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Info Penting

No KTA : 04101968032741

2 digit tanggal lahir
2 digtt bulan lahir
4 digit tahun lahir
6 digit no urut anggota

Alamat email aktif

Password mudah diingat



Tahapan Penggunaan

1 2 3 4
Mitigasi Pembuatan  Aktifasi Pemakaian

data oleh akun layanan
PD




Pendaftara n

Pengurus Pusat
IKATAN APOTEKER INDONESIA
Sekretariat : JI. Wijaya Kusuma No. 17 Tomang, Jakarta 14440 Telp. 021-56962581 Faks: 021-5671800

SURAT KEPUTUSAN
PENGURUS PUSAT IKATAN APOTEKER INDONESIA

Nomor : P0.001/PP.1AI/1418/V/2015
Tentang

PERATURAN ORGANISASI
TENTANG
REGISTRASI ANGGOTA
IKATAN APOTEKER INDONESIA

DENGAN RAHMAT TUHAN YANG MAHA ESA
PENGURUS PUSAT IKATAN APOTEKER INDONESIA

Pendaftaran

Anggota Baru Lulusan Lama
Anggota Baru Lulusan Baru



' Tahapan Pendaftaran

<> User akses aplikasi di
https://apoteker.or.id

i <> Muncul halaman access
= el = e Aplikasi SIAP
<> Klik Daftar

Pastikan no anggota nasional anda 14 digit

04 10 1968 032741
Tgl - bl th lahir + 6 digit no urut




Pendaftaran

Pendaftaran Anggota memiliki Nomor Anggota

Pendaftaran Anggota memiliki Nomor Anggota tidak
terdaftar pada aplikasi

Pendaftaran Anggota tidak memiliki
Nomor Anggota

Pendaftaran Anggota lupa Nomor Anggota




Pendaftaran akun

Mempunyal Klik memiliki Selesaikan

nomor NA . Terdaftar . vendaftaran
anggota

Al e Klik memiliki NA Belum terdaftar . Hubungi PC

anggota

4

Info balik ke Penambahan data Laporkan di
group PP- PD-PC oleh PP group PP- PD-PC

Informasu
anggota dan
melengkapu data



Pendaftaran akun S5

Tidak Memiliki no
anggota

Anggota sudah
memiliki akun

p

Sistem informasi Apoteker

Konfirmasi PP

Klik tidak
memiliki NA

Lengkapi data .

Konfirmasi
keanggotaan oleh
PD dan PC

Pembayaran uang
pangkal dan iuran
| oleh anggota

Konfirmasi email
anggota

10



| Kelengkapan dokumen

Bentuk .jpeg, ukuran < 500 kb

*KTP
* Domisili
*ljazah apoteker

* Sertifikat kompetensi
*STRA



("'&’. Daftar)

Selamat Datang
di SIAP

Nomor Anggota (NA) A

amat Datang
BIAP

Lupa Sandi?

Login Anggota Login PC Login PD Login PP Buku Induk




Dummy S.Farm.,Apt

NA: 241119860002491

Kolom berwarna merah muda wajib diisi

Akun

EMAIL

Isilah dengan alamat email yang aktif agar sistem dapat mengirimkan informasi ke alamat tersebut

Personal

GELAR DEPAN NAMA NAMA LENGKAP GELAR BELAKANG

S.Farm.,Apt

NAMA PANGGILAN TANGGALWAHIR

Dummy Laki-laki v Bandung 24-11-1986




ldentitas KTP
Domisili dan
kontak

Identitas

PROVIDER



Pengisian alamat

o
ALAMAT Pengisian KTP Pneéﬁli'ﬂ' KEANGGOTAAN | KETERANGAN

AlamatSIPA1  Alamat KTP Alamat KTP éggt?;tgecr?b::iota
sama dengan KTP  Upload file KTP Upload file KTP ada KTP J

Alamat SIPA 1 Alamat KTP IAEINEIRC eI IIIM Anggota cabang  Surat keterangan
tidak sama dengan UoJle:TeRil[= sesuai dengan kota domisili/ alamat

