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Abstrak

bahasa Indonesia Kolaborasi antara tenaga kesehatan terbukti meningkatkan kualitas
pelayanan kesehatan. Khusus untuk hubungan antara dokter dan apoteker, interaksi dokter-
apoteker dalam paradigma patiet-oriented terbukti menghasilkan terapi obat yang lebih efektif,
aman, dan murah. Tujuan penelitian ini adalah menerangkan persepsi dan harapan dokter
terhadap peran apoteker, serta menerangkan faktor-faktor yang berpengaruh pada persepsi dan
harapan dokter terhadap peran apoteker di RSUD Prof Dr Margono Soekarjo Purwokerto.
Penelitian ini merupakan cross-sectional study dengan alat bantu kuesioner. Subyek penelitian
adalah semua dokter yang berpraktek di RSUD Prof Dr Margono Soekarjo Purwokerto. Data
yang terkumpul dianalisis secara deskriptif danselanjutnya dilakukan analisis hubungan antara
variabel dependen dan variabel independen menggunakan uji chi-square. Variabel akan dinilai
signifikan berhubungan jika P< 0.05. Enam puluh dua dokter mengembalikan secaara lengkap
kuesioner yang dibagikan. Mayoritas responden memiliki persepsi dan harapan yang baik
terhadap peran apoteker. Responden laki-laki dan dokter spesialis/konsultan memiliki persepsi
yang lebih baik. Untuk mengkaiji faktor-faktor yang berpengaruh terhadap persepsi, dan harapan,
penelitian dengan metode kualitatif diperlukan sebagai kelanjutan penelitian ini.
Kata kunci: interaksi dokter-apoteker, persepsi, harapan
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PENDAHULUAN
Kolaborasi antara tenaga ke-

pulkan bahwa penerimaan dokter terha-
dap asuhan kefarmasian dipengaruhi

sehatan terbukti meningkatkan kualitas
pelayanan kesehatan (Zillich et al, 2006).
Konsep asuhan kefarmasian hanya bisa
diwujudkan jika tenaga kesehatan, hal ini
dokter dan apoteker, dapat memahami
dan sepakat dengan perannya masing-
masing.Perbedaan persepsi dari masing-
masing pihak dapat mempengaiuhi
hubungan antara kedua profesional ke-
sehatan tersebut (Muijrers et al, 2003).
Beberapa penelitian melaporkan adanya
kesenjangan komunikasi antara dokter
dan apoteker serta faktor-faktor yang
mempengaruhinya (Smith 2002;Ranelli
and Biss 2000). Studi yang lain menyim-

oleh persepsi dokter terhadap kompe-
tensi apoteker (Hirsch, JD, et al., 1990).
Penelitian ini bertujuan untuk me-
nerangkan persepsi dan harapan dokter
terhadap peran apoteker di RSUD Prof
Dr Margono Socekarjo Purwokerio dan
menerangkan faktor-faktor yang ber-
pengaruh pada persepsi dan harapan
dokter terhadap peran apoteker di RSUD
Prof Dr Margono Soekarjo Purwokerto.

METODE

Penelitian ini merupakan peneliti-
an observasional analitik dengan pen-
dekatan cross-sectional. Data diambil
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melalui pemberian kuesioner terhadap
para dokter di RSUD Prof. Dr. Margono
Soekarjo. Kuesioner yang digunakan
memiliki bagian sebagai berikut: kete-
rangan personal, persepsi dokter tentang
tanggung jawab apoteker, dan harapan
dokter kepada apoteker. Kuesioner ini
diadaptasi dari kuesioner yang telah di-
gunakan dan divalidasi dari penelitian di
Kuwait (Matowe, L, et al., 2006).

Teknik pengambilan sampel yang
diterapkan pada penelitian ini adalah
sistem total sampling. Sehingga subyek
penelitian yang digunakan adalah selu-
run dokter yang berpraktek di RSUD
Prof. Dr. Margono Soekarjo yang me-
menuhi kriteria inklusi dan eksklusi
pengambilan sampel.

Kriteria inklusi yang digunakan
adalah subyek berprofesi sebagai dokter
baik umum, dokter gigi, dokter spesialis
maupun konsultan, dan terdaftar sebagai
pegawai di RSUD Prof. Dr. Margono

Soekarjo Purwokerto. Kriteria ekslusi
yang digunakan adalah dokter yang tidak
bersedia mengisi atau tidak mengem-
balikan kuesioner yang telah diberikan
peneliti.

