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ABSTRAK

Analisis biaya dan perhitungan SPP pendidikan dokter di departemen medik
RSCM belum pernah dilakukan sebelumnya. Penelitian ini dilakukan dengan tujuan
untuk mengetahui biaya total, biaya satuan aktual, cost recovery rate, dan SPP (tarif
pendidikan). Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif, menggunakan data
primer dan sekunder dengan metode Activity Based Costing (ABC).

Hasil dari penelitian menunjukkan bahwa biaya total pendidikan dokter tahap
kepaniteraan klinik di Departemen Obstetri dan Ginekologi RSCM sebesar Rp
576.499.686. Biaya satuan tingkat 1V adalah Rp 608.405 per mahasiswa per kali
kepaniteraan dan tingkat IV adalah Rp 2.254.581 per mahasiswa per kali
kepaniteraan. Cost recovery rate adalah 50,2% untuk tingkat 1V dan 38,4% untuk
tingkat VI. Usulan SPP di Departemen Obstetri dan Ginekologi jika semua
dibebankan kepada mahasiswa adalah Rp 610.000 per mahasiswa tingkat IV dan Rp
2.275.000 per mahasiswa tingkat VI. Jika sebagian biaya dibebankan kepada pihak
selain FKUI (pemerintah, rumah sakit, dap sumbangan) usulan SPP adalah sebesar
Rp 305.000 per mahasiswa tingkat I'V dan Rp 752.000 per mahasiswa tingkat VI.

Penelitian ini menyarankan untuk dilakukan analisis biaya di departemen
medik lain di RSCM dan menetapkan kebijakan yang jelas khususnya mengenai
biaya pendidikan di RSCM sebagai salah satu rumah sakit pendidikan FKUL
Kata Kunci ; analisis biaya, pendidikan kedokteran, Activity Based Costing (ABC)
Daftar bacaan: 32 ( 1994-2007)
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ABSTRACT

The cost analysis of service and tuition fee in medical departments in RSCM
has never been conducted before. This research was conducted to estimate the total
cost, the actual unit cost, cost recovery rate, and tuition fee. This research is a
descriptive research, employed both primary and secondary data, using Activity
Based Costing (ABC) method.

The result of the research shows that the total cost is Rp 576.499.686. The
actual unit cost is Rp 608.405 per 4th year student and Rp 2.254.581 per 6th year
student. Cost recovery rate in general is 50,2% for 4th year students and 38,4% for
6th year students. In full costing, tuition fee suggested in Obstetric and Gynaecology
Departments for 4th year student is Rp 610.000 per 4th year students and Rp
2.275.000 per 6th year student. If we excluded non FKUI's cost (government,
hospital, and donor) tuition fee suggested is Rp 305.000 per 4th year students and Rp
752.000 per 6 th year student.

The study suggests to conducted cost analysis in other medical departments in
RSCM and made a clear policy especiaily about cost of education in RSCM as one of
FKU?’s education hospital.

Keywords: cost analysis , medical education, Activity Based Costing (ABC)
References: 32 (1994-2007)
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BAB 1

PENDAHULUAN

1.1. LATAR BELAKANG

Sejak tanggal 26 Desember 2000 melaiui Peraturan Pemerintah RI Nomor
152 tahun 2000, Universitas Indonesia ditetapkan sebagai perguruan tinggi negen
mandiri berstatus Badan Hukum Milik Negara (BHMN). Dalam status tersebut,
Universitas Indonesia (UT) wajib lebih mengedepankan kinerja pengelolaan sebuah
universitas publik dengan prinsip-prinsip efisiensi, efektivitas, akuntabilitas, dan
transparansi.

Otonomi perguruan tinggi dalam status BHMN tersebut meliputi bidang
akademik, kenangan dan kepegawaian. Di bidang akademik, Perguruan Tinggi
BHMN diberikan keleluasaan untuk mengelola input (penerimaan mahasiswa, dosen,
karyawan, kurikulum, sarana prasarana, sistem informasi), proses (proses belajar
mengajar, praktek, magang), dan oufput (lulusan, hasil iptek) secara profesional dan
mandiri. Di bidang keuangan, Pergurvan Tinggi BHMN dituntut untuk mampu
menggali dana-dana dalam rangka membiayai kegiatan akademik menuju knalitas
yang baik. Di bidang kepegawaian mulai diterapkan merit system atau imbalan
berdasarkan prestasi dan kinerja.

Berbagai langkah untuk penyesuaian perubahan status tersebut tetah ditempuh
dan dituangkan dalam Rencana Strategis Ul yang juga dilaksanakan di fakultas-
fakultas di bawahnya, termasuk Fakultas Kedokteran Universitas Indonesia (FKUT)

yang dituangkan dalam Rencana Strategisnya. Salah satu rencana strategis di bidang

1
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sistem manajemen kevangan adalah terealisasinya prinsip cost recovery bagi setiap
program studi mengingat biaya pendidikan cenderung semakin meningkat.

Fakultas Kedokteran Universitas Indonesia merpakan salah satu fakultas di
Ul yang membutuhkan banyak sumber daya untuk penyelenggaraan pendidikannya.
Penyelenggaraan pendidikan di sebuah fakultas kedokteran tidak terlepas dari peran
rumah sakit pendidikan. Rumah sakit pendidikan adalah rumab sakit yang
menyelenggarakan dan atau digunakan untuk pelayanan, pendidikan dan penelitian
secara terpadu, dalam bidang profesi kedokteran dan pendidikan berkelanjutan
{Depkes, 2006).

Pada sistemn kesehatan nastonal Indonesia, rumah sakit pendidikan
mempunyai kedudukan yang sangat penting, yaitu merupakan pusat rujukan regional
dan nasional, baik medik maupun kesehatan, Rumah sakit pendidikan juga
merupakan tempat dihasilkannya sumber daya manusia di bidang kesehatan,
merupakan sarana pendidikan untuk melaksanakan upaya menumbuhkan dan
membina sikap, keterampilan profesional khususnya kedokteran, serta tempat
penelitian dan penapisan ilmu dan teknologi kedokteran dan kesehatan (Aditama,
2004).

Saat ini melalui SK Menteri Kesehatan telah ditetapkan 34 rumah sakit
sebagai rumah sakit pendidikan, terdiri dari 28 rumah sakit umum (RSU), 5 rumah
sakit khusus, dan 1 rumah sakit swasta. Sedangkan jumnlah fakultas kedokteran yang
ada saat ini ada 54 fakultas dengan kecenderungan bertambah tiap tahunnya (Husain,
2007).

Rumah sakit yang menjadi rumah sakit pendidikan tersebut mutlak harus

memenuhi standar dan kriteria yang telah ditetapkan. Direktorat Jenderal Bina
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Pelayanan Medik Departemen Kesehatan Republik Indonesia telah menyusun
Standar Rumah Sakit Pendidikan. Standar tersebut mencakup lima standar yang
harus dimiliki rumah sakit pendidikan sebagai berikut di bawah int.

1. Visi, misi, komitmen, dan persyaratan rumah sakit pendidikan

2. Manajemen dan administrasi

3. Sumber daya manusia untuk program pendidikan klinik

4. Penunjang pendidikan

5. Perancangan dan pelaksanaan program pendidikan klinik yang berkualitas.

FKUI telah menjalin ketja sama dengan tujuh Rumah Sakit Pendidikan dan
direncanakan untuk bertambah seiring dengan peningkatan mutu pendidikannya.
Salah satu rumah sakit pendidikan yang bekerja sama dengan FKUI adalah Rumah
Sakit Cipto Mangunkusumo (RSCM) yang sejarah keduanya saling terkait satu sama
lain. Namun, sama halnya dengan hubungan kerja antara institusi pendidikan dengan
rumah sakit pendidikan di Indonesia, hubungan Fakultas Kedokteran Universitas
Indonesia dan Rumah Sakit Cipto Mangunkusumo juga menggunakan model dua
organisasi yang terpisah. Sesuai dengan Standar Rumah Sakit Pendidikan, hubungan
antara institusi pendidikan dengan rumah sakit pendidikan tersebut diatur dengan
perjanjian kerjasama tertulis yang mencakup aspek medikolegal, sumber daya
manusia, pembiayaan, sarana prasarana, manajemen pendidikan, dan daya tampung
mahasiswa.
Disamping menjalankan fungsi pendidikan dan penelitian, rumah sakit

pendidikan dituntut wntuk tetap dapat memberikan pelayanan bermutu yang
merupakan fungsi utamanya, baik sebagai acuan bagi pelayanan kedokteran di

Indonesia maupun sebagai wahana pembelajaran yang baik bagi mahasiswa sehingga
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menghasilkan tenaga kesehatan yang profesional dan berkualitas. Adanya mahasiswa
di rumah sakit pendidikan memberikan pengaruh positif balik dalam membantu
terlaksananya pelayanan keschatan bermutu sesuvai standar perguruvan tinggi. Oleh
karena itu, rumah sakit pendidikan haruslah mempunyai mutu yang lebih baik dari
rumah sakit biasa (Aditama, 2004).