KTP tpezeliloiRye domisili pada domisili tempat fasiltas




Pendidikan Profesi
Pendidikan Formal
dan Keahlian

TANGGAL KELULUSAN

Pendidikan Formal (nonprofesi)

Keahlian/Pakar




Pastikan
tanggal

o berlaku sudah
STRA - Surat Tanda Regitrasi Apoteker (terakhir dimiliki) te pat
NO R DITETAPKAN TANGGAL G
=) £
Kompetensi
NO SERTIFIKAT KOMPETENS D APK G G

Keanggotaan




Pekerjaan Praktik 1 Hapus

TANGGAL BERLAKU

JIKA ANGGOTA MEMILIKI LEEIH DARI SATU PEKERJAAN, TEKA

DATA PEKERJAAN SELANJUTNYA

Pekerjaan Non Praktik Apoteker

BIDANG PEKERJAAN

Pekerjaan Praktik
Apoteker dan Pekerjaan
Non Praktik Apoteker




Jadwal

Praktik di fasilitas

Pastikan jadwal operasional
dan jadwal praktek terisi
dengan lengkap jam dan hari

Operasional Fasilitas Praktik

Praktik di fasilitas :

Operasional Fasilitas



Akun Baru

email@email.com

nama hewan kesayangan?

meow,

LUPA PASSWORD
Silakan hubungi pengurus PC tempat sejawat
bernaung

Pastikan mengisi password
yang mudah diingat




' Login Anggota

Masukkan Nomor Anggota IAl
>elamat Datang Masukkan Kata Sandi

Klik Masuk

Anggota login terlebih dahulu untuk masuk

ke Aplikasi dengan menggunakan Nomor
Anggota sebagai Username dan kata sandi

vang yang telah dibuat sebelumnya.




| Upload Data

Bentuk .jpeg, ukuran < 500 kb

*KTP
* Domisili
*ljazah apoteker

* Sertifikat kompetensi
*STRA



S"AP Sistem Informasi Apoteker

£

1]

Beranda

0/ 0/ 180

PIL PUB Total
@

Layanan Kategori Q
o

08.12.20 © Pengurus Pusat lkatan Apoteker Indonesia
16.47 Ditujukan untuk O
A Pengumuman nJALS

M Berita

B Lowongan Kerja

Berlangganan

See You Next [

W Pemesanan

o

PENGUMUMAN

Akses Materi PIT Virtiial IAL 2020 ¥

a- @

ENGHAD
ANDEMI AP}
OVID-19

1

Layanan IAl

Pendaftaran

Her-Registrasi

Mutasi

Rekomendasi

Her-Rekomendasi

Bebas Praktik

Lapor SKP

Resertifikasi




sil\e

Layanan

Sistem Informasi Apoteker

Anggota

Seluruh Permohonan

Q

DIBATALKAN

9 bulan yang lalu

9 bulan yang lalu

Mutasi Antar Cabang
9 bulan yang lalu

DOKUMEN DITERBITKAN

9 bulan yang lalu

DOKUMEN DITERBITKAN

9 bulan yang lalu

DOKUMEN DITERBITKAN

9 bulan yang lalu

DIBATALKAN

Pendaftaran Anggota Caban...

Perbaruan Sertifikat Kompet...

Permohonan Aktif

Mutasi Antar Cabang

Tahapan Pengajuan

Rekomendasi di Apotek Mod...

Pengisian
Borang

Persyaratan
Dokumen

Permohonan Keterangan Be...

Persyaratan
Administrasi

Permohonan Keterangan Be...

Review
Permohonan

Permohonan Berhasil

OUTPUT

ULASAN ANDA

o O

Permohonan Gagal

{ DOKUMEN DITERBITKAN

No Dokumen

B2-0001/0L-MAC/PC IAl/Kota Kupang/07/2020

Penerbit
Pengurus Cabang Kota Kupang

&,

MANTAP

mantaaaap




Penggunaan Layanan

,,Ap Sistem Informasi Apoteker

&

{
’) |
)
b

il
A

Layanan [Al

0 Pendaftaran

tombol di samping kanan

0 HerRegistrasi

0 i Mutas

& Personal v Rekomendasi

Her-Rekomendasi

2.000/bl




luran anggota/ Heregistrasi

Pengurus Pusat
IKATAN APOTEKER INDONESIA
Sekretariat : JI. Wijaya Kusuma No. 17 Tomang, Jakarta 14440 Telp, 021-56962581 Faks: 021-5671800

