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MOTTO DAN PERSEMBAHAN 

 

MOTTO: 

 

“Allah memang tidak menjanjikan hidupmu akan selalu mudah, tapi dua kali 

Allah berjanji bahwa: “Fa inna ma’al usri yusro innama’al usri yusro” 

Sesungguhnya bersama kesulitan pasti ada kemudahan.” 

 

(QS. Al-Insyirah 94; 5-6) 

 

“Bersyukurlah, mungkin apa yang engkau keluhkan hari ini adalah hal yang 

paling diimpikan oleh orang lain.” 

Dan 

“Setetes keringat orang tuaku yang keluar, ada seribu langkahku untuk maju” 

 

(Rani Hardayani) 

 

PERSEMBAHAN: 

 

Tidak ada lembar yang paling indah dalam laporan skripsi ini kecuali lembar 

persembahan Alhamdulillahirobil'alamin, dengan mengucap syukur atas rahmat 

Allah SWT dan sebagai ucapan terima kasih skripsi ini saya persembahkan untuk: 

❖ Cinta pertama dan panutanku, Bapak ku Alion. Sebagai tanda bakti, hormat 

dan rasa terima kasih yang tiada terhingga, yang telah memberikan kasih 

sayang, serta ridho, dan cinta kasih yang tiada mungkin dapat ku balas 

hanya dengan selembar kertas yang bertulis kata persembahan. Beliau 

memang tidak sempat merasakan pendidikan sampai bangku perkuliahan, 

namun beliau mampu mendidik penulis, memotivasi, memberikan 

dukungan hingga penulis mampu menyelesaikan studinya sampai sarjana.  

Semoga ini menjadi langkah awal untuk membuat bapak bahagia karena aku 

sadar selama ini belum bisa berbuat lebih. Dan menjadi suatu kebanggaan 

memiliki orang tua yang selalu mendukung anaknya untuk mencapai cita-
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cita. Terima kasih bapak yang telah membuktikan kepada dunia bahwa anak 

petani bisa menjadi sarjana.  

❖ Pintu surgaku, Ibu ku Eria. Beliau sangat berperan penting dalam 

menyelesaikan program studi penulis, beliau juga memang tidak sempat 

merasakan pendidikan sampai bangku perkuliahan, tapi semangat motivasi 

dan doa yang selalu beliau berikan hingga penulis mampu menyelesaikan 

studinya sampai sarjana. Terima kasih sebesar-besarnya penulis berikan 

kepada beliau atas segala bentuk bantuan yang diberikan selama ini terima 

kasih atas nasihat yang selalu diberikan, terima kasih atas kesabaran dan 

kebesaran hati menghadapi penulis yang keras kepala. Ibu menjadi penguat 

dan pengingat paling hebat. Terima kasih sudah menjadi tempatku untuk 

pulang bu. 

❖ Kepada saudara kandungku dan kakak iparku Adi Putra, Deka Marsanti, 

Umi Kalsum, dan Atik Herisandi. Terima kasih banyak atas dukungannya 

secara moril maupun materil, terima kasih telah memberikan doa, 

dukungan, motivasi dan perhatiannya yang sangat luar biasa kepada penulis 

sehingga penulis mampu menyelesaikan studinya sampai sarjana. Dan 

penulis meminta maaf jika belum bisa menjadi yang terbaik untuk kalian. 

❖ Teruntuk keponakanku tersayang Al Raffi Damian, Riski Al Bintang, 

Rahmi Azahra, dan Arsyla Safina. Terima kasih atas kelucuan-kelucuan 

kalian yang membuat penulis semangat dan selalu membuat penulis senang, 

sehingga penulis termotivasi untuk mengerjakan skripsi ini sampai selesai. 

❖ Kepada Petria Rama Dana. Terima kasih telah mendengarkan keluh kesah 

penulis selama perkuliahan, berkontribusi banyak dalam penulisan skripsi 

ini, memberikan dukungan, semangat, tenaga, pikiran, materi maupun 

bantuan, terima kasih telah menjadi bagian perjalanan penulis hingga 

penyusunan skripsi ini selesai. 

❖ Terima kasih untuk sahabat ku Shinta Viranicha, yang telah memberi 

motivasi, semangat, dan menjadi pendengar yang baik serta tempat berkeluh 

kesah dan saling mengsupport satu sama lain. Terima kasih untuk selalu ada 

dalam setiap masa sulit penulis dari awal SMK hingga saat ini. 
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❖ Terima kasih untuk sahabat seperjuangan Angkatan 2021 selama 

perkuliahan dari semester 1 sampai 8 Fakultas Kesehatan dan Teknologi 

Prodi S1 Farmasi yang tidak dapat saya sebutkan satu persatu yang selalu 

memberikan semangat, memberi dukungan satu sama lain, yang menjadi 

bagian tak terpisahkan dari perjalanan ini. Terima kasih atas pelajaran 

berharganya dan telah banyak memberikan informasi selama menempuh 

pendidikan sampai akhirnya berpisah seiring berjalannya waktu. 

❖ Kepada seseorang yang namanya belum dapat penulis tuliskan secara jelas 

di sini, namun mungkin sudah tertulis dengan jelas di Lauhul Mahfuz 

penulis. Terima kasih karena telah menjadi salah satu sumber motivasi 

dalam proses penyelesaian skripsi ini sebagai bentuk ikhtiar penulis untuk 

terus memantaskan diri, meskipun saat ini penulis tidak tahu keberadaanmu 

ada di belahan bumi bagian mana dan menggenggam tangan siapa. Seperti 

kata Bj Habibie “Kalau kau memang di takdirkan untuk saya, kamu jungkir 

balikpun saya yang dapat.” Dan Ali Bin Abi Thalib berkata “Apapun yang 

menjadi takdirmu, akan mencari jalannya untuk menemukanmu.” 