Variabel independen penelitian ini
adalah usia, gender, masa praktik medis,
tingkat pendidikan, spesialisasi dokter,
dan sebagai tenaga pengajar/pendidik
bidang kedokteran/kesehatan. Variabel
dependen penelitian ini adalah tingkat
persepsi dokter terhadap tanggung
jawab apoteker, dan harapan dokter ter-
hadap apoteker.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Responden yang terlibat dalam
penelitian ini sebanyak 62 dokter yang
berpraktek di RSUD Prof. Dr. Margono
Soekarjo. Hasil analisis deskriptif, karak-
teristik responden berdasarkan umur,
jenis kelamin, pendidikan dan status
mengajar terdapat pada tabel 1.

Tabel. Distribusi Responden Berdasarkan Karakteristik Responden

No Karakteristik Respenden Frekuensi Persentase
(n) (%)
1 Kelompok Umur ‘ '
20 - 30 Tahun 6 9.7
31 -40 Tahun 25 40.3
41 - 50 Tahun 13 21.0
51-60 Tahun 12 19.4
> 60 Tahun 6 97
2 Jenis Kelamin
Laki-laki 40 64.5
Perempuan 22 35.8
3 Pendidikan
Dokter Umum 13 21.0
Dckter Spesialis 44 71.0
Dokter Konsultan 4.8
Dokter Gigi 3.2
4 Mengajar
Ya 47 75.8
Tidak 15 24.2
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Berdasarkan tabel 1 dapat dike-
tahui bahwa mayoritas kelompok umur
responden yang ditemui dalam penelitian
ini adalah kelompok umur 31-40 tahun.
Umur dapat mempengaruhi pola pikir
manusia, semakin umur bertambah se-
makin banyak pengalaman. Hal ini ber-
kaitan dengan bagaimana penerimaan
dokter terhadap peran apoteker di

RSUD. Prof. Dr. Margono Soekarjo

Purwokerto. Pada penelitian ini diguna-
kan kategori usia sesuai dengan ketetap-
an Hurlock (2002), karena menurut
Hurlock umur produktif manusia untuk
bekerja adalah umur 20-30 tahun, 31-40
tahun, 41-50 tahun dan 51-60 tahun.

Sedangkan jenis kelamin respon-
den mayoritas adalah laki-laki. Selain itu,
mayoritas pendidikan responden adalah
dokter spesialis. Pendidikan adalah usa-
ha manusia untuk menumbuhkan dan
mengembangkan potensi-potensi pem-
bawaan baik jasmani maupun rohani
sesuai dengan nilai-nilai yang ada dalam
masyarakat dan kebudayaan.

Pendidikan merupakan salah satu
faktor penting untuk mendapatkan dan
mencerna informasi secara lebih mudah.
Akhirnya pemahaman suatu perubahan
kondisi akan lebih mudah dipahami dan
diinternalisasi. Pendidikan yang cukup
akan membentuk pola berpikir, pola
persepsi dan sikap pengambilan kepu-
tusan. Pendidikan dokter di RSUD. Prof.
Dr. Margono Soekaijo Purwokerto mayo-
ritas adalah dokter spesialis, hal ini
sangat mempengaruhi pola persepsi
mereka terhadap peran apoteker di yang
rumah sakit.

Responden dalam penelitian yang
menjadi pengajar sebesar 75.8%. Status
mengajar membuat responden lebih
sering berinteraksi dengan lingkungan
yang luas sehingga mampu memberikan

informasi lebih yang didapat oleh
responden tentang suatu hal, misalkan
pengalaman dan harapan  dokter
terhadap apoteker. Pengetahuan dipe-
ngaruhi oleh beberapa faktor internal
dan eksternal. Faktor internal meliputi
pendidikan, persepsi, motivasi, dan
pengalaman. Sedangkan faktor eksternal
yang mempengaruhi antara lain, ling-
kungan, sosial ekonomi, pekerjaan, ke-
budayaan, dan informasi. Lingkungan
sebagai faktor yang berpengaruh bagi
pengembangan sifat dan  perilaku
individu.

A. Persepsi Dokter terhadap Peran

Apoteker

Nilai median persepsi dokter
terhadap peran apoteker adalah 21,
dengan nilai minimal 12 dan maksimal
29. Pengalaman dokter dengan apoteker
berkategori baik berjumlah 36 resporiden
(58.06%), sedangkan pengalaman yang
masuk kategori buruksebanyak 26
responden (41.94%).