SURAT KEPUTUSAN
PENGURUS PUSAT IKATAN APOTEKER INDONESIA
Nomor : PO. 004/PP.IAI/1822/XII/2018

Tentang

PERATURAN ORGANISASI
TENTANG
IURAN ANGGOTA
IKATAN APOTEKER INDONESIA

luran anggota bagi apoteker
lulusan lama

luran anggota bagi apoteker
lulusan baru perguruan tinggi
farmasi

luran anggota bagi apoteker
vang praktik antar cabang



' Her-Registrasi

Klik her-Registrasi
Keanggotaan

Selanjutnya system akan melakukan
skrining data

akan menampilkan laman review periode

her-registrasi




Her-Registrasi

Review Halaman Her-Registrasi

Periksa kembali periode herregistrasi, apabila tidak sesuai
silahkan hubungi Pengurus Daerah setempat.

Klik “OK, Lanjutkan”



' Her-Registrasi

— Lengkapi Persyaratan Dokumen jika ada.
o . on Cote . RP240.000

130-00-0055255-7

Lengkapi Persyaratan Administrasi

Klik Ajukan

Permohonan Her-Registrasi telah selesai

diajukan. Perhatikan status permohonan
dipojok kanan atas dari yang belum diajukan
menjadi menunggu konfirmasi Pengurus

Daerah.



Cetak KTA




Metode Pengambilan KTA
Terdapat 2 metode pengambilan Kartu Tanda Anggota D I kl rl m ke a I a m at
domisili

Pilih Metode Pengambilan

. Pilih Metode Pengambilan
(/’ Diambil dari sekretariat PD

Dikirim ke alamat domisili anda Diambil dari sekretariat PD

6) Dikirim ke alamat domisili anda

Jalan Mohammad Toha No 145
Kel. Cipadung Kec. Cibiru

Kota Bandung - 40614

Sekretariat PC

Anggota mengambil Kartu
Tanda Anggota ke Sekretariat
lkatan Apoteker Indonesia.

Kartu Tanda Anggota akan dikirimkan ke
alamat anggota.

I~




Mutasi antar
cabang

Mutasi antar
daerah

Penguruts Pusat
KATAN APOTEKER INDONESIA

Sekretariat : JI. Wijaya Kusuma No. 17 Tomang, Jakarta 14440 Telp. 021-56962581 Faks: 021-5671800

SURAT KEPUTUSAN
PENGURUS PUSAT IKATAN APOTEKER INDONESIA

Nomor : P0.006/PP.IAI/1418/V/2015

TENTANG

PERATURAN ORGANISASI
TENTANG
MUTASI ANGGOTA
IKATAN APOTEKER INDONESIA

DENGAN RAHMAT TUHAN YANG MAHA ESA
PENGURUS PUSAT IKATAN APOTEKER INDONESIA




Langkah mutasi

1.Lakukan bebas praktek di daerah asal, pastikan

menerima bukti penarikan SIPA
2.Tetapkan domisili
3.Lakukan mutasi



Tahapan Pengajuan Mutasi

7 Klik 3 Pilih tujuan c
¢ Keanggotaan Mutasi Data Domisili

Pada halaman beranda Pilih wilayah mutasi Lengkapi data domisili
klik keanggotaan dan pilih tujuan ditempat baru.
Mutasi.

Skrining Data Lanjutkan

Sistem akan melakukan Klik Lanjutkan untuk

proses skrining data. meneruskan pengajuan

mutasi



Tahapan Pengajuan Mutasi

¢ Unggah Surat g Review 10 Notifikasi
® Domisili Permohonan Verifikasi
Unggah Surat Domisili di Periksa kembali data Pemberitahuan
tempat baru Pengajuan Mutasi status mutasi
R\~ / Persyaratan
Dokumen Eksekusi
Lengkapi persyaratan Klik Ajukan untuk
dokumen yang diteruskan ke Moderator.
/ dipersyaratkan dan klik 9

selanjutnya.



