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Abstrak
 

Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) menggunakan sistem pembayaran INACBGs bagi pelayanan rawat inap

yang mulai berlaku per 1 Januari 2014. Sistem pembayaran INA CBGs memunculkan argumen bahwa

pelayanan kesehatan dengan budget tertentu, akan bertendensi bagi penyedia layanan kesehatan untuk

mengurangi kualitas pelayanan kesehatan dengan meniadakan pengobatan yang tidak perlu atau pun dengan

cara lainnya guna memangkas biaya, dan pada akhirnya berpotensi mempengaruhi kondisi klinis pasien saat

dirawat di rumah sakit.

Tujuan penelitian ini untuk menganalisis kestabilan kondisi pasien saat keluar rawat inap antara pasien

dengan pembayaran INA-CBGs dibandingkan dengan pembayaran Tunai pada pasien Demam Dengue dan

Demam Berdarah Dengue di RS Dr.Cipto Mangunkusumo sebagai parameter mutu klinis terhadap

pelayanan kesehatan. Desain penelitian yang digunakan pada penelitian ini adalah kuantitatif dengan

rancangan cross sectional , sumber data berupa data sekunder dari rekam medis pasien dengan diagnosis

Demam Dengue dan Demam Berdarah Dengue tahun 2010 - Mei 2014 antara pembayaran INA CBGs dan

Tunai.

Analisis bivariat menunjukkan perbedaan signifikan Kondisi Pasien Saat Pulang Rawat Inap antara pasien

dengan pembayaran INA-CBGs dengan Tunai berdasarkan kriteria yang harus dipenuhi untuk memulangkan

pasien Demam Dengue dan Demam Berdarah Dengue oleh Departemen Kesehatan maupun Integrated

Clinical Pathway RSUPN Dr.Cipto mangunkusumo, namun saat dikontrol dengan variabel lain melalui

analisis multivariat didapatkan nilai tidak bermakna antara kedua jenis pembayaran.

Hasil analisis multivariat menunjukkan bahwa variabel umur bermakna signifikan dimana pasien dewasa

berisiko 22,2 (1/ 0,045) kali untuk pulang dalam kondisi tidak stabil saat pulang rawat inap dibandingkan

pasien anak setelah dikontrol oleh variabel lain (R Square 0,309; 95% CI: 0,005- 0,417) Kesimpulan :

Pelaksanaan Program Jaminan Kesehatan Nasional dengan INA CBGs sebagai sistem pembayarannya, tidak

berpengaruh signifikan bagi rumah sakit dalam memberikan layanan kesehatan yang bermutu dalam

penatalaksanaan pasien Demam Dengue dan Demam Berdarah Dengue setelah dikontrol oleh variabel

lainnya.

......The National Health Insurance (JKN) using INA-CBGs payment system for inpatient services

implemented on January 1, 2014. the payment system led to an argument that INA CBGs health services

with a particular budget, will tend to the health care providers, to reduce the quality of health care by

eliminating unnecessary treatment or any other way to cut costs, and in turn potentially affect the clinical

condition of the patient while hospitalized.
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The purpose of this study was to analyze the stability condition of the patient when exiting hospitalization

among patients with INA-CBGs payment compared with cash payments to patients Dengue Fever and

Dengue Hemorrhagic Fever in the Hospital Dr. Cipto Mangunkusomo as clinical quality parameters to

health care. The research design used in this study was a quantitative cross-sectional design, data sources in

the form of secondary data from the medical records of patients with a diagnosis of Dengue Fever and

Dengue Hemorrhagic Fever in 2010 - May 2014 between INA CBGs and cash payments.

Bivariate analysis showed significant differences in stability condition of the patient when exiting

hospitalization among patients with INA-CBGs payment with cash based on the criteria that must be

fulfilled in order to repatriate patients Dengue Fever and Dengue Hemorrhagic Fever by the Ministry of

Health Guideline and the Integrated Clinical Pathway RSUPN Dr. Cipto Mangunkusumo, but when

controlled with other variables through multivariate analysis found no significant values between both types

of payments.

Multivariate analysis showed that age is significant variable in which adult patients at risk of 22.2 (1 / 0.045)

time to go home in an unstable condition at discharge than children patients after other variables are

controlled (R Square 0.309, 95% CI: 0.005 -0.417) Conclusions: Implementation of the National Health

Insurance with INA CBGs as a payment system, no significant values for the hospital to provide quality

health services in the management of patients Dengue Fever and Dengue Hemorrhagic Fever after

controlled by other variables.