Berdasarkan jawaban responden
terkait persepsi mereka tentang apo-
teker, mayoritas responden (lebih dari 50
%) menjawab setuju dan sangat setuju
pada pernyataan yang terkait dengan
peran apoteker untuk memberikan edu-
kasi kepada pasien, termasuk pemiiihan
obat tanpa resep untuk pasien Dokter
juga setuju/sangat setuju terkait peran
apoteker dalam pemberian saran dan
evaluasi terhadap resep yang ditulis
dokter. Sebaiiknya, dokter tidak setuju/-
sangat tidak setuju ketika apoteker me-
nentukan terapi pasien, walaupun pada
kondisi penyakit yang ringan. Dokter
juga tidak setuju/sangat tidak setuju
ketika apoteker terlibat dalam proses
monitoring obat. Hasil secara lengkap
dapat dilihat pada tabel 2.
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Tabel 2. Kuesioner Persepsi Dokter terhdap Peran Apoteker
Jumlah (persentase/%)

. Persepsi Sangat  r4ak TSR
o Tidak Setuju Setuju Setiij Menjaw
Setuju ab

1. Adalah tanggung jawab 1(1.6) 10 36 15 -
seorang apoteker untuk (16.1) (58.1) (24.2)
memberikan edukasi kepada
pasien

2. Adalah tanggung jawab - 8(12.9) 36 18 -
seorang apoteker untuk (58.1) (29.0)

memberikan saran tentang
penggunaan obat yang bisa
didapatkan tanpa resep,
contohnya Parasetamol
3. Adalah tanggung jawab 1(1.6) 21 28 11 1(1.6)
seorang apoteker untuk (33.9) (45.2) (17.7)
memberikan saran tentang
penggunaan obat resep
seperti antibiotik
4. Adalah tanggung jawab 4 (6.5) k3 33 7(11.3) 1(1.6)
seorang apoteker untuk (27.4) (53.2)
memberikan saran tentang
penggunaan obat resep

kepada dokter
5. Adalah tanggung jawab 19 (30.6) 32 10 1(1.6) I
seorang apoteker untuk {51.6) (16.1)

meiaksanakan terapi penyakit
ringan seperti sakit kepaia ]

6. Adalah tanggung jawab 10 (16.1) 28 i9 4 (6.5) -
seorang apoteker untuk (45.2) (30.6)
mendesain dan memonitoring
regimen terapi obat

7. Adalah tanggung jawab 10 (16.1) 34 18 - =
seorang apoteker untuk (54.8) (29.0)
memonitering hasil dari
regimen terapi obat-

8. Adalah tanggung jawab 3(4.8) 1(1.6) 40 18
seorang apoteker untuk (64.5) (29.0)
mendeteksi dan mencegah
kesalahan dalam peresepan

1

Hasil ini mencerminkan pan- tersebut masuk dalam kategori minor
dangan doker bahwa tugas apoteker illness. Apoteker juga dipandang tidak
adalah hanya berkaitan dengan pene- sesuai untuk mendesain dan melakukan
rimaan dan evaluasi resep. Apoteker monitoring  pengobatan.  Pandangan
tidak diperkenanikan melakukan aktifitas tersebut kurang sesuai dengan peran

penilaian penyakit, meskipun penyakit apoteker dalam konsep pharmaceutical
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care. Apoteker sebenarnya dapat mela-
kukan aktifitas penilaian penyakit, untuk
kemudian memberikan terapi, atau me-
rujuk ke dokter ketika kondisi pasien
tidak dalam kewenangannya untuk di-
terapi. Saat ini apoteker juga dituntut
untuk dapat mendesain dan melakukan
proses monitoring untuk memastikan
keberhasilan terapi dan mendeteksi
adanya efek samping yang muncul dari
pengobatan yang digunakan oleh
pasien.

B. Harapan Dokter terhadap Peran
Apoteker

Nilai median harapan dokter ter-
hadap peran apoteker adalah 24,
dengan nilai minimal 12 dan maksimal
32. Pengalaman dokter dengan apoteker
berkategori baik berjumlah 35 responden
(56.45%), sedangkan pengalaman yang
masuk kategori buruk sebanyak 27
responden (43.55%).