Rekomendasi

Rekomendasi dan
herekomendasi praktek
apoteker pada sarana
kefarmasian : apotik, klinik,
puskesmas, RS, PBF dan
Industri

Penquris Pusat
[KATAN APOTEKER INDONESIA

Sekretariat : JI. Wijaya Kusuma No, 17 Tomang, Jakarta 14440 Telp. 021-56962561 Faks: 021-5671800

SURAT KEPUTUSAN
PENGURUS PUSAT IKATAN APOTEKER INDONESIA

Nomor : P0.005/PP.IAI/1418/V/2015
TENTANG

PERATURAN ORGANISASI
TENTANG
REKOMENDASI 1JIN PRAKTIK ATAU KERJA
IKATAN APOTEKER INDONESIA



Klik pada tombol Tambahkan data pekerjaan.
Pilih ajukan Rekomendasi

Pilih bidang Pekerjaan

Pilih jenis fasilitas

Pilih Bagian
Pilih Posisi

Klik Lanjut




Ketentuan Rekomendasi

Rekomendasi sudah diberlakukan untuk SIPA ke 2 dan SIPA ke 3 :

1. Dalam satu wilayah Kab/Kota

2. Bec

3. Bec

a wilaya
a wilaya

N Ka

N Ka

n/Kota dalam satu Provinsi

n/Kota antar Provinsi



Ketentuan Rekomendasi

. Satu apoteker yang namanya telah tercantum di SIA tidak dapat
mengajukan kembali rekomendasi untuk hal yang sama

. Masa berlaku Rekomendasi adalah 6 bulan

Rekomendasi yang tidak digunakan wajib dikembalikan

. Menjaga rasionalitas praktik



Rasionalisasi praktek

®Adanya jeda istirahat/waktu berangkat dari sarana satu ke
lainnya. Maka tidak mungkin rekomnya ( 08-14.00) lanjut lagi
(14.00-18.00). Perlu ada jeda meski 1 jam tergantung jarak. Tidak
bentroknya Jam Praktik antar fasilitas

®Perhatikan juga, siapa yang bertanggung jawab di sarana kita
saat kita sedang menjalani SIPA 2 di sarana lain. Karena sampai

saat ini jam operasional sarana masih menjadi bagian dari
tanggung jawab kita. Maka adanya apoteker lain menjadi
kebutuhan.



Rasionalisasi praktek

®Implementasi 3 SIPA tidak merusak tatanan sebuah tanggung
jawab praktik.

®Lintas PC bukan serta merta diartikan sebuah kebebasan. Harus
dijaga benar rasional nya oleh seluruh jajaran kepengurusan.

®*Makna adanya keterlibatan Ketua PC asal dalam
mengirimkan/menghantarkan anggotanya membantu mereview
kembali bagainana seorang Apoteker praktik di SIPA satunya.




Tahapan Pengajuan Rekomendasi

7 5 Pilih jenis . Lengkapi data
¢ Klik Pekerjaan rekomendasi fasilitas
Pada halaman beranda Sesuai dengan tujuan Lengkapi data fasilitas
klik pilih pekerjaan dan pembuatan rekomendasi
tambah pekerjaan
Skrining Data Lengkapi surat ijin fasilitas
Sistem akan melakukan Untuk pembuatan SIA
proses skrining data. silakan geser surat ijin

fasilitas sedang proses



Tahapan Pengajuan Rekomendasi

¢ Lengkapi
¢ jadwal

)
i/

Jadwal buka fasilitas dan
jadwal praktek WAJIB

diisi

8

Lengkapi
dokumen

Lengkapi dokumen sesuai
dengan keperluan
pembuatan rekomendasi.

