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Pelayanan 
Farmasi Klinik



Farmasi non klinik Farmasi klinik

• Tidak secara lgs dilakukan

sebagai bagian terpadu &

segera dari yan. pasien

• Tidak perlu interaksi dg  

profesi kes. lain

• Mutu pelayanan dapat  
diases oleh apoteker saja

• Secara lgs dilakukan  
sebagai bagian terpadu &  
segera dari yan. pasien

• Perlu interaksi dg
profesi kes. lain yg terlibat  
dalam pelayanan

• Asesmen antar disiplin



◾ Definisi :

Suatu sistem yang sangat rumit, yang terdiri atas berbagai  

tahap, yang masing-‐masing tahapnya harus diselesaikan 

untuk  mencapai terapi obat yang optimal

◾ Tujuan pelayanan apoteker dalam proses penggunaan obat
▪ Melindungi pasien dari terjadinya kembali penyakit yang  

berkaitan dengan obat
▪ Mendeteksi & memperbaiki ketidaktepatan atau bahaya  

terapi yang diberikan bersamaan
▪ Memprediksi dan mencegah toksisitas obat

▪ Meningkatkan kepatuhan pasien melalui fungsi farmasi klinik



Konsultasi regimen

Wawancara sejarah

Interpretasi order

Konsultasi dg perawat  

ttg regimen

Kunjungan ke  

ruang/visite
Pembuatan P-3

IDENTIFIKASI MASALAH/DIAGNOSIS

PENULISAN RESEP

SELEKSI PRODUK 

OBAT
PENYIAPAN/DISPENSIN

G

PEMANTAUAN EFEK 

OBAT

PENETAPAN SEJARAH 

OBAT

KONSELING/PENDIDIKAN

KONSUMSI 

OBAT

Kunjungan ke  

ruang/visite

Kunjungan ke  

ruang/visite



▪ Merupakan pemeriksaan pasien secara subyektif &  

merupakan bagian dari komunikasi dokter-‐pasien

▪ Definisi

▪ Data pasien, kesakitan/penyakitnya, sejarah keluarga  

yang diperoleh dari penderita/anggota keluarganya

▪ Proses penggalian riwayat penyakit pasien oleh dokter

▪ Jenisnya

• Aloanamnesis

• Autoanamnesis



◾ Disease centered communication style

atau doctor centered communication style

◾ Illness centered communication style atau
patient centered communication style



◾ Di mana dirasakan? (site)
◾ Sampai di bagian tubuh mana hal tersebut dirasakan? (radiation)
◾ Bagaimana karakteristik dari nyerinya, berdenyut-‐denyut? 

Hilang  timbul? Nyeri terus menerus? (character)
◾ Nyeri? Amat nyeri? Sampai tidak dapat melakukan kegiatan? 

(severity)
◾ Berapa lama nyeri berlangsung? Sebentar? Berjam-‐jam? Berhari--

‐hari?
(duration)

◾ Setiap waktu tertentu nyeri tersebut dirasakan? Berulang-‐ulang? 
Tidak  tentu? (frequency)

◾ Apa yang membuatnya reda? Apa yang membuatnya kumat? Saat  
istirahat? Ketika kerja? Sewaktu minum obat tertentu? 
(aggravating  and relieving factors)

◾ Adakah keluhan lain yang menyertainya? (associated phenomenon)



◾ Definisi

Suatu proses dimana penyakit/kondisi khusus diidentifikasi/  
dikenali setelah pertimbangan beberapa parameter yang  
berkaitan yaitu gejala, manifestasi fisik, hasil uji lab., dsb

◾ Beberapa istilah :

❖Diagnosis sementara

❖Diagnosis banding/differensial
❖Diagnosis kerja
❖Diagnosis akhir/final
❖Diagnosis utama

❖Diagnosis tambahan



◾ Hipertensi stage 2, insufisiensi renal ec 

usia  (aterosklerosis renalis)

◾ Hepatitis virus akut

◾ Ca mamae dextra stad IV, post mastektomi

◾ Efusi pleura bilateral ec metastase tumor
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