Tuntutan rumah sakit pendidikan dalam meningkatkan mutu baik pelayanan
penelitian, maupun pendidikan kedokteran kadang berbenturan dengan rendahnya
kemampuan institusi pendidikan dan RS Pendidikan memberikan pendidikan
bermutu karena anggaran yang terbatas (Gani, 2007). Sejak Ul menjadi Pergurman
Tinggi BHMN untuk menjalankan kegiatannya tidak lagi dapat bergantung dari
subsidi pemerintah, Tidak hanya Ul yang berubah status, RSCM pun berubah status
dari Perusahaan Jawatan menjadi Badan Layanan U;num (BLU) yang kegiatannya
didasarkan pada prinsip efisiensi dan produktivitas. Padahal pendidikan dokter tahap
kepaniteraan klinik cukup kompleks dan membutuhkan sumber daya yang cukup
banyak mulai dari sumber daya manusia (medik maupun non medik), pasien, sarana
fisik, alat, hingga sistem manajemen. Penggunaan sumber daya tersebut
menimbuikan biaya dan harus ada yang menanggung atas biaya yang ditimbulkan
tersebut, baik dibebankan kepada mahasiswa, pemerintah, rumah sakit pendidikan
dan atau institusi pendidikan itu sendiri.

Berdasarkan Standar Rumah Sakit Pendidikan pada standar kedva mengenai
Manajemen dan Administrasi, diatur bahwa rumah sakit pendidikan dan intitusi
pendidikan kedokteran harus mengelola sistem pembiayaan pendidikan yang
mendukung efektifitas, efisiensi, dan mutu pendidikan. Sementara itu, selama ini

belum jelas berapa besar pengorbanan yang diberikan oleh rumah sakit pendidikan
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untuk proses pembelajaran kedokteran mengacu pada standar yang berlaku. Hal
tersebut mungkin dikarenakan selama ini biaya untuk pendidikan hanya ditetapkan
berdasarkan kesepakatan kedua belah pihak tanpa memperhatikan ketentuan-
ketentuan normatif yang berlaku. Akibatnya, alokasi dana yang tersedia untuk rumah
sakit pendidikan (baik dari mahasiswa atau subsidi pemerintah), tidak jelas dasar
perhitungannya. Jika biaya yang timbul dibebankan kepada rumah sakit terutama
yang bukan merupakan rumah sakit milik institusi pendidikan itu sendir,
ketidakjelasan tersebut akan menjadi beban yang dapat menimbulkan masalah dalam
kerjasama antara rumah sakit pendidikan dan institusi pendidikan yang pada
akhimya dapat mempengaruhi mutu pendidikan. Oleh karena itu perlu dilakukan
analisis biaya pendidikan di rumah sakit pendidikan.

Salah satu metode perhitungan biaya yang dapat digunakan dalam analisis
biaya pendidikan di rumah sakit pendidikan adalah metode Activity Based Costing
(ABC). Metode ini berfokus kepada aktivitas sebagat penyebab timbulnya biaya.
ABC tidak hanya dapat diimplementasikan di perusahaan manufaktur atau organisasi
profit saja. Namun, ABC dapat pula diimplementasikan di organisasi non profit,
termasuk di rumah sakit yang bekerjasama dengan fakultas kedokteran, karena pada
dasarnya di setiap organisasi timbul aktivitas dan adanya aktivitas tersebut akan
menimbulkan biaya (Granof, 2000).

Sejak tahun ajaran 2005/2006 FKUI telah memberikan dana pendidikan
kepada sejumlah Departemen Medik di RSCM yang terlibat dalam pendidikan dokter
FKUI tahap kepaniteraan klinik tingkat IV. Pada tahun ajaran 2006/2007, selain
kepaniteraan tingkat IV, FKUI juga mulai memberikan dana untuk kepaniteraan

klinik tingkat V dan VI yang berjumlah total 2,4 miliar rupiah yang dibagi menjadi
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1,2 miliar rupiah untuk Departemen dalam kelompok Ilmu Kedokteran Medis yang
terlibat dalam kepaniteraan tingkat [V dan V serta 1,2 miliar rupiah untuk
Departemen dalam kelompok limu Kedokteran Bedah yang terlibat dalam
kepaniteraan tingkat IV dan VI yang pembagiannya disepakati berdasarkan jurnlah
minggu kepaniteraan di masing-masing departemen dalam satu tahun ajaran. Dana
untuk pendidikan tersebut dialokasikan berbasiskan slot dan pola plavon yang
ditentukan oleh FKUI (Sabarguna, 2007). Sepanjang yang penulis ketahui, sampai
saat ini belum pernah dihitung berapa sebenarnya biaya pendidikan dokter FKUI
tahap kepaniteraan klinik di RSCM sebagai rumah sakit pendidikan bagi FKUL
Padahal dalam rencana strategis RSCM tahun disebutkan sasaran teridentifikasinya
unit cost untuk tiap jenis pendidikan di RSCM. Oleh karena itu, perlu dilakukan
perhitungan dan analisis terhadap biaya pendidikan dokter tahap kepaniteraan klinik
di salah satu departemen medik rumah sakit pendidikan sehingga didapat pola yang
dapat diterapkan untuk analisis biaya pendidikan di departemen medik lainnya.
Analisis biaya akan dilakukan pada tingkat rendah yaitu tingkat departemen sebagai
sampel karena umumnya keputusan dan pengelolaan dana ada di tingkat tersebut.
Hasil dari analisis biaya tersebut kemudian dikaitkan dengan usulan SPP (sumbangan
penyelenggaraan pendidikan) parsial untuk kepaniteraan klinik di departeren yang
diteliti dengan analisis Break Even Point (BEP) sesuai dengan bentuk FKUT maupun
RSCM sebagai organisasi non profit dan dilakukan pula analisis sensitivitas.
Departemen medik RSCM yang akan dilakukan perhitungan biaya satuan
pendidikan dokter FKUI tahap kepaniteraan klinik ini adalah Departemen Obstetri
dan Ginekologi RSCM yang merupakan salah satu dari empat departemen medik

dengan disiplin ilmu dasar kedokteran, selain Ilmu Kesehatan Anak, Ilmu Penyakit
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Dalam, dan limu Bedah, yang memiliki beragam aktivitas pada peyelenggaraan
pendidikan dokter FKUI tahap kepaniteraan klinik. Departemen ini juga merupakan
departemen yang baik dalam pencatatan dan pelaporan keuangannya.

Sejak tahun 2005 Departemen Obstetri dan Ginekologi mendapatkan dana
dari FKUI untuk membiayai pendidikan mahasiswa tahap kepaniteraan. Pada tahun
ajaran 2005/2006 baru dibiayai pendidikan untuk mahasiswa tingkat IV sejumlah Rp.
96.000.000. Mulai tahun ajaran 2006/2007 FKUI memberikan dana pendidikan
sejumlah Rp. 240.000.000 untuk total kepaniteraan 75 minggu kepaniteraan tingkat
IV dan VI di Departemen Obstetri dan Ginekologi. Padahal jika diamati, jumlah
mahasiswa FKUI tahap kepaniteraan klinik di Departemen Obstetri dan Ginekologi

RSCM mengalami kecenderungan meningkat tiap tahunnya (Tabel 1).

Tabel 1.1

Jumlah Mahasiswa dan Total Dana Pendidikan

Tahun Jurnlah mahasiswa (orang) Total Dana
Ajaran Tingkat IV Tingkat VI Pendidikan

(5 rombonganx5 minggu) | (5 rombonganx10 minggu) | (Rupiah)

2005/2006 | 181 187 (belum didanai FKUI) | 96.000.000
2006/2007 | 257 182 240.000.000
2007/2008 | 266 193 240.000.000

Sumber : Bagian Pendidikan dan Bagian Kevangan FKU1
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1.3.

14.

MASALAH

Selama ini dalam kerjasama antara Fakultas Kedokteran Universitas Indonesia
dengan Rumah Sakit Cipto Mangunkusumo sebagai rumah sakit pendidikannya
belum pernab dilakukan analisis terhadap biaya pendidikan program dokter FKUI di
departemen medik RSCM dan dana yang diberikan hanya ditetapkan berdasarkan
kesepakatan kedua belah pihak. Kondisi tersebut rentan menimbulkan masalah dalam
kerjasama antara rumah sakit pendidikan dan institusi pendidikan. Oleh karena itu
perlu dilakukan analisis untuk periode tahun 2007 di salah satu departemen medik
RSCM, yaitu Departemen Obstetri dan Ginekologi RSCM agar didapat pola analisis
biaya beserta usulan SPP untuk pendidikan dokter tahap kepaniteraan klinik yang

dapat diterapkan di departemen medik RSCM lainnya.

PERTANYAAN PENELITIAN

Berapa biaya yang diperlukan dan SPP yang diusulkan agar Departemen Obstetri dan
Ginckologi RSCM selaku salah satu departemen medik rumah sakit pendidikan dapat
menyelenggarakan kegiatan pendidikan dokter FKUI tahap kepaniteraan klinik

tingkat IV dan VI?

TUJUAN PENELITIAN

1.4.1. TUJUAN UMUM
Mengetahui besar biaya dan SPP yang diusulkan untuk pendidikan dokter
FKUI tahap kepaniteraan klinik tingkat IV dan VI di Departemen Obstetri

dan Ginekologi RSCM.
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1.4.2.