Lakukan
diskusi

Sesuai dengan kesepakatan PD
dan PC bagaimana system
approval rekomendasi

10 Ajukan
rekomendasi

Setelah diajukan Kembali ke PC
dan dilakukan approval
pembayaran maka rekomendasi
akan keluar dari sistem

Lengkapi biaya administrasi

Lakukan pembayaran
administrasi sesuai

tagihan yang ada di sistem



Bebas Praktek

Pindah tempat
Mutasi praktek



! '

Bebas Praktik

. Untuk pengajuan rekomendasi baru, klik pada tombdo

Tambahkan pekerjaan baru

at menambahkan




Tahapan bebas praktek

1 2 3 4
Lakukan Klik bebas Kirim ke PC Surat bebas

penarikan praktek, praktek

SIPA lengkapi
data



Info Post

sil\p  Pengurus Daerah Jawa Barat KELUAR @

@ DAFTAR PERMOHONAN KEGIATAN P2AB BER-SKP

Event Daftar Kegiatan

Buat Baru

Pengajuan  Nama Kegiatan Status Publish Act

012ATALKAN JN Uroubished

Pengajuan Anda 16-Sep-2019 ~ Contoh Dummy artikel

24-5ep-2019  Pemasangan Spanduk atau Banner

24-5ep-2019  Apoteker Cilik (APOCIL)

24-Sep-2019

Kampanye DAGUSIBU

24-5ep-2019

Pemasangan Sapanduk atau Banner

24-5ep-2019  Pemasangan Spanduk atau Banner

Info Post

Kegiatan PP — PC — PD
Berita



Pengurus Daerah Jawa Barat KELUAR @&

@ DAFTAR PERMOHONAN KEGIATAN P2AB BER-SKP

Event Daftar Kegiatan

Buat Baru

Pengajuan  Nama Kegiatan Status Publish Act

[ 18ATALKAN IR Urpubiihed

Pengajuan Anda 16-Sep-2019  Contoh Dummy artikel

24-Sep-2019  Pemasangan Spanduk atau Banner

24-5ep-2019  Apoteker Cilik (APOCIL)

24-5ep-2019  Kampanye DAGUSIBU

24-5ep-2019  Pemasangan Sapanduk atau Banner

24-5ep-2019  Pemasangan Spanduk atau Banner

Pengembangan Pendidikan
Apoteker Berkelanjutan

Kegiatan ber SKP



Kegiatan P2AB

Anggota Lakukan
menerima Klik registrasi pembayaran
informasi Jjika ada

Lihat
pemesanan

L 4

SKP masuk ke Klaim oleh ‘

Upload foto Klaim skp

akun panitia

49



Lapor SKP

Pembelajaran




Lapor SKP Praktik

Klik Pada
tombol Lapor
SKP Praktik

Nomor SIPA

Masukkan
Nomor SIPA
lalu klik “Cari”

H

Bagian Pekerjaan

Pilih Bagian Pekerjaan lalu
klik “Cani”

Pilih treatment untuk
melaporkan hasil
treatmen yang ditugaskan

123123123123

22 Feb 2019

P
Pelayanan

vy wvwwyw vl

Deskripsi
Berikan Deskripsi
singkat mengenai
kegiatan praktik
yang dilakukan pada
hari itu dan klik




. Pelaporan SKP

o Laporkan SKP Non Praktik
berdasarkan masa berlaku Serkom
Laporan SKP wajib disertai dokmen
pendukung atau sertifikat

Tentukan SKHI yang akan dibangun




Nisa Stkma Utami, S'Farm’, Apt

>

1 Lapor 3P Pembelajoran

a

Kompetensi
Pilih Kompetensi dan
jenis kegiatan yang
CIEISERELERE

Lapor SKP Non
Klik Padﬁgﬁ“nlégllﬂ_apor

SKP Non Praktik (
Pembelajaran,
Pengabdian,
Pengembangan limu,
Publikasi llmiah)

Jenis kegiatan

Pilih Jenis kegitan yang
CIIEICERELE]

Pilih treatment untuk
melengkapi kekurangan
SKP Pembelajaran dan
Pengabdian

1

22 Feb 2019

P
Pelayanan Farmasi Klinis

» v
» Y
» v
» Y
» Y
» v
» Y
» v
» Y
» v
» v

Tutup

Pelaporan SKP
nonPraktik telah
diajukan ke
Moderator.



