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ABSTRAK

ANALISIS BIAYA PENGGUNAAN ANTIBIOTIK PADA PASIEN
DEMAM TIFOID DI INSTALASI RAWAT INAP RSD IDAMAN
BANJARBARU (Oleh Syifa Nur Cahyani; Pembimbing: Herningtyas Nautika
Lingga, Difa Intannia; 2025; 45 halaman)

Demam tifoid masih menjadi masalah kesehatan dengan berbagai pilihan
antibiotik yang dapat memengaruhi variasi biaya perawatan. Analisis biaya
diperlukan untuk memahami distribusi komponen biaya medis langsung dan
mengendalikan pengeluaran agar lebih efektif serta efisien. Tujuan penelitian ini
yaitu mendeskripsikan karakteristik pasien, menghitung rata-rata biaya medis
langsung, dan menentukan komponen biaya medis langsung dengan kontribusi
terbesar pada pasien demam tifoid pengguna BPJS di Instalasi Rawat Inap RSD
Idaman Banjarbaru tahun 2024. Penelitian ini menggunakan desain deskriptif dan
metode pengumpulan data secara retrospektif menggunakan data sekunder berupa
rekam medik dan data biaya pengobatan serta perawatan pasien. Sampel diambil
dengan teknik fotal sampling dengan total 155 rekam medis. Analisis data
dilakukan secara deskriptif. Hasil penelitian menunjukkan bahwa pasien demam
tifoid didominasi perempuan (50,97%) dengan kelompok usia terbanyak <5 tahun
(29,68%). Seftriakson merupakan antibiotik yang paling banyak digunakan
(93,55%). Siprofloksasin dan sefotaksim merupakan antibiotik dengan rata-rata
lama rawat inap tersingkat yaitu masing-masing memiliki waktu penyembuhan
3,3 hari. Antibiotik dengan rata-rata suhu tubuh terendah adalah siprofloksasin
(36,3°C). Rata-rata biaya medis langsung tertinggi terdapat pada siprofloksasin
(Rp2.102.959), sedangkan yang terendah pada sefotaksim (Rpl1.576.678). Biaya
keperawatan menjadi komponen terbesar dalam pengobatan pasien.

Kata kunci: Demam Tifoid, Analisis Biaya, Biaya Medis Langsung
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ABSTRACT

COST ANALYSIS OF ANTIBIOTIC USE IN TYPHOID FEVER PATIENTS
AT THE INPATIENT INSTALLATION OF RSD IDAMAN BANJARBARU
(By Syifa Nur Cahyani; Advisors: Herningtyas Nautika Lingga, Difa Intannia,
2025; 45 pages)

Typhoid fever remains a public health concern, with various antibiotic treatment
options that can influence the variability of treatment costs. Cost analysis is
essential to understand the distribution of direct medical cost components and to
control expenses to achieve more effective and efficient care. This study aims to
describe patient characteristics, calculate the average direct medical costs, and
identify the cost component with the largest contribution among BPJS-covered
typhoid fever inpatients at RSD Idaman Banjarbaru in 2024. This research
employed a descriptive design with a retrospective data collection method using
secondary data from medical records and patient treatment cost data. The sample
was selected using a total sampling technique, consisting of 155 medical records.
Data were analyzed descriptively. The results showed that typhoid fever patients
were predominantly female (50.97%), with the highest proportion being under 5
years of age (29.68%). Ceftriaxone was the most commonly used antibiotic
(93.55%). Ciprofloxacin and cefotaxime were associated with the shortest
average length of stay, each resulting in an average recovery time of 3.3 days.
Ciprofloxacin had the lowest average body temperature during treatment
(36.3°C). The highest average direct medical cost was found in the ciprofloxacin
group (Rp2,102,959), while the lowest was in the cefotaxime group
(Rp1,576,678). Nursing care costs constituted the largest component of the total
treatment expenses.

Keywords: Typhoid Fever, Cost Analysis, Direct Medical Costs
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