TUJUAN KHUSUS

Diketahuinya aktivitas pendidikan dokter FKUI tahap kepaniteraan klinik
tingkat IV dan VI di Departemen Obstetri dan Ginekologi RSCM.
Diketahuinya biaya langsung dan tidak langsung dari aktivitas pendidikan
dokter FKUI tahap kepaniteraan klinik tingkat IV dan VI di Departemen
Obstetri dan Ginekologi RSCM.

Diketahuinya biaya berdasarkan sumber daya yang dikonsumsi dan
berdasarkan aktivitas pendidikan dokter FKUI tahap kepaniteraan klinik
tingkat IV dan VI di Departemen Obstetri dan Ginekologi RSCM.
Diketahuinya biaya satuan (unit cost) pendidikan dokter FKUI tahap
kepaniteraan klinik tingkat IV dan VI di Departemen Obstetri dan Ginekologi
RSCM.

Diketahuinya cost recovery rate biaya pendidikan dokter FKUI tahap
kepaniteraan klinik tingkat IV dan VI di Departemen Obstetri dan Ginekologi

RSCM.

1.5. MANFAAT PENELITIAN

Hasil penelitian ini diharapkan dapat bermanfaat sebagai dasar kerjasama FKUI dan

RSCM khususnya Departemen Obstetri dan Ginekologi demi meningkatkan mutu

pendidikan dokter.

Penelitian ini juga dapat dijadikan sebagai acuan bagi departernen medik

lainnya di dalam RSCM, serta fakuitas kedokteran dan rumah sakit pendidikan

lainnya dalam menghitung pembiayaan pendidikan di rumah sakit pendidikan.
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Bagi pemerintah, khususnya Departemen Pendidikan WNasional dan
Departemen Kesehatan, penelitian ini diharapkan dapat menjadi asupan dan bahan
pertimbangan bagi penyelenggaraan pendidikan kedokteran di Indonesia, khususnya

pada pendidikan dokter tahap kepaniteraan klinik di rumah sakit.

1.6. RUANG LINGKUP PENELITIAN
Penelitian ini akan dilakukan antara bulan April-Juni 2008 berlokasi di Departemen
Obstetri dan Ginekologi RSCM yang beralamat di J1. Diponegoro Jakarta Pusat serta
di FKUI yang beralamat di J). Salemba Raya 6 Jakarta Pusat.

Penelitian dilakukan untuk mengetahui berapa besar biaya dan usulan SPP
pendidikan dokter FKUI (kelas reguler) tabap kepaniteraan klinik tingkat IV dan VI
yang diselenggarakan di Departemen Obstetri dan Ginekologi RSCM pada tahun
2007 agar diperoleh kejelasan perhitungan dan analisis terhadap biaya pendidikan
tersebut.

Penelitian dibatasi dengan tidak dilakukannya perhitungan biaya tidak
langsung institusi pendidikan dan tidak mengukur mutu keluaran (oufput) dari
pendidikan maupun rumah sakit dengan adanya aktivitas pendidikan di rumah sakit
pendidikan. Fokus penelitian adalah pada biaya yang timbul karena adanya aktivitas
pendidikan dokter tahap kepaniteraan klinik di rumah sakit pendidikan,

Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif dengan rancangan studi kasus
perhitungan biaya pendidikan dokter tahap kepaniteraan klinik sebuah fakultas
kedokteran negeri yang diselenggarakan di salah satu departemen medik rumah sakit

pendidikan milik pemerintah.
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Data berupa data primer dan data sekunder. Data sekunder antara lain
diperoleh dari Pusat Administrasi FKUI, RSCM, dan Departemen Obstetri dan
Ginekologi RSCM berupa data biaya dan non biaya. Pengumpulan data
menggunakan instrumen berupa formulir isian. Data primer diperoleh dari observasi
dan wawancara dengan Koordinator dan staf Pendidikan S1 Departemen QObstetri dan
Ginekologi, serta mahasiswa untuk mengidentifikast aktivitas pendidikan dokter
tahap kepaniteraan klinik tingkat IV dan VI di Departemen Obstetri dan Ginekologi
serta mengonfirmasi data sekunder.

Pendekatan dan metode analisis biaya yang digunakan adalah Activity Based
Costing (ABC) sehingga diketahui biaya langsung, tidak langsung, biaya total, biaya
satuan (unit cost), serta cost recovery rate (CRR). Unit cost dan CRR digunakan
dalam simulasi SPP untuk mempertimbangkan SPP yang diusulkan dengan analisis
Break Even Point (BEP) dan analisis sensitivitas. Biaya yang dihitung adalah biaya

aktua) yang terjadi pada tahun 2007.
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TINJAUAN PUSTAKA

2.1. Prinsip Analisis Biaya
Prinsip analisis biaya adalah menghitung biaya yang dikeluarkan dalam satu tahun.
Analisis biaya merupakan proses mengumpulkan dan mengelompokkan biaya
berdasarkan sumber, jenis, dan pemanfaatannya, mengalokasikan biaya tersebut
kepada pusat biaya (cost center) yang menghasilkan produk (revenue center),
menghitung biaya untuk menghasilkan suatu produk/jasa sehingga didapatkan biaya

satuan {Rivany, 2006).

2.2. Definisi Biaya
Biaya adalah sumber daya yang dikorbankan dan dapat diukur dalam nilai moneter
yang bertujuan untuk memproduksi barang dan jasa atau mencapai satu tujuan

(Horngren, 2002).

2.3. Jenis Biaya
1. Berdasarkan sifat kegunaannya
a. Biaya Investasi
Biaya investasi adalah biaya yang manfaatnya dapat dipergunakan selama lebih
dari satu tahun {Horngren, 2002). Misalnya biaya investasi gedung, alat medis,
alat non medis.
Dalam menghitung biaya memproduksi barang maupun jasa yang dihitung
bukan biaya depresiasi, melainkan biaya investasi setahun. Biaya investasi, yang
12
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pemanfaatan barangnya dapat melebihi kurun waktu satu tahun, perlu dihitung
nilainya untuk satu tahun yang dihitung. Nilai biaya investasi setahun disebut
nilai tahunan biaya investasi (Annualized Investment Cost/ AIC) yang besarannya
dipengaruhi nilai uang (inflasi), waktu pakai, dan masa hidup barang investasi
tersebut (Gani, 1996).

Rumus perhitungannya adalah sebagai berikut.

AIC =IIC (14i)
L
Keterangan:
AIC = dnnualized Investment Cost

NIC = Initial Investment Cost (harga pembelian)

i = ]aju inflasi (dalam lima tahun terakhir)
t = masa pakai
L = perkiraan masa hidup mnvestasi (umur ekonomi)

Masa hidup barang investasi dapat dilihat dalam spesifikasi dari pabriknya,
sesuai dengan ketentuan yang ada, atau menggunakan perkiraan masa hidup atas
barang investasi.

Pada metode ABC, biaya investasi aset didapat dengan terlebih dahulu
mencari pada aktivitas apa saja digunakan. Biaya ruang, termasuk biaya listrik
dan pemeliharaan, umumnya adalah dengan menetapkan luas (meter persegi)
yang digunakan oleh tiap aktivitas dan mendistribusikan blayanya ke aktivitas

tersebut (Daly, 2002).
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b. Biaya Pemeliharaan
Biaya pemeliharaan adalab biaya yang fungsinya untuk mempertahankan atau
memperpanjang kapasitas barang investasi (Horngren, 2002). Misal biaya

pemeliharaan gedung, alat medis dan non medis.

c. Biaya Operasional
Biaya operasional adalah biaya yang diperlukan untuk memfungsikan atau
mengoperasikan barang investasi (Hormgren, 2002). Misal biaya SDM, biaya alat
tulis kantor, biaya umum (listrik, air, telepon). Biaya SDM meliputi gaji dan
imbal jasa yang biasanya dihitung terpisah karena umumnya pola biayanya

berbeda (Brimson, 1994).

2. Berdasarkan fungsinya dalam proses produksi
a. Biaya Langsung (Direct Cost)
Biaya langsung adalah biaya yang manfaatnya langsung merupakan bagian dari
produk yang dihasilkan (Rivany, 1998). Biaya ini dapat dibebankan langsung ke
produk/jasa karena penyebab satu-satunya terjadinya biaya tersebut adalah karena
adanya aktivitas pembuatan/ penyerahan produk/jasa (Mulyadi, 2003). Misalnya

biaya pengadaan staf pengajar dalam pendidikan kedokteran.

b. Biaya Tidak Langsung (Indirect Cost)

Biaya tidak langsung adalah biaya yang manfaatnya tidak menjadi bagian

langsung (yang melekat) dalam produk tapi merupakan biaya yang diperlukan
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untuk menunjang unit-unit produksi. Misainya gaji bagian administrasi (Rivany,

1998).

3. Berdasarkan jumlah produk (output)
a. Biaya Tetap (Fixed Cost)
Biaya tetap adalah biaya yang besarnya relatif tetap, tidak berubah dalam
batasan tertentu oieh perubahan jumlah aktivitas atau volume (Horngren, 2002).

Pada biaya tetap, biaya totalnya tidak berubah dengan perubahan volume
namun biaya satuannya akan berubah sesuai dengan perubahan volume
(Neumann, 1988).

Yang termasuk biaya tetap misalnya adalah gedung (ruang pembelajaran,
kamar jaga, peralatan yang dapat dipakai berulang-ulang oleh banyak mahasiwa
seperti komputer).