Nama Moderator

Masyarakat sekitar

Rp150.000

Rp250.000

Lakukan pembayaran HANYA melalul rekening dibawah ini
1213456789

Isikan Kode transaksi dibawah Ini pada kolom berita atau kolom referensi

300467

Absen . Hadir

MATERI

Sosialisasi dan review peraturan organisasi

BOBOT

Pengabdian 4

Absen . Hadir

MATERI

Sosialisasi dan review peraturan organisasi

BOBOT

NO DOKU

SERT-SKP-000001/SIAP/PBN/3213/X/20...

TANGG

Sabtu, 12 Oktober 2019

NO DOKUMEN

SERT-SKP-000001/SIAP/PBJ/3213/X/2019

TANGG

Sabtu, 12 Oktober 2019

Pengurus Daerah Jawa Barat
IKATAN
a

tu, Kota Bandung, Jawa Barat Kode Fos:
argemail.com

€ AT
SKP PENGABDIAN

AN

No: SERT-SKP-000001/SIAP/PEN/ 3213/X/2019

‘SK Penetapen SKP nomor : SK-SKF-000083/ PD-IAL/SIAP Jasva Barat /X/2019
Padia Jumat 11 Olctober 2024

2017

daserkan PO-005/PPIAL/1418/1X/
tan Ap

nan Dumny Al Apotsier
NOANGGOTA I 11122235

YO SERKOM 125123125125

MaASA BERLAKY 07Feb 2014 57407 Feb 2020
BOBOT SKP 4 poin

1A Kabupaten Subang

11Km 8 Cijambe -

Kota Bandung, Jumat 11 Oktober 2024
IKATAN APOTEKER INDONESIA|
'PENGURUS DAERAH JAWA BARAT

- AT exr, | TETOR
Py
i W 5 %
i g H
—1 % P~
N =
[Ty

i,
L_—__T\ 07121983010703

15

1240-2019

Kategori

online P2AB 6 |

¢l

Waktu  Kegiatan

- Drs.RisaKota Putra, MSi Apt e
Pipit NurusySyamsioh, §.5i.Apt

Dra. tty Kustoet, KM Ap
Pipit NurusySyamsiah, 5.5i.Apt

- Gungun Al Magni,  Form, Apt

SERT-SKP-000001/SIAP/PB]/3213/X/2019

DummyAn Apoﬁker,s

Rebupaen Sukabumi- v Bt




Sistem Informasi Apoteker

AKUN

Email Pengguna
agus.sulaeman68@gmail.com

KEAMANAN

ek

Pertanyaan Pengingat Sandi
unhas

Jawaban
makasar

a agar terhindar dari penyalah-gunaan akun oleh pihak yang tidak

Rekomendasi

Her-Rekomendasi

@ Bebas Praktik

@  Lapor SkP

Resertifikasi

Resertifikasi

Jumlah SKP terpenuhi




Resertifikasi

. GENGAJUKAN - : VERIFIKASI ] - VERIFIKASI DOKUMEN ] ) /MENERBITKAN NOMOR DAN
MEMULAI S " \DOKUMEN DAN 8KP ' DANSKP ) "\ MASA BERLAKU SERKOM
£ \J/
MENKONFIRMAS| : /" MENERBITKAN TAGIHAN KE )
\ I T
L PEMBAYARAN kmooou SECARA OTOMATIS j“ MENERBITKAN TAGHAN

(3 \
. APPROVAL )
;k PEMBAYARAN IGENYALURAN FISIK KE Po/

GSIK DITERIMA PO |<

\|y
MENGKONFIRMASI
PENERIMAAN FISIK

1

(= MENERBITKAN NOTA
KPENGAMBILAN DAN KWITANSI

WV

@< MENGIRIMKAN FISIK KE ANGGOTA \
= ATAU MENUNGGU PENGAMBILAN ... )
DOKUMEN FISIK
DITERIMAANGGOTA

Anggota PC PD _ PP




BANTU KAMI
UNTUK MEMBANTU SEJAWAT

Dengan Mengisikan Data
Ssebenar-benarnya

AQar Proses Pengajuan Layanan
Dapat Dijalankan Dengan Mudah

SIA.,E




Dr. apt. Agus Sulaeman MSi

@agusimn68 Agus.sulaeman@iai.id




