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ABSTRACT

The existence of a negative cost variance between hospital fees and INA-
CBGs package rates for coronary heart patients participating in the National Health
Insurance (PJK-JKN) at PHC Surabaya Hospital in 2021 which reached Rp -
1,137,837,003 (-13.3%) became a problem in this research. The negative cost
variance is estimated to occur due to the incompatibility of the realization of patient
procedures with hospital service standards. It is feared that the variance in costs
could interfere with the profitability of the hospital in the future. The purpose of
this study was to analyze the causes of the negative cost variance in the services of
PJK-JKN patients based on the operational audit method at PHC Surabaya Hospital.

This research uses descriptive-quantitative research with a retrospective
observational approach on medical record documents and financial data of PJK-
JKN patients in January-December 2021. The study was carried out at PHC
Surabaya Hospital. The sample was determined by purposive sampling technique
in order to obtain a sample size of 23 medical records of patients with cardiac
catheterization procedure codes, namely I-1-15 (DCA) and 1-1-40 (PTCA) from a
population of 64 patient files.

The operational audit method is applied to analyze the conformity between
the realization of patient procedures and the service standards used by hospitals,
namely the Clinical Practice Guide (PPK) and Clinical Pathway (CP). The results
showed that the length of days of treatment and radiological examinations were in
accordance with hospital service standards, while laboratory examinations and
types of drugs were not up to standard. Based on the real cost component, the largest
total average service cost is the cost of drugs and medical devices (Rp
123,002,328.00) and the negative cost variance (Rp -34,237,698.00).

Future recommendations given to hospitals are to reviewed PPK and CP
periodically, communicate, monitor, and evaluate PPK dan CP, estimate real costs,
and establish drug priorities.

Keywords: Coronary Heart Disease, Cost Variance, Operational Audit
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ABSTRAK

Adanya selisih biaya negatif antara biaya rumah sakit dengan tarif paket
INA-CBGs pada pasien jantung koroner peserta Jaminan Kesehatan Nasional (PJK-
JKN) di Rumah Sakit PHC Surabaya tahun 2021 yang mencapai Rp -
1.137.837.003 (-13,3%) menjadi permasalahan dalam penelitian ini. Selisih
biaya negatif diperkirakan terjadi karena ketidaksesuaian realisasi prosedur
pelayanan dengan standar pelayanan rumah sakit. Selisih biaya dikhawatirkan dapat
mengganggu profitabilitas rumah sakit di masa mendatang. Tujuan penelitian ini adalah
untuk menganalisis penyebab terjadinya selisih biaya negatif pada pelayanan pasien PJK-
JKN berdasarkan metode audit operasional di Rumah Sakit PHC Surabaya.

Penelitian ini merupakan jenis penelitian deskriptif kuantitatif dengan pendekatan
observasional secara restrospektif pada dokumen rekam medis dan data keuangan pasien
PJK-JKN pada bulan Januari-Desember 2021. Penelitian dilaksanakan di Rumah Sakit
PHC Surabaya. Sampel ditentukan dengan teknik purposive sampling sehingga diperoleh
besar sampel sejumlah 23 rekam medis pasien dengan kode prosedur kateterisasi jantung,
yaitu I-1-15 (DCA) dan I-140 (PTCA) dari populasi sebanyak 64 berkas pasien.

Metode audit operasional diterapkan untuk menganalisis kesesuaian antara realisasi
prosedur pelayanan dengan standar pelayanan yang digunakan oleh rumah sakit, yaitu
Panduan Praktik Klinis (PPK) dan Clinical Pathway (CP). Hasil penelitian menunjukkan
bahwa lama hari perawatan dan pemeriksaan radiologi telah sesusai standar pelayanan
sedangkan pemeriksaan laboratorium dan jenis obat tidak sesuai standar. Berdasarkan
komponen biaya riil, maka total rerata biaya pelayanan terbesar adalah biaya obat dan alat
kesehatan (Rp 123.002.328,00) dan yang juga mengalami selisih biaya negatif (Rp -
34.237.698,00).

Rekomendasi yang dapat diberikan bagi rumah sakit agar mengevaluasi PPK
dan CP secara berkala, melakukan sosialisasi serta monitoring dan evaluasi
PPK dan CP, mengevaluasi real cost, dan menyusun daftar prioritas obat.

Kata Kunci: Penyakit Jantung Koroner, Selisih Biaya, Audit Operasional
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