreksi, jangan langsung melawan arus. 

811: kalau baru lulus isi kepala kan cuma materi kuliah, jadi manfaatkan 

saja buat edukasi ke senior-senior update ilmu pengetahuan, sebagai 
gantinya kita tanya-tanya deh pengalaman mereka 

812: paling susah memang menangani pasien yang beragam, kedatangan 

gabisa diprediksi, tapi tuntutan mesti terpenuhi 
813: kadang-kadang tuntutan pasien juga terkendala sama kebijakan 

perusahaan juga dan undang-undang kaya minta disediain jamu/produk 

lokal yang belum registrasi bpom 
814: intinya meskipun sibuk jualan, jangan lupa kasi vitamin semangat 

buat rekan-rekan tim di apotek, ga usah yang mahal-mahal, misalnya saat 

stok opname triwulan pas semuanya kumpul di apotek, bisa wisata kuliner 

pesan antar masakan khas daerah setempat. Atau berikan apresiasi saat 
berhasil mencapai target penjualan. 

G. FGD ditutup dengan mengucapkan terimakasih atas peran aktifnya dan 
partisipasi para peserta. Umumnya para peserta tidak keberatan pengalamannya 

dijadikan input/masukan, mereka justru senang pengalamannya bisa menjadi 

acuan bahan penelitian. 
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Lampiran 3. Konfirmasi Hasil FGD Kepada Bagian SDM 

Waktu dan Tempat: 11 September 2014. Ruang Asman SDM- n. Budi Utomo 

Penulis (P): Selamat pagi Bu Astrid, mohon waktunya untuk mengkonfirmasi 
basil diskusi dengan ternan-ternan terkait penelitian saya yang berjudul 
"Identifikasi Gaya Kerja (Working Style) Ideal Manajer Store di Retail Farmasi 
BUMN dalam Metode PAPI-Kostick Test Menggunakan Fokus Grup Diskusi". 

Bu Astrid- Asman SDM (AS): ok, gadis ada yang bisa dibantu? 

P: (menunjukkan hasil FGD) begini bu, saat mapping apoteker tahun 2012 assesor 
independen menggunakan metode P API Kostick untuk mengetahui kompetensi 
apoteker sebagai manajer store, nah saya inisiatif memetakan aspek aspek 
dominan yang berperan penting saat menjalankan peran dan tanggung jawab 
profesi di apotek. Hasilnya adalah peran pemimpin, peran membuat keputusa.n, 
peran penuh semangat merupakan tiga aspek utama. 

AS: oooh iya memang demikian kan, sebagai manajer dituntut mengayomi, 
dijadikan contoh bagi anak buah, makanya kalau ada otlet yang kurang bagus 
kinerjanya, dicoba ganti manajer atau dirotasi SDM-nya, biasanya efektif dan 
rnulai kinerja positif. 

P: trus bu, kenapa bukan kebutuhan berprestasi yang duluan rnuncul ya? Kan 
kinerjalkondite penilaian apoteker di apotek dilihat dari pencapaian target 

AS: keinginan berprestasi tumbuh dengan sendirinya Misalnya, saat saya 
dimutasi ke apotek kelas 2, ada keragu-raguan yang timbul, tapi ternan-ternan 
rnenyemangati saya, berarti direksi percaya saya bisa mengelola tanggung jawab 
yang lebih luas. Tunjukkan kalau saya bisa menjadi yang dipercaya akan tugas 
terse but. 

(sambil lihat hasil FGD) begitu juga dengan kebutuhan rnengatur orang lain, dan 
peran pekerja keras, sernuanya terbentuk sesuai dengan beban kerja di kelas 
apotek yang ditunjuk. Makin tinggi kelas apotek, rnakin beragam komposisi SDM 
di dalamnya. Bahkan posisi target penjualan pun tidak sekedar tunailkredit, 
melainkan ada pelanggan korporasi. Makanya peran hubungan sosial pun 
berkaitan dengan ke pihak eksternal sebagai mediator. 

Semakin lama terlibat di perusahaan maka perasaan memilikinya semakin kuat. 
Energinya terpusat dan fokus untuk perusahaan. Berbeda dengan anak-anak bam 
yang masih rnencari pola ritme kerja, makanya peran mengatur/mengorganisir ke 
dalam diri sendiri jauh lebih dominan. 

Energi manajer senior sudah lebih blend-in sehingga saat diberikan satu 
kebijakan/po/icy resistensinya tidak sebesar ke yang rnuda-rnuda. Kebutuhan 
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mengikuti aturan dan pengawasannya sudah mendarah daging. Bahkan kerepotan­

kerepotan yang timbul selama menjadi apoteker di perusahaan sudah dianggap 

kegiatan sehari-hari. 