Penanganan biaya tetap dalam analisis biaya institusi milik pemerintah sering
kali dihadapkan pada beberapa masalah. Pertama, nilai biaya tetap tersebut
tergantung pada harga beli input bersangkutan, yang kadang kala tidak sesuai
dengan harga pasar. Kedua, banyak sarana gedung yang sudah berusia
melampaui umur ekonomisnya, akan tetapi telah mengalami renovasi. Ketiga,
input tetap mungkin juga dipergunakan untuk kegiatan lain selain pendidikan.
Misalnya sarana laboratorium yang juga dipergunakan untuk melayani pasien.
Hal tersebut menyebabkan perhitungan nilai annnitas (Annualized Investment
Cost atau AIC) menjadi sulit. Beberapa ahli menyarankan penggunaan biaya

sewa (rental cost), misalnya berapa sewa per hari atau per jam untuk masing-
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masing input tetap tersebut (Gani, 2007). Misalnya sewa ruang kuliah per hari
atau per jam.
Besar biaya sewa dapat diperkirakan dari harga pasar di sekitar lokasi. Misal

harga pasaran sewa ruang per meter persegi di daerah sekitar,

b. Biaya Variabel (Variable Cost)
Biaya variabel adalah biaya yang jumlahnya berubah secara proporsional
tergantung banyaknya aktivitas atau volume (Hormgren, 2002).

Yang termasuk biaya variabel misalnya bahan habis pakai seperti reagensia
untuk praktikum, makanan, biaya pemakaian internet.

Gaji staf pengajar bisa bersifat tetap bisa juga bersifat variabel, tergantung
bagaimana cara pembayarannya. Jika staf pengajar dibayar bulanan dalam
jumlah tetap dan tidak tergantung jumlah mahasiswa yang diajar atau
dibimbingnya, maka gaj tersebut diperlakukan sebagai biaya tetap. Tapi jika
gaji tersebut besarnya ditentukan pada pada jumlah mahasiswa atau jumlah
mahasiwa yang yang dibimbingnya, maka gaji tersebut diperlakukan sebagai
biaya variabel,

Pada biaya variabel, biaya totalnya berubah sesuai dengan perubahan volume

namun biaya satuannya akan tetap, tidak berubah (Neumann, 1988).

2.4. Biaya total (Total Cost)

Biaya total merupakan penjumiahan semua biaya untuk menghasilkan suatu output.
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2.5. Biaya Satuan Aktnal
Biaya satuan aktual (UC-a) adalah biaya total dibagi jumlah output, dalam hal ini
mahasiswa (Rivany, 1998).
Rumusnya :
UC-a=TC/Q
Keterangan: TC = biaya total, yaitu penjumlahan biaya tetap dan biaya variabel

Q = jumlah output (mahasiswa)

Biaya satuan aktual sangat penting untuk menilai efisiensi biaya pendidikan.
Makin kecil biaya satuan aktual, makin efisien biaya pendidikan karena besarnya

semakin kecil apabila semakin banyak jumlah mahasiswa (Gani, 2007).

2.6. Activity Based Costing (ABC)
Menurut Mulyadi (2003) Activity Based Costing merupakan metode akuntansi biaya
berbasis aktivitas yang berorientasi pada penentuan kos produk yang akurat.
Horngren (2001) mendefinisikan ABC sebagai suatu sistem yang mengakumulasi
biaya overhead ke masing-masing aktivitas organisasi kemudian membebankan
biaya atas aktivitas ke produk, jasa atau obyek biaya.

Witjaksono (2006) menyatakan bahwa ABC menghubungkan elemen biaya
(Cost), aktivitas (Activity), sumber daya (Resource), obyek biaya {Cost Object).
Sumber daya disini adalah sumber daya yang digunakan dalam penyelenggaraan
aktivitas, seperti biaya investasi gedung/ ruang, alat tulis kantor, konsumsi, maupun
biaya pemeliharaan, Aktivitas (4ctivity) merupakan suatu kelompok kegiatan yang

dilakukan dalam sebuah organisasi atau suatu proses kerja. Misalnya dalam
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pendidikan ada aktivitas menyelenggarakan kuliah. Obyek biaya (cost object) adalah
segala sesuatu yang membutuhkan perhitungan biaya. Misalnya kepaniteraan klinik
tingkat IV dan VI yang merupakan dua obyek biaya. Sedangkan pemicu biaya (cost
driver) menurut Horngren (2002) adalah variabel seperti aktivitas atau volume yang
berhubungan sebab akibat (causal relationship) dengan perubahan biaya total.
Hubungan sebab akibat tersebut tercermin baik antara biaya sumber daya dengan
aktivitas maupun antara aktivitas dengan obyek biaya/ produk. Hubungan tersebut

dapat digambarkan seperti pada Gambar 2.1 (Daly, 2002; Muyadi, 2006).

Gambar 2.1. Hubungan Elemen dalam Metode ABC

Sumber
Daya
Pemicw/ driver
Aktivitas
Pemicw/ driver
Produk

Pertimbangan penggunaan ABC antara lain karena dari sistem akuntansi biaya
tidak dapat dihasilkan informasi tentang fakta yang menjadi penyebab timbulnya
biaya, yaitu aktivitas. Sedangkan setiap biaya ada penyebabnya dan penyebab biaya
tersebut dapat dikelola { Mulyadi, 2003).

Aktivitas diyakini sebagai penyebab timbulnya biaya sehingga titik berat
pengelolaan adalah pada aktivitas yang menjadi penyebab timbulnya biaya. Aktivitas
dijadikan sebagai cost object yang penting untuk memberikan informasi activity cost

bagi para pengambil keputusan dalam pengelolaan aktivitas (Mulyadi ,2003).
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Menurut Mulyadi (2006) dalam tahap pengolahan data ABC biaya dapat
digolongkan dalam kelompok sebagai berikut di bawah ini.

1. Biaya langsung produk/jasa, yaitu biaya yang dapat dibebankan secara
langsung ke produk/jasa.

2. Biaya tidak langsung produk/jasa, yaitu biaya yang tidak dapat dibebankan

secara langsung ke produk/jasa. Biaya int dibagi lagi menjadi dua jenis.

a. Biaya langsung aktivitas, yaitu biaya yang dapat dibebankan secara
langsung ke aktivitas menggunakan direct tracing (penelusuran langsung).

b. Biaya tidak langsung aktivitas, yaitu biaya yang tidak dapat dibebankan
secara langsung ke aktivitas. Biaya ini dibebankan dengan menggunakan

dua cara yaitu driver fracing ataun allocation.

Driver tracing membebankan biaya kepada aktivitas berdasarkan hubungan
sebab akibat (causal relationship). Misalnya untuk menghitung biaya listrik
digunakan untuk berbagai aktivitas dari pendidikan, pelayanan, penelitian digunakan
luas lantai rang ketiga aktivitas tersebut sebagai driver (pemicu) dengan dasar
bahwa semakin luas lantai, semakin besar konsumsi listriknya. Sedangkan allocation
(alokasi) membebankan biaya ke aktivitas dengan basis yang bersifat sembarang
(arbitrary) yang merupakan pembebanan yang paling tidak akurat. Misalnya biaya
sumbangan yang sulit sekali dicari hubungan sebab akibat dengan aktivitasnya maka
biaya sumbangan tersebut dialokasikan dengan basis sembarang.

Kunci dalam menentukan hubungan sebab akibat (causal relationship)
menurut Brimson (1994) adalah mendefinisikan pengukuran yang merupakan elemen
dalam biaya dan aktivitas. Misal SDM dibayar berdasarkan waktu kerjanya, sehingga
biaya SDM yang timbul akibat suatu aktivitas umumnya dinyatakan dalam satuan

waktu (per hari, per jam, per menit). Selain itu pemicu biaya juga dapat diperoleh
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dan diukur. Jika data yang paling dekat hubungan sebab akibatnya sulit diperoleh

dapat dicari pemicu lain yang hubungan sebab akibatnya tidak terlalu jauh

(ditetapkan dengan dasar asumsi).

Langkah-langkah dalam melakukan ABC menurut beberapa literatur antara

lain sebagai berikut (Tabel 2.2).

Tabel 2.2.

Langkah-Langkah Activity Based Costing Menurut Beberapa Literatur.
Horngren, 2002 Doyle, 1994 Ernst & Young, 2000 | Mulyadi, 2003
Menentukan obyek | Mengidentifikasi | Mengidentifikasi Pembebanan
biaya, aktivitas, aktivitas yang aktivitas pada sumber daya
sumber daya, dan terjadi institusi pendidikan ke aktivitas

emicu biaya terkait
Mengembangkan alur | Mengumpulkan Mengidentifikasi Pembebanan
proses yang data finansial sumber daya yang biaya atas
menggambarkan alur dikonsumsi aktivitas ke
aktivitas, sumber produk/jasa
daya, dan hubungan
keduanya
Mengumpulkan data | Mengembangkan | Mengidentifikasi

biaya dan pemicu
biaya

model alur biaya

pemicu sumber daya
{resource driver)

Menghitung biaya Mengidentifikasi | Menghitung nilai
dan menginterpretasi | pemicu biaya moneter sumber daya
informasi ABC (cost driver) yang dikonsumsi ke
aktivitas
Mengumpulkan Mengidentifikasi
data pemicu biaya | obyek biaya (cost
object)
Menghitung biaya | Mengidenfifikasi
aktivitas pemicu aktivitas
{(activity driver)
Menghitung biaya | Menghitung nilai
satuan (unit cost) | moneter yang
dikonsumsi aktivitas
ke obyek biaya
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Berdasarkan beberapa literatur tersebut dapat ditarik garis besar langkah-langkah

ABC adalah sebagai berikut.