Harapan dokter terhadap peran
apoteker dapat terbentuk berdasarkan
pengalaman yang berkualitas, dengan
adanya apoteker yang menyediakan
berbagai pelayanan termasuk perawatan
pasien secara langsung dan dokter
menilai apoteker memiliki pengetahuan
tentang terapi obat, membuat dokter
merasa nyamarn dan menimbulkan hu-
bungan yang profesional dan kondusif
dalam memberi pelayanan kesehatan.
Hasil peneiitian untuk harapan dokter
terhadap peran apoteker di RSUD. Prcf.
Dr. Margono Soekarjo Purwokerto
dikategorikan tinggi dengan nilai median
24 (dari maksimal skor 32). Dengan
adanya harapan dokter yang tinggi
terhadap peran apoteker mem-buktikan
bahwa dokter menginginkan kegiatan
pelayanan kefarmasian untuk lebih
ditingkatkan. Hal ini akan sangat mudah
bagi apoteker untuk mencapai tujuannya

dalam kegiatan kefarmasian, dan tentu-
nya harus lebih meningkatkan kerjasama
dengan dokter.

Kebanyakan para dokter meng-
harapkan apoteker menjadi ahli dalam
terapi obat dan bertindak sebagai edu-
kator untuk penggunaan obat yang aman
dan tepat. Ini sangat menjanjikan dari
sudut pandang apoteker yang terus
berubah ‘peran yang diperpanjang’ dan
munculnya konsep seperti layanan
kefarmasian (Pharmaceutical Care) dan
praktek farmasi yang baik (Good
Pharmacy Practice). Hal ini termasuk
mengedukasi, pengawasan, dan pera-
watan pasien dalam koiaborasi dengan
profesional kesehatan lainnya termasuk
dokter. Oleh karena itu, apoteker akan
diminta untuk memberikan informasi
obat yang berkualitas, yang mengarah
ke peningkatan untuk kebutuhan akan
informasi yang dapat dipercaya, akurat
dan terkini.

Tabel 3 menunjukkan harapan
dokter terhadap peranan apoteker di
RSUD. Prof. Dr. Margono Soekarjc
sangat positif dan sebagian besar dokter
(lebih dari 70%) menjawab setuju/sangat
setuju pada tiap pertanyaan harapan.
Hasil penelitian ini sejalan dengan hasil
penelitian sebelumnya olehL. Matowe et
al,(2006) bahwa mayoritas dokter meng-
harapkan apoteker untuk menjadi ahli
terapi obat dan berpengetahuan luas
untuk mendidik pasien tentang peng-
gunaan obat yang aman dan tepat.

Penyelenggaraan upaya kesehat-
an di rumah sakit tentunya tidak terlepas
dari peran sumber daya manusia yang
masing-masing memiliki keahlian atau
profesionalisme berbeda. Perbedaan ke-
ahlian profesi ini diharapkan akan saling
mendukung untuk memberikan pelayan-
an kesehatan yang baik di rumah sakit
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Tabel 3. Kuesioner harapan dokter terhdap peran apoteker di rumah sakit

No

Harapan

Jumlah (persentase/%)

Sangat
Tidak
Setuju

Setuju

Tidak
Menja
wab

Sangat
Setuju

Saya berharap apoteker
membawa tanggung
jawab pribadi untuk
menyelesaikan ~masalah
terkait obat yang mereka
temukan dengan
melibatkan pasien

3(4.8)

38
(61.3)

11 ;
(17.7)

Saya berharap apoteker
menjadi ahli obat yang
berpengetahuan

4(6.5)

12
(19.4)

37
(59.7)

9 (14.5) :

Saya berharap apoteker
untuk membantu saya
dalam merancang
rencana penanganan
terapi cbat untuk pasien
saya

4(6.5)

13
(21.0)

32
(51.6)

1 2(32)
(17.7)

Saya berharap apoteker
mengedukasi pasien saya
tentang penggunaan cbat
mereka yang aman dan
tepat

3 (4.8)

24 1(1.6)
(38.7)

Saya berharap apoteker
memantau respon terapi
obat pasien saya dan
memberitahu saya jika
pasien menemui masalah
terkait obat

4 (6.5)

7 (11.3)

15 ;
(24.2)

Saya berharap apoteker
mengetahui indikasi dari
masing-masing obat yang
saya resepkan, bahkan
ketika obat memiliki lebih
dari satu indikasi yang
telah disetujui dan diakui

1(1.6)

2(3.2)

43

(69.4)

16 -
(25.8)

Saya berharap apoteker
akan tersedia bagi saya
untuk konsultasi ketika
saya melihat  pasien
(misalnya selama visite)

6(9.7)

40
(64.5)

15 -

1%

(24.2)

Saya berharap apoteker
membantu pasien-pasien
saya dalam memilih obat
non resep yang tepat

3 (4.9)

38
(61.3)

RO
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Dokter dan apoteker merupakan
salah satu tim pelayanan kesehatan. Tim
pelayanan kesehatan merupakan se-
kelompok profesional yang mem-punyai
aturan yang jelas, tujuan umum dan
keahlian yang berbeda. Tim akan ber-
jalan dengan baik bila setiap anggota tim
memberikan kontribusi yang baik.