Ada kenalan di W (Ikatan Apoteker Indonesia) dia seorang dosen di Universitas 

Pancasila mengatakan keheranan sekaligus kekagumannya kepada apoteker kimia 

farma, karena mampu bertanggung jawab sekaligus untuk beragam tuntutan. 

Mulai dari tuntutan target penjualan, pengaturan SDM, hingga legalitas yang 

berkaitan dengan birokrasi. Apotek swasta saja, meskipun dibebani dengan target 

penjualan, namun tidak direpoti dengan kewajiban pengaturan SDM. 

P: kalau begitu bu, bagaimana pendapat ibu mengenai kebijakan restriksi master 

barang dagangan? dosen saya pemah memberikan gambaran demikian, 

perusahaan indomie membeli bogasari untuk mengamankan sumber bahan baku 

utamanya, ini jelas menguntungkan bagi bogasari, karena hasil produknya pasti 

terserap 100% untuk produksi mie instan. Kalau kimia farma apotek yang 

diwajibkan menjual produk intern saya maklum, tapi hingga melarang menjual 

produk kompetitor yang sejenis, ibaratnya, retail lain siap tarung dengan teknologi 

mutakhir, sedangkan kimia farma apotek hanya bermodalkan sendok garpu. 

AS: (tersenyum) memang kebijakan tidak bisa menyenangkan semua pihak. Tapi 

justru itu kan khas karakteristik SDM perusahaan. Dengan kompetensi baik 

seperti penelitian ini, anggap saja seperti singa tidur, siap tarung dan berlayar saat 

jangkarnya terlepas. 

P: terimakasih bu atas inspirasinya, sangat mencerahkan. Sukses selalu untuk lbu. 
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Lampiran 4. Fokus Grup Diskusi ke 2 

A. Latar Belakang FGD: aspek gaya kerja dominan yang telah diketahui perlu 

dilakukan sistematisasi dalam bentuk hagan/pohon untuk mengidentifikasi 

kriteria spesifik pemenuhan masing-masing aspek tersehut 

B. Tujuan: mengetahui skema sistemik dalam hagan pohon gaya kerja sekaligus 

mengetahui kriteria unjuk kerja yang termasuk dalam aspek-aspek yang telah 

disusun. 

C. Waktu & Tempat: 29 September 2014 jam 12.00 -16.00 n. Matraman Raya 

No. 55 

D. Output: memhuat hagan aspek gaya kerja dan identifikasi kriteria untuk tiap 

aspek 

E. Peserta 

1. S 1: mulai bergahung di perusahaan sejak tahun 2008, berpengalaman 

menjadi manajer store pada unit hisnis Medan, Batam dan Jakarta. 

2. S2: mulai bergahung di perusahaan sehagai apoteker pendamping di Bali 

tahun 2010, saat ini menjadi manajer store pada unit hisnis Jakarta 

3. S3: mulai bergahung di perusahaan sehagai apoteker pendamping di 

Bogor, saat ini bertugas sehagai manajer store di unit hisnis Jakarta. 

4. S4: mulai bekerja di apotek perusahaan sejak tahun 2008, berpengalaman 

menjadi manajer store di empat apotek pada unit hisnis Jakarta 

5. S5: mulai bekerja di perusahaan pada tahun 2010, berpengalaman 

memimpin apotek pada unit hisnis Batam dan Jakarta. 

F. Deskripsi: 

1. Mengucapkan selamat datang kemhali dan berterimakasih atas 

kesediaanya mengikuti FGD kedua yang bertujuan menyusun aspek P API 

Kostick yang telah dipilih untuk diplot ke dalam hagan/skema pohon 

n. Menggunakan acuan standar kompetensi unjuk kerja dari literatur W 
(lkatan Apoteker Indonesia) dan literatur intemasional untuk 

dikelompokkan ke dalam aspek-aspek yang telah disusun. 

iii. Awal diskusi peserta diperkenalkan kemhali dengan aspek P API Kostick 

dan definisilbatasan perilaku. Kemudian peserta dipersilahkan memhaca 

pedoman kompetensi apoteker yang diterhitkan W. Peserta dipersilahkan 

mengajukan pertanyaan untuk didiskusikan hila menemukan istilah yang 

kurang dipahami. 