1. Mengidentifikasi aktivitas

2.  Mengumpulkan data biaya dan non biaya (seperti sumber daya, obyek biaya,
dan pemicu biayanya)

3. Menghitung biaya

2.7. Cost Recovery Rate (CRR)
Cost Recovery Rate adalah presentase perbandingan antara penerimaan total yang
diperoleh dengan biaya total yang telah dikeluarkan untuk menghasilkan produk atau

jasa (Gani, 2007). CRR dapat dirumuskan sebagai berikut.

CRR = Penerimaan Total x 100%
Biaya Total

2.8. Analisis Break Even Point (BEP)
Break even point atau titik impas adalah tingkat kegiatan dimana pendapatan sama
dengan biaya (Rivany, 1998). BEP dicapai jika biaya total (Total Cost) sama dengan
pendapatan total (Total Revenue) :

TC

%

Persamaan lain yang digunakan :

TR=PxQ
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Jika diketahui volume produk (Q) yang akan terjual dan besar biaya untuk
menghasilkannya (TC) maka akan dapat diketahui pada tingkat harga (P) berapa
dicapai titik impas.

Jika yang diketahui adalah besar biaya (TC) dan tarif yang akan diberlakukan

(P) akan dapat diketahui berapa banyak produk terjual agar dicapai titik impas.

2.9, Analisis Sensitivitas
Analisis sensitivitas dilakukan dengan mengeluarkan komponen biaya tertentu yang
dianggap akan merubah hasil secara bermakna. Misal mengurangi komponen biaya
gaji dengan dasar pembayaran gaji tersebut dilakukan oleh pemerintah melalui
institusi tersebut. Diharapkan dengan mengeluarkan komponen tersebut dapat

dihitung jelas besar biaya yang harus ditanggung oleh suatu institusi.

2.10.Tarif
Tarif (price) adalah harga dalam nilai nang yang harus dibayar oleh konsumen untuk
memperoleh atau mengonsumsi suatu komoditi, barang maupun jasa (Rivany, 1998).
Mekanisme pasar murni sebenamya tinggi rendahnya tarif ditentukan oleh interaksi
antara supply dan demand yang cenderung mencari keseimbangan.
Faktor-faktor yang perlu dipertimbangkan dalam penetapan tarif antara lain

adalah sebagai berikut di bawah ini.
1. Biaya Satuan (Unit Cost)

Analisis penetapan tarif dilakukan setelah diperoleh informasi biaya satuan (unit

cos?). Analisis yang berdasarkan biaya satuan aktual dapat tidak efisien karena

pemanfaatan yang rendah, sehingga berakibat pada tarif yang terlalu tinggi. Dapat
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pula sebaliknya, jumlah output yang terlatu tinggi sehingga sebenarnya diperlukan
sarana prasarana tambahan (Rivany, 1998).

Biaya satuan dapat dimanfaatkan untuk menilai skala ekonomis produk yang
dihasilkan. Suvatu proses produksi dikatakan telah memanfaatkan sepenuhnya
skala ekonomis yang dimliki hanya bila tidak dimungkinkan untuk menurunkan
biaya satvan tersebut. Secara teoritis, semakin besar output semakin rendah biaya
satuan, sampai batas tertentu, karena bila tingkat pelayanan terus ditingkatkan,

maka dibutuhkan peningkatan faktor input.

. CRR

CRR menunjukkan seberapa besar penerimaan total yang diterima selama ini
mampu memulihkan biaya total yang telah dikeluarkan untuk menghasilkan
sejumlah output. Pada kondisi break even CRR adalah sebesar 100%, yaitu bahwa

besar penerimaan sama dengan besar biaya.

. Kebijakan

Kebijakan baik yang ditetapkan oleh institusi maupun oleh organisasi di atasnya
dan bahkan pemerintah mempengaruhi penetapan tarif. Jika kebijakan tingkat
menetapkan bahwa tarif tidak boleh di atas besaran yang telah ditetapkan maka
sulit untuk menetapkan tarif di atas atau di luar yang sudah ditentukan. Namun,

usulan tarif dapat diajukan sebagai bahan pertimbangan bagi pengambil kebijakan.

. Tingkat kemampuan masyarakat (Ability to Pay dan Willingness to Pay)

Salah satu persyaratan dalam penetapan tarif adalah mempertimbangkan
kemampuan membayar masyarakat, diukur dengan cara melihat ATP (Ability to
Pay) serta WTP (Willingness to Pay) masyarakat. Bila masyarakat memiliki

kemampuan membayar yang rendah dan outpuf-nya juga rendah, sulit untuk
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meningkatkan tarif. Sebaliknya jika terjadi consumer surplus, misalnya tampak
dari besar pengeluaran untuk hal-hal non primer seperti rokok, rekreasi, dal lain-
lain sementara untuk membayar pelayanan yang diambil relatif masih rendab,
dapat diharapkan kenaikan tarif (Rivany, 1998).

. Tarif pesaing yang setara

Menurut Horngren (2002), selain biaya dan konsumen, pesaing juga merupakan
faktor besar yang berpengaruh pada tarif. Suatu usaha harus waspada terhadap
aksi dari pesaing karena akan mempengaruhi demand dan akhirnya membuat
usaha tersebut harus mampu menurunkan tarifnya agar dapat bersaing dengan
pesaingnya.

. Elastisitas

Perubahan tarif akan menyebabkan perubahan permintaan produk yang
ditawarkan. Bila ada pengalaman perubahan tarif dan ada data pendukung angka
jumlah ouput sebelum dan sesudah perubahan tarif maka nilai elastisitas (e) dapat
dihitung dan bermanfaat untuk memprediksi kemungkinan penurunan jumlah
output bila dilakukan penyesuaian tarif (Rivany, 1998).

Rumus elastisitas adalah sebagi berikut.

e = % perubahan Q (output)
% perubahan P (tarif)
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Hubungan faktor-faktor tersebut dapat digambarkan sebagai berikut ini
(Gambar 2.2.}
Gambar 2.2.

Faktor-Faktor Pertimbangan Tarif

Tarif

Margin

[ il 1 L |
[UnitCost] | CRR | [Kebijakan] [ATPAWTP] [Tarif Pesaing| [Elastisitas |
—
[ Total Cost| | Quantity |

Sumber : Rivany (2006)

Analisis tarif bertujuan untuk beberapa hal berikut ini (Gani, 1996).

1. Peningkatan Cost Recovery Rate
CRR adalah tingkat sejauh mana pendapatan unit pelayanan dapat menutupi biaya
yang dikeluarkan. Salah satu tujuan penetapan tarif adalah menutupi sebagian
besar dari biaya yang dikeluarkan.

2. Peningkatan peran serta semua pihak yang terkait
Pada intitusi pendidikan terutama milik negeri pihak yang terkait tidak hanya
masyarakat dalam hal ini peserta didik (mahasiswa) misalnya pemerintah berperan
dalam hal biaya gaji staf pengajar.

3. Subsidi silang,
Mengingat tingkat pendapatan di masyarakat sangat bervariasi. Ada kelompok

masyarakat mampu dan ada yang belum dapat membiayai kebutuhan hidupnya
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termasuk pendidikan. Tarif dapat bertyjuan menjaga keseimbangan antara
masyarakat ekonomi kuat dengan masyarakat ekonomi lemah.

4. Optimalisast mutu pelayanan.
Pada tingkat tarif tertentu dan disertai dengan efiensi biaya diharapkan terjadi
surplus pendapatan yang dapat digunakan sebagai dana cadangan baik untuk

menambah biaya investasi, biaya operasional, peningkatan kesejahteran dosen.

Tarif atau biaya yang harus dibayar oleh mahasiswa untuk mengikuti
pendidikan, memiliki beragam istilah seperti. Di Universitas Indonesia digunakan
istilah Biaya Operasional Pendidikan (BOP). Namun untuk menghindari kerancuan
dengan kategori biaya operasional maka akan digunakan istilah Sumbangan

Penyelenggaraan Pendidikan (SPP) yang lebih umum digunakan.
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GAMBARAN UMUM

FKUIL, RSCM, DEPARTEMEN OBSTETRI DAN GINEKOLOGI RSCM

3.1. FAKULTAS KEDOKTERAN UNIVERSITAS INDONESIA

3.1.1.Sejarah
Pada tanggal 2 Januari 1849 pemerintah Belanda mengeluarkan keputusan
Gubernemen No. 22 yang menetapkan akan diselenggarakannya pendidikan
kedokteran di Indonesia (Nederlandsch Indie). Tempat pendidikan adalah di Rumah
Sakit Militer. Dua tahun kemudian pada bulan Janvari 1851 sekolah pendidikan
kedokteran dibuka di Weltevreden dengan 12 orang murid, Lama pendidikan 2
tahun dan dikenal dengan Sekolah Dokter Jawa. Dengan dikeluarkannya Surat
Keputusan Gubermnemen tanggal 5 Juni 1853 No. 10 ditetapkan bahwa lulusan
diberi gelar Dokter Jawa tetapi dipekerjakan sebagai Mantri Cacar. Pada tahun
1864, lama pendidikan kedokteran menjadi 3 tahun dengan wewenang bukan hanya
sebagai Mantri Cacar, tetapi sebagai dokter yang dapat berdiri sendiri, meskipun
masih dalam pengawasan dokter Belanda. Pada tahun 18785, terjadi lagi perubahan
syarat pendidikan setara Sekolah Dasar, lama pendidikan menjadi 7 tahun terbagi
atas 2 tahun bagian persiapan dan 5 tahun bagian kedokteran.