Kegiatan farmasi klinik memiliki
karak-teristik antara lain, berorientasi
kepada pasien, terlibat langsung dalam
perawat-an  pasien, bersifat pasif
(dengan mela-kukan intervensi setelah
pengobatan dimulai atau memberikan
informasi jika diperlukan), bersifat aktif
(dengan mem-berikan masukan kepada
dokter atau tenaga kesehatan lainnya
terkait dengan pengobatan pasien),
bertanggung jawab terhadap setiap
saran yang _diberikan, menjadi mitra
sejajar dengan profesi ke-sehatan
lainnya.

C. Hubungan antara Karakteristik
Responden Dengan Persepsi dan
Harapan Dokter terhadap Peran
Apoteker Di Rumah Sakit

Pada bagian ini, karakteristik
responden dicari hubungannya dengan
tingkat pengalaman, persepsi, dan hara-
pannya. Berdasarkan tabel 4 diketahui
bahwa variabel yang berhubungan
adalah faktor jenis kelamin dan tingkat
pendidikan dengan variabel persepsi.

Untuk variabel yang lain, tidak ditemukan

hubungan yang bermakna secara sta-

tistik. Tabel 5 dan 6 menunjukkan tabu-

- lasi silang variabel yang berhu-bungan

secara signifikan.

Tabel 4. Nilai p-value asil uji
hubungan antara karakteristik respon-
den dengan pengalaman, persepsi,
dan harapan menggunakan uji chi
square.

Nilai p-value Persepsi Harapan
Jenis Kelamin 0.042* 0.195
Usia 0.039* 0.798
Pendidikan 0.304 0.078
Status Mengajar 0.304 0.380

*Signifikan pada alpha < 0.05

Responden laki-laki cenderung
memiliki persepsi yang lebih baik
ketimbang resonden perempuan. Dokter
dengan pendidikan spesialis/konsultan
juga memiliki persepsi yang lebih
ketimbang dokter umum/dokter gigi. Hal
ini mungkin berkaitan dengan peng-
galaman responden ketika berinteraksi
dengan apoteker. Dokter spesialis/
konsultan lebih lama berinteraksi dengan
apoteker di rumah sakit sehingga me-
mitiki persepsi yang lebih baik terhadap
apoteker.

Dengan hasil tersebut, jika proses
farmasi Klinik ingin diterapkan di rumah
sakit, maka pihak apoteker dapat
memilih dokter spesialis/konsultan untuk
dijadikan pihak yang menjadi
penghubung untuk proses tersebut.
Penelitan  ini  memiliki  beberapa
keterbatasan. Responden yang terlibat
berasal dari satu rumah sakit. Hasil ini
mungkin berbeda ketika diterapkan di
rumah sakit yang lain, karena perbedaan
karakteristik ~ apoteker di  rumah
sakittersebut.
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Tabel 5. Tabulasi silang hubungan antara variabel jenis kelamin dan persepsi

Persepsi Total
p-value
Kurang baik Baik
Jenis Laki-laki 13 27 40
Kelamin  perempuan 13 9 22|  0.042
Total 26 36 62
Tabel 6. Tabulasi silang hubungan antara usia dan persepsi
Persepsi Total p-value
Kurang baik Baik

20-40 thn 17 14 31 0.039
Usia

>41 thn 9 22 31
Total 26 36 62

Peneliian ini juga tidak dapat Saran

menggali secara mendalam faktor-faktor
yang mempengaruhi pengalaman, per-
sepsi, dan harapan dokter terhadap
peran apoteker. Penelitian dengan pen-
dekatan kualitatif dapat digunakan untuk
dapat menggali secara mendalam faktor-

faktor yang berhubungan dengan hal

tersebut.

SIMPULAN

1 Jenis interakasi yang paling banyak
dilakukan dokter ternadap apoteker
hanya terkait dengan ketersediaan
obat dan alternatif pemiihan obat.

2. Mayoritas dokter memiliki  peng-
galaman, persepsi, dan harapan
yang baik terhadap peran apoteker.

3. Respenden pria dan dokter spesialis/
konsuitan memiliki persepsi yang
lebih baik terhadap peran apoteker.
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