❖ Terakhir, penulis ingin mengucapkan terima kasih kepada satu sosok yang 

selama ini diam-diam berjuang tanpa henti, seorang perempuan sederhana 

dengan impian yang tinggi, namun seringkali sulit ditebak isi pikiran dan 

hatinya. Terima kasih kepada penulis skripsi ini, yaitu diriku sendiri, Rani 

Hardayani. Anak bungsu yang dikenal keras kepala, namun kadang juga 

bersikap seperti anak kecil pada umumnya. Terima kasih karena sudah 

bertahan sejauh ini. Terima kasih karena tidak menyerah ketika jalan di 

depan terasa gelap, ketika keraguan datang silih berganti, dan ketika 

langkah terasa berat untuk diteruskan. Terima kasih karena telah menjadi 
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ABSTRAK 

Latar Belakang: di Indonesia masalah gangguan kesehatan jiwa menjadi masalah 

yang sangat serius dimana kondisi seseorang individu merasakan sehat secara fisik, 

mental, spiritual dan sosial sehingga seseorang tersebut menyadari potensinya, 

mengatasi tekanan hidup. Tujuan: Untuk mengetahui peran Apoteker tentang 

program kesehatan jiwa di Puskesmas Kerinjing Kabupaten Ogan Ilir berdasarkan 

evaluasi. Metode: Metode penelitian ini yang digunakan metode pendekatan 

kualitatif dimana setiap data yang diambil bukan dari angka tetapi data yang 

diambil data hasil dari naskah, wawancara, catatan lapangan, dokumen pribadi dan 

dokumen resmi. Sampel sebanyak 7 orang petugas puskesmas dan pasien atau 

keluarga pasien kesehatan jiwa. Hasil: Penelitian ini menunjukkan hasil wawancara 

terhadap responden bahwa peran apoteker dalam program kesehatan jiwa 

bertanggungjawab penuh dalam pengeluaran obat jenis psikotropika, pelaksanaan 

program meliputi promotif, preventif, kuratif dan rehabilitatif melakukan 

kunjungan rumah, deteksi dini serta pemantauan therapi pasien. Pelaksanaan 

edukasi merupakan salah satu pilar utama dalam pelaksanaan program kesehatan 

jiwa di puskesmas kerinjing dengan mengedukasi penggunaan obat, dosis yang 

tepat, potensi efek samping serta pentingnya kepatuhan terhadap pengobatan. 

Faktor utama penyebab kambuh dan muncul gejala awal ganguan jiwa melibatkan 

interaksi kompleks antar faktor biologis, psikologis, sosial, dan perilaku dan pasien 

ODGJ membutuhkan therapi jangka panjang bahkan seumur hidup yang 

menunjukkan bahwa durasi therapi pasien di puskesmas kerinjing yang bervariasi 

tergatung pada tingkat keparahan gejala, dukungan keluarga serta kepatuhan pasien 

mengkonsumsi obat. Untuk pengelolaan logistik dan pelaporan dilakukan secara 

terstruktur untuk memastikan ketersediaan obat, sarana, dan data pelayanan. 

Kolaborasi antar profesi sangat penting dalam keberhasilan program kesehatan 

jiwa. Kesimpulan: Penelitian ini menunjukkan bahwa peran apoteker dalam 

program kesehatan jiwa terlaksana pada aspek pengelolaan obat, pendistribusi obat  

dan melaksanakan edukasi terhadap pasien dan keluarganya. 

 

Kata kunci    : Apoteker, Kesehatan Jiwa, ODGJ, Obat, Pasien 

Daftar Pustaka  : 79 (2017-2024)  
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ABSTRACT 

Background: In Indonesia, mental health disorders are a very serious problem, 

where an individual feels physically, mentally, spiritually, and socially healthy, 

enabling them to realize their potential and cope with life's pressures. Objective: 

To determine the role of pharmacists in the mental health program at the Kerinjing 

Community Health Center, Ogan Ilir Regency, based on an evaluation. Method: 

This research method uses a qualitative approach, where each data is not taken from 

numbers but from manuscripts, interviews, field notes, personal documents, and 

official documents. The sample consisted of 7 health center officers and patients or 

families of mental health patients. Results: This study shows the results of 

interviews with respondents that the role of pharmacists in mental health programs 

is fully responsible for dispensing psychotropic drugs, the implementation of the 

program includes promotive, preventive, curative and rehabilitative home visits, 

early detection and monitoring of patient therapy. The implementation of education 

is one of the main pillars in the implementation of mental health programs at the 

Kerinjing Community Health Center by educating the use of drugs, the correct 

dosage, potential side effects and the importance of adherence to treatment. The 

main factors causing relapse and the emergence of early symptoms of mental 

disorders involve complex interactions between biological, psychological, social, 

and behavioral factors and ODGJ patients require long-term therapy, even lifelong, 

which shows that the duration of patient therapy at the Kerinjing Community Health 

Center varies depending on the severity of symptoms, family support and patient 

compliance in taking medication. Logistics management and reporting are carried 

out in a structured manner to ensure the availability of drugs, facilities, and service 

data. Collaboration between professions is very important in the success of mental 

health programs. Conclusion: This study shows that the role of pharmacists in 

mental health programs is implemented in aspects of medication management, 

appropriate medication distribution, and education for patients and their families. 

 

Keywords    : Pharmacists, Mental Health, People with Mental Disorders,  

    Medications, Patients 

References       : 79 (2017-2024) 
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