Pada tahun 1898, Sekolah Dokter Jawa yang semula bernama School van
Inlandsche Geneeskundige dirubah menjadi School tot Opleiding van Inlandsche
Artsen (STOVIA). Pada tahun 1913 kata Inlandsche Artsen dirubah menjadi
Indische Artsen karena tidak hanya penduduk pribumi tapi juga terbuka bagi murid

Cina dan Belanda. Pada bulan Maret 1902 dibuka gedung baru sekolah kedokteran
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di Hospitaalweg (sekarang JI. Abdul Rahman Saleh 26), lama pendidikan berubah
menjadi 9 tahun dan pada tahun 1913 dirubah menjadi 14 tahun.

Pada akhir tahun 1919, didirikan Centraal Bugerlijk Zienkenhuis (CBZ) yang
sekarang disebut Rumah Sakit Ciptomangunkusumo (RSCM) yang digunakan
sebagal Rumah Sakit Pendidikan oleh siswa STOVIA dan pada tanggal 15 Juli
1920 gedung pendidikan kedokteran di Salemba 6 selesai dibangun dan seluruh
fasilitas pendidikan dipindahkan ke Salemba 6.

Pada tanggal 9 Agustus 1927, pendidikan dokter resmi menjadi pendidikan
tinggi dengan nama Geneeskundige Hooge School dengan syarat penerimaan
setingkat lulusan SMA. Pemerintah Belanda juga mengadakan pendidikan
kedokteran dengan memakai nama Geneeskundige Faculteit Nood-Universiteit van
Indonesie.

Pada 24 April 1943, pada jaman pendudukan Jepang, nama sekolah dirubah
menjadi lka Dai Gaku. Setelah kemerdekaan Republik Indonesia, pada bulan
Februari 1946 dirubah menjadi Perguruan Tinggi Kedokteran Republik Indonesia
yang kemudian digabung dengan Geneeskundige Faculteit, Nood-Universiteit van

Indonesie menjadi Fakultas Kedokteran Universitas Indonesia pada 2 Februari 1950.

3.1.2. Visi dan Misi
Visi FKUI
Fakultas Kedokteran Universitas Indonesia menjadi salah satu Fakultas Kedokteran
terkemuka di Asia Pasifik pada tahun 2010, mempunyai kualitas akademik yang
tinggi dalam penyelenggaraan pendidikan penelitian dan pelayanan masyarakat

dengan sentuhan manusiawi serta berorientasi pada kepentingan masyarakat.
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Misi FKUI

1. Meningkatkan kesan dan penampilan Fakultas Kedokteran Universitas
Indonesia menjadi profesional, otonomi, dan manajemen yang akuntabilitas,
terakreditasi, dan evaluabilitas, memperbaiki infrastruktur dan kesejahteraan
anggota melalui kerja sama dengan stakeholders.

2. Meningkatkan kualitas pendidikan kedokteran melalui peningkatan pengajaran
dan penelitian staf, membentuk sumber daya yang profesional dalam bidang
penelitian, pendidikan dan pelayanan klinis dalam perkembangan keilmuan
global dan teknologi terkini.

3. Meningkatkan suasana penelitian sehingga hasil yang dicapai lebih berkualitas,
bermutu, bermakna, penelitian yang berkelanjutan,dan perbaikan fasilitas yang
memadai.

4. Meningkatkan kesehatan masyarakat dan memberi perhatian lebih kepada

kebutuhan pasien dan stakeholders.

3.1.3.Program Pendidikan
Pendidikan kedokteran di FKUI meliputi beberapa jenjang mulai pendidikan dokter
(first professional degree), dokter spesialis (second professional degree), hingga
dokter sub spesialis (third professional degree). Disamping ketiga jenjang
akademik profesi tersebut, FKUI juga menyelenggarakan pendidikan yang bersifat
akademik seperti program sarjana kedokteran, magister, dan doktor. Selain itu juga
terdapat program diploma yang bertujuan untuk menghasilkan ahli madya di bidang
kesehatan. FKUI juga membuka Program Pendidikan Dokter Kelas Khusus

Internasional sejak tahun 2000.
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3.1.4. Pendidikan Dokter FKUI
Pendidikan dokter FKUI berfujuan mendidik mahasiswa yang mempunyai
pengetahuan, keterampilan, dan sikap perilaku dalam bidang keprofesiannya
sebagai seorang dokter yang mampu memberikan pelayanan kesehatan strata
primer yang menerapkan prinsip-prinsip kedokteran keluarga dalam swatu sistem

pelayanan kesehatan nasional dan dapat bersaing secara global.

3.1.5. Kurikulum Pendidikan FKUI

Mulai tahun akademik 2005/2006 FKUI menggunakan Kurikulum Berbasis
Kompetensi (KBK) yang mengacu pada KIPDI-3, Pendidikan diberikan dalam
bentuk modul-modul yang tersusun atas tahap I Pendidikan Umum Kedokteran
(semester 1), tahap II Ilmu Kedokteran Terintegrasi (semester 2-6), dan tahap III
Praktik Klinik (semester 7-10). Internship pada semester 11 dan 12 dikelola oleh
Kolegium Dokter Indonesia bersama-sama Institusi Pendidikan FKUI. Angkatan
pertama mahasiswa FKUI yang menggunakan Kurikulum FKUI (KURFAK) 2005
ini baru memasuki tahap Praktik Klinik pada Tahun Ajaran 2008/2009.

Mahasiswa yang masuk di angkatan sebelumnya tetap menggunakan Kurikulum
lama dengan masa pendidikan 12 semester dan terdiri dari 2 tahap yaitu tahap I
Pendidikan Akademik (setelah lulus mendapat gelar Sarjana Kedokteran) dan tahap
II Pendidikan Profesi. Materi pengajaran terdiri atas [lmu Alam Dasar Kedokteran
(IADK), Ilmu Kedokteran Dasar Umum (IKDU), llmu Kedokteran Dasar Klinik

(IKDK), Ilmu Kedokteran Medik (IKM), dan Ilmu Kedokteran Bedah (IKB).
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Pendidikan dokter tahap kepaniteraan klinik (tingkat IV, V, dan VI) dilakukan
di Rumah Sakit yang menjalin kerja sama dengan FKUI yaitu RSCM, RS

Persahabatan, RSU Tangerang, RS Jantung Harapan Kita.

3.1.6.Biaya Pendidikan di FKUI
Biaya yang harus dibayarkan mahasiswa untuk pendidikan di FKUI pada program
profesi dokter (tahap kepaniteraan klintk) pada tahun ajaran 2007/2008 yang
diistilahkan dengan Biaya Operasional Pendidikan (BOP) adalah sebesar Rp
1.475.000 per mahasiswa per semester. Selain itu juga ada Uang Pangkal sebesar

Rp 25.000.000 yang dibayarkan sckaligus pada semester pertama tahun pertama.

3.2. RUMAH SAKIT CIPTO MANGUNKUSUMO
3.2.1.Sejarah dan Status

Pada tanggal 19 November 1919 didirikan CBZ (Centrale Burgelijke
Ziekenhuis) yang disatukan dengan STOVIA. Sejak saat itu penyelenggaraan
pendidikan dan pelayanan kedokteran semakin maju dan berkembang fasilitas
pelayanan kedokteran spesialistik bagi masyarakat luas,

Bulan Maret 1942, saat Indonesia diduduki Jepang, CBZ dijadikan rumah
sakit pergurvan tinggi (fka Daigaku Byongin). Pada tahun 1945, CBZ diubah
namanya menjadi Rumah Sakit Oemoem Negeri (RSON). Tahun 1950 RSON
berubah nama menjadi Rumah Sakit Umum Pusat (RSUP).

Pada Tanggal 17 Apustus 1964, Menteri Kesehatan Prof Dr Satrio
meresmikan RSUP menjadi Rumah Sakit Tjipto Mangunkusumo (RSTM), sejalan

dengan perkembangan ejaan baru Bahasa Indonesia, maka diubah menjadi RSCM.
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Pada tanggal 13 Juni 1994, sesuai SK  Menkes nomor

553/Menkes/SK/VI/1994, berubah nama menjadi Rumah Sakit Umum Pusat

Nasional Dr Cipto Mangunkusumo.

Berdasarkan PP nomor 116 Tahun 2000, tanggal 12 Desember 2000, RSUPN

Dr Cipto Mangunkusumo ditetapkan sebagai Perusahaan Jawatan (Perjan) RS Dr

Cipto Mangunkusumo Jakarta. Kemudian berdasarkan PP.Nomor 23 tahun 2005

berubah menjadi Badan Layanan Umum.