S 1: sebetulnya prinsip semhilan kompetensi pokok sama saja yaitu 

memiliki pengetahuan dasar, hisa memutuskan yang sesuai hagi pasien dan 
terakhir didokumentasikan. 
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S2: bahasa-nya yang bikin bingung karena terlalu baku, tapi kebanyakan 
diulang-ulang untuk kriteria unjuk kerjanya namun berbeda di aspek 

penerapannya 

S3: ga sulit s~ tapi ngebingungin, lagian unjuk kerja kompetensi ini 
berca.mpur dengan tugas apoteker di luar komunitas harus diseleksi lagi 

S4: oia dipilah lagi, kriteria unjuk kerja kompetensi IV ad mixture ga bisa 

dimasukkan ke dalam gaya kerja manajer store 

S5: bisa nomor yang mana lagi ya? Kayaknya nomor 7 untuk distribusi 

alat kesehatan juga terlalu melebar ke ranah PBF (Pedagang Besar 
Farmasi) 

S3: yang kriteria pemusnahan obat-obatan dan penarikan itu tergolong 
tugas apoteker di pemerintahan bukan komunitas 

S4: kriteria unjuk kerja bisa tergolong dalam dua aspek PAPI Kostick yang 
berbedaya. 

S5: karena unjuk kerja-nya banyak banget lebih dari tigaratus poin, dibagi 
lima aja ya supaya waktunya cukup karena ruangan mau dipakai lagi. Toh, 

isi dan prinsipnya adalah pekerjaan sebagai manajer store di apotek. Insya 
allah temen-temen sudah pengalaman. Ada beberapa perbedaan kategori 
P API Kostick bisa dimaklumi, prinsip unjuk kerja terse but tetap 
diakomodir di aspek yang lain. 

S2: sekarang hagan pohonnya dikerjain, yang sepuluh aspek utamanya 

dulu yang diplot yuk, 

(menyusun sambil diamati oleh apoteker yang lain) 

S 1: ga nyangka ya pola kerja kita bisa di bentuk seperti ini, jadi ngebantu 

banget kalau ada kekurangan dilain aspek maka perlu belajar di aspek 

terse but. 

S4: sekarang yang pendukung diplot, (mengambil potongan kertas yang 

berisi aspek pendukung P API) 

S 1: bener nih, aspek penuh semangat ada di batang paling bawah? 

S3: iya juga, kan, teori-teori yang kita dapet selama kuliah kalau ga di­

deliver dengan penuh semangat ke tim kerja mana bakal nyampe. Belum 
kalau ada yang hobinya kurang disiplin, ya ga bole bosen-bosen ingetin. 

Apoteker itu sumbunya semangat tim kerja. 
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SS: trus udh jadi gini skemanya, jelasin ke orang awam hagaimana, 

dijudulin deh sesuai hagian pohon. Usul ya, yang aspek utama dihagi tiga 

hagian, yang paling atas aspek yang paling sering muncul diperm~ 

yang tengah yang memperkuat, yang hawah yang menjadi dasar timbulnya 

aspek-aspek permukaan 

S3: yang pendukung namain aja gini, aspek akar, hatang/cahang, daun 

S 1: daun diujung udah ditempatin sama aspek utama, ranting aja deh 

S2: weits keren ya, akar pengetahuan didukung sarna peran sihuk, diawasi 

oleh undang-undang dan aturan perusa.haa:n, lantas muncul kehutuhan 

berprestasi, jadi mampu deh memimpin dan membuat keputusan. 

S4: jadi selama ini sistem di perusahaan sudah membentuk karakter 
manusianya demikian ulet ya 

SS: ya iyalah, aturan undang-undang ga hisa ditawar, plus ada keinginan 

dari birokrasi, direksi dan sederet pejabat top manajer, dan sehagai 
frontliner juga menghadapi tuntutan pasar. Jago akrohat deh orang-orang 

di apotek. Bandingin sama company lain yang cuman ada keinginan 
memenangkan pasar, makanya yang bertahan ya bener-hener lanjutan dari 
saringan mesh paling halus. 

S4: selesai hagan lanjut kriteria unjuk kerja, butuh menyepi nih hiar 

konsentrasi 

(masing-masing sihuk mengerjakan poin unjuk kerja ke dalam aspek P API 
Kostick) 

G. FGD disimpulkan dengan menyetujui hagan pohon yang berisi komponen 
gaya kerja manajer store beserta kriteria unjuk kerja yang terkandung di 

dalam masing-masing komponen. 
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Gambar 1. Situasi Fokus Grup Diskusi (FGD) tanggal 7 September 2014 di Jl. 

Matraman Raya No. 55 
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Gambar 2. Konfirmasi Hasil FGD dengan Bagian SDM tglll September 2014 
di n. Budi Utomo 

113 

16/42082.pdf

Koleksi Perpustakaan Universitas terbuka



Gambar 3. Apoteker Peserta FGD Merumuskan Pola Gaya Ketja pada tanggal 
29 September 2014 jam 12.00-16.00 Jl. Matraman Raya No. 55 
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