3.2.2

3.2.3.

Visi dan Misi RSCM
Visi
Menjadi rumah sakit pendidikan yang mandiri dan terkemuka di Asia Pasifik

tahun 2010.

Misi

1. Memberikan pelayanan kesehatan paripurna dan bermutu serta terjangkau
oleh semua lapisan masyarakat

2. Menjadi tempat pendidikan dan penelitian tenaga kesehatan, serta

3. Tempat penelitian dan pengembangan dalam rangka meningkatkan derajat

kesehatan masyarakat melalui manajemen yang dinamis dan akuntabel.

Tugas Pokok dan Fungsi
RSCM mempunyai tugas pokok dan fungsi sebagai:
e Pusat pengembangan dan penapisan ilmu pengetahuan dalam bidang

kesehatan dan kedokteran
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Penyelenggara, pemuka, dan pemandu kegiatan pelayanan kesehatan di
Indonesia,

Penyelenggara pendidikan dan pengajaran, penelitian, dan pelatihan di
bidang kesehatan dan kedokteran

Pusat rujukan nasional dalam pelayanan, ilmu pengetahuan, penelitian,

dan pendidikan

3.2.4. Tujuan dan Sasaran

Di dalam Rencana Strategik Tahun 2006-2010 dicantumkan tujuan dan

sasaran yang disusun berdasarkan perspektif pelanggan, proses bisnis,

pertumbuhan dan pembelajaran serta keuangan. Salah satu tujuan strategik

RSCM adalah tercapainya hasil pendidikan dan penelitian kesehatan yang

dapat dimanfaatkan secara nasional dan global. Dalam perspektif proses

bisnis, sasaran yang ingin dicapai terkait dengan pendidikan dokter adalah

antara lain :

Tercapainya sinkronisasi kegiatan pelayanan, pendidikan dan penelitian
serta manajerial antara RSCM dan FKUI pada tahun 2006.
Terselenggaranya pendidikan S1 Kedokteran, berdasarkan perhitungan
kapasitas Departemen Medik mulai tahun 2007.

Teridentifikasinya unit cost untuk tiap jenis pendidikan di RSCM pada
tahun 2006

Tersedianya alokasi dana pendidikan dan penelitian dengan menggalang
potensi dana masyarakat untuk mengembangkan sarana/ prasarana dan

fasilitas pendidikan, pelatihan, dan penelitian di RSCM pada tahun 2008.

Analisis biaya..., Astrid Saraswaty Dewi, FKM Ul, 2008.



3.2.5.

34

Sedangkan dalam perspektif keuvangan, sasaran terkait pendidikan dokter

antara lain :

e Terciptanya perhitungan wunit cost pendidikan tenaga kesehatan dari
semua strata uang menggunakan lahan pendidikan di RSCM pada tahun
2006

e Menetapkan tarif pendidikan berdasarkan perhitungan unit cost pada

tahun 2006.

Kerjasama RSCM dengan FKUI

Kerjasama RSCM dengan FKUI dalam rangka kebersatuan
penyelenggaraan pelayanan kesehatan kepada masyarakat, pendidikan dan
penelitian telah berlangsung 89 tahun. Perjanjian kerjasama secara tertulis
telah ditvangkan dalam Keputusan Bersama Dekan FKUI dan Direktur
RSCM nomor 196/SK/D/FKUL/2004 dan nomor 711/TU.K/34/X11/2004 yang
kemudian disempurnakan lagi pada tahun 2005 melalui Penyempurnaan
Perjanjian Kerjasama antara Perusahaan Jawatan RSCM dan Universitas
Indonesia nomor 4037/TU.K/54/V1/2005 dan nomor 06/KS/R/UL/2005.

Tujuan dari kerjasama tersebut adalah untuk meningkatkan koordinasi
antara FKUI dan RSCM demi optimalisasi kualitas pelayanan keschatan,
pendidikan, dan penelitian dalam lingkungan RSCM melalui penyamaan
persepsi dan visi organisasi, terutama visi FKUI sebagai Fakultas Kedokteran
Pembina Tingkat Nasional sehingga kesemuanya menyatu dan terpadu

dengan seimbang.

Analisis biaya..., Astrid Saraswaty Dewi, FKM Ul, 2008.



35

Di dalam pasal 5 perjanjian kerja sama tersebut, Ul berkewajiban
menyediakan tenaga medis dan membantu menyediakan tenaga non medis
yang diperlukan RSCM baik dalam pelaksanaan pelayanan, pendidikan, dan
penelitian oleh UI di RSCM. Sedangkan RSCM selain menyediakan tenaga
medis dan tenaga non medis, RSCM juga menyediakan sarana dan prasarana
yang diperlukan baik dalam pelaksanaan, pelayanan, pendidikan dan
penelitian sesuai kemampuan finansial RSCM.

Mengenai status dan tugas tenaga kerja juga diatur dalam pasal 5
perjanjian kerja sama. Tenaga kerja yang status kepegawaiannya di bawah
Depdiknas atau Ul ditugaskan juga untuk pelayanan di RSCM, disamping
tugas pokoknya di bidang pendidikan dan penelitian. Bagi tenaga kerja
tersebut RSCM memberikan kesempatan jabatan fungsional. Sebaliknya
dengan RSCM terhadap tenaga kerja dengan status kepegawaian Depkes
ditugaskan sebagai tenaga pengajar di Ul, disamping tugas pokoknya di
bidang pelayanan kesehatan, dan untuk itu Ul memberikan penyetaraan
jabatan akademik.

Pada pasal 6 diatur mengenai sarana dan prasarana. Semua sarana dan
prasarana untuk pelayanan kesehatan yang berada di RSCM adalah milik
RSCM dan pemeliharaannya menjadi beban RSCM. Sedangkan semua sarana
dan prasarana untuk pendidikan dan penelitian kedokteran yang berada di
RSCM, adalah milik UI dan pemeliharaannya menjadi beban UI.

Menurut  Peraturan Menteri  Kesehatan  RI Nomor
1672/Menkes/Per/X1L/2005 tentang Organisasi dan Tata Kerja RSUPNCM,

Departemen Medik merupakan satuan kerja fungsional yang dalam struktur
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organisasi RSCM berada di bawah Direktur Pelayanan Medik dan
Keperawatan RSCM yang bertugas mengelola kegiatan pelayanan medik
sesuai standar pelayanan, etika, disiplin profesi dan keselamatan pasien serta
mengkoordinasikan pelayanan pendidikan dan penelitian baik yang bersifat
rutin maupun keilmuan. Departemen Medik tersebut dibagi menjadi dua
kelompok.
1. Departemen Medik Bedah, meliputi Departemen Medik Anestesi, Ilmu
Bedah, Bedah Syaraf, Forensik Klinik, Gigi dan Mulut, Kebidanan dan
Penyakit Kandungan, Mata, Telinga, Hidung dan Tenggorokan (THT),

dan Urologi.

2. Departemen Medik Medikal, meliputi Departemen Medik Kesehatan

Anak, Kesehatan Jiwa, Penyakit Dalam, Penyakit Syaraf, Kulit dan
Kelamin, Radiologi, Radioterapi, Patologi Klinik, Patologi Anatomi,

Rehabilitasi Medik, Farmakologi Klinik, serta Akupuntur.

Di dalam Perjanjian Kerjasama antara RSCM dan Universitas
Indonesia yang disempurnakan pada tahun 2005, dinyatakan bahwa
Departemen Medik RSCM adalah sama dengan Departemen Klinik Fakultas
Kedokteran Ul. Kepala Departemen Medik RSCM adalah sekaligus Ketua
Departemen Klinik Fakultas Kedokteran Ul yang diangkat dan diberhentikan
oleh Direktur Utama RSCM dan Rektor Ul. Tugas dan tanggung jawab
Kepala Departemen tersebut diatur dalam pasal 8, yaitu 1) mengelola

pelaksanaan pelayanan kesehatan (bertanggung jawab kepada Direktur Utama
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RSCM), dan 2) mengelola pendidikan dan penelitian (bertanggung jawab
kepada U melalui Dekan Fakultas Kedokteran UI).

Dalam rangka kelancaran jalan pelaksanaan kerjasama tersebut
dibentuk Badan Koordinasi (BAKOR) UI-RSCM sesuai dengan Standar
Rumah Sakit Pendidikan. BAKOR UI-RSCM fterdiri atas sekurang-
kurangnya 8 orang yang terdiri dari perwakilan U] dan RSCM (minimal
masing-masing 4 orang) yang diangkat dan diberhentikan secara bersama.

Tugas BAKOR UJI-RSCM adalah sebagai berikut.

1. Mengumpulkan data untuk pelaksanaan perjanjian

2. Melakukan pemantauan pelaksanaan perjanjian

3. Melaksanakan penilaian pelaksanaan perjanjian

4. Melaporkan hasil kerjanya secara berkala kepada kedua pihak

5. Bakor bersidang sekurang-kurangnya sekali dalam dua bulan

3.3. DEPARTEMEN OBSTERI DAN GINEKOLOGI RSCM
3.3.1. Visi, Misi, dan Target
Visi
Terwujudnya Bagian Obstetri dan Ginekologi FKUI sebagai pusat unggulan
pelayanan pendidikan dan pelatihan dalam bidang kesehatan reproduksi yang
menjadi acuan di tingkat Nasional dengan standar Kualitas Internasional pada tahun

2010.
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Misi

1. Mewujudkan menajemen yang efektif, efisien, dan terkoordinasi.

2. Memberikan pelayanan kesehatan paripuma yang bermutu dan terjangkau oleh
seluruh lapisan masyarakat.

3. Menghasilkan  tenaga  profesional  bermutu  tinggi, berwawasan
Nasional/Internasional, berkesadaran sosial, dan memiliki kepribadian,
berintegritas tinggi, beriman, bertakwa, beretika dan berbudaya.

4. Menjadikan pusat riset yang diakui dunia Internasional baik riset dasar maupun
terapan yang berorientasi pasar.

5. Mengembangkan Iptek (ilmu pengetahuan dan teknologi) tepat guna.

Target dalam bidang pendidikan
1. Meningkatkan mutu hasil pendidikan dokter, dokter spesialis melalui proses
pendidikan yang meliputi kurikulum, SDM, sarana/ prasarana, dan dana
sehingga pada tahun 2010 dapat diterima di pasar bebas.
2. Menyelenggarakan pendidikan konsultan di bidang Obgin untuk
meningkatkan mutu pelayanan Obgin.
3. Meningkatkan jumlah lulusan S3 (doktor) untuk meningkatkan mutu

pendidikan dan penelitian.

Target dalam bidang penelitian

Pengembangan penelitian dan pembangunan Pusat Penelitian Biomedis Terapan

Keschatan Reproduksi.
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Target dalam bidang pelayanan masyarakat

I. Menurunkan morbiditas dan mortalitas dalam bidang kesehatan reproduksi.

2. Mengembangkan pusat kesehatan reproduksi terpadu dan paripurna dengan
standar akademik, manusiawi, mampu laksana dan terjangkau, untuk menjadi

model pelayanan kesehatan reproduksi nasional.

3.3.2.Kegiatan Pendidikan di Departemen Obstetri dan Ginekologi RSCM

Kegiatan pendidikan meliputi pendidikan S-0 (Bidan, Akademik Perawat, Akademik
Anestesi, Fakultas llmu Keperawatan, serta Pelatihan Klinik), pendidikan dokter,
pendidikan dokter spesialis, pendidikan adaptasi dokter/dokter spesialis dan
pendidikan dokter spesialis konsultan.

Program Pendidikan Dokter meliputi kegiatan mahasiswa Fakultas
Kedokteran Universitas Indonesia Tingkat III (kuliah umum dan praktikum), Tingkat
IV (kepaniteraan klinik junior selama 5 minggu), dan Tingkat VI (kepaniteraan
klintk senior selama 10 minggu). Kegiatan belajar dalam bentuk kelompok yang

terdiri dari 29-37 mahasiswa.
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BAB 4

KERANGKA KONSEP, DAN DEFINISI OPERASIONAL

4,1. KERANGKA KONSEP
Pada pendidikan dokter tahap kepaniteraan klinik terdapat aktivitas yang

menimbulkan biaya. Biaya tersebut digolongkan menjadi biaya langsung dan tidak
langsung yang dibebankan kepada aktivitas. Penjumlahan semuna biaya
memperlihatkan ~biaya total sehingga dapat dihitung biaya satuan aktual
penyelenggaraan pendidikan tahap kepaniteraan. Perbandingan biaya total dan
pendapatan pendidikan yang diterima didapat besar cos? recovery rate (CRR). Biaya
satuan dan CRR tersebut digunakan sebagai faktor yang dipertimbangkan dalam
simulasi SPP untuk mengetabui SPP yang akan diusulkan menggunakan analisis
break even point dan sensitivitas. Kerangka konsep tersecbut dapat digambarkan

sebagai berikut ini (Gambar 4.1.).

Gambar 4.1.

Kerangka Konsep Penelitian

Pendapatan
Biava pendidikan Cost
Langs{mg Recovery
. Rate (CRR)
Aktivitas | || Biaya total Spp
Pendidikan
Biaya satuan
Aktual
|| Biaya Tidak | | ﬂanﬁililswa
Langsung
40
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4.2. DEFINISI OPERASIONAL

Tabel 4.1

Definisi Operasional

4]

No Variabel | Definisi Operasional Cara Ukur Alat Hasit Skala
Ukuor Uknr Ukur
1 Aktivitas | Kegiatan yang dilakukan | Observasi, Formulir | Teridenti- | nominal
Pendidikan | dalam proses pendidikan | wawancara, dan | isian fikasinya
dokter tahap kepaniteraan | penelusuran catatan aktivitas
klinik tingkat IV dan V1 kegiatan
pendidikan  tahap
kepaniteraan klinik
2 Biaya Biaya yang manfaatnya | Menjumlahkan Formulir | Jumlah Rasio
Langsung | langsung merupakan bagian | semua biaya yang | isian biaya
(Direct dari aktivitas pendidikan | tergolong ke dalam dalam
Cost) dokter tahap kepaniteraan | biaya langsung rupiah
klinik.  Misalnya  biaya
pengadaan  staf  pengajar
dalam pendidikan kedokteran.
3 Biaya Biaya yang manfaatnya tidak | Menjumlahkan Formulir | Jumlah Rasio
Tidak menjadi  bagian langsung | semua biaya yang { isian biaya
Langsung | (yang melekat) pada aktivitas | tergolong ke dalam dalam
(Indirect | pendidikan  dokter  tahap | biaya tidak rupiah
Cost) kepaniteraan  klinik  tapi | langsung
merupakan  biaya  yang
diperlukan untuk menunjang
aktivitas tersebut. Misalnya
gaji staf  di bagian
administrasi.

4 Biaya total | Jumlah seluruh biaya | Penjumlahan semua | Formulir | Jumlah Rasio
pendidikan  dokter tahap | biaya aktivitas | isian biaya
kepaniteraan klinik pendidikan  dokter dalam

tahap kepaniteraan rupiah
klinik
5 Biaya Biaya yang dibutuhkan per | UC aktual = TC/Q | Formulir | Jumliah Rasio
Satuan mahasiswa dalam satu kali [ TC = biaya total biaya
Aktual kepaniteraan klinik di tingkat | Q = jumlah dalam
IV dan VI mahasiswa  tahap rupiah
kepaniteraan klinik

6 Pendapatan | Pendapatan yang diperoleh | Menjumlahkan Formulir | Jumlah Rasio

Pendidikan | dari dana pendidikan dokter | semua pendapatan pendapa-
dari FKUI | tahap kepaniteraan klinik yang diterima tan dalam
dalam tahun 2007 rupiah
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No Variabel | Definisi Operasional Cara Ukur Alat Hasil Skala
Ukur Ukur Uknr
7 Cost Perbandingan hasil | Persentase Formulir | Proporsi | Rasio
Recovery {pendapatan yang diperoleh | pendapatan isian
Rate (CRR) | dari dana pendidikan dokter | pendidikan dibagi
tahap kepaniteraan klinik | biaya total
dengan biaya total yang
timbul] akibat adanya aktivitas
pendidikan  dokter  tahap
kepaniteraan klinik
8 Sumbang- | Harga dalam nilai vang yang | Simulasi SPP | Formulir | Jumlah Rasio
an Penye- [ harus dibayar oleh mahasiswa { menggunakan Spp
lenggaraan | untuk aktivitas pendidikan | faktor wnit cost dan dalam
Pendidikan | tahap kepaniteraan klinik di | CRR rupiah
(SPP) Departemen  Obstetri  dan

Gingkologi RSCM saja, tidak
termasuk biaya yang
ditimbulkan akibat aktivitas
di tingkat fakultas serta
universitas.
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3.2

BAB S5

METODOLOGI PENELITIAN

Desain Penelitian

Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif dengan rancangan studi kasus biaya
pendidikan dokter tahap kepaniteraan klinik sebuah fakultas kedokteran negeri yang
diselenggarakan di salah satu departemen medik rumah sakit pendidikan milik
pemerintah untuk mengetahui biaya total, biaya satuan, cost recovery rate, serta
usulan SPP pendidikan dokter FKUI tahap kepaniteraan klinik di Departemen
Obstetri dan Ginekologi RSCM. Desain tersebut dipilih karena mudah dilaksanakan,

hemat waktu, dan hasilnya dapat diperoleh dengan cepat.

Lokasi dan Waktu Penelitian
Penelitian ini dilakukan bulan April sampai dengan Juni tabun 2008 berlokasi di
Departemen Obstetri dan Ginekologi RSCM yang beralamat di Ji. Diponegoro
Jakarta Pusat serta di FKUI yang beralamat di J1. Salemba Raya 6 Jakarta Pusat.
Jadwal penelitian adalah sebagai berikut (Tabel 5.1)
Tabel 5.1.

Jadwal Penglitian

Minggu r(n(mv[vivifvnvin[Ix [ X [x1 X1

Kegiatan

1. Pengumpulan data

2. Pengolahan data

3. Analisis data

4. Pelaporan |

43
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5.3. Pengumpulan Data

Pengumpulan data ditujukan untuk identifikasi aktivitas dan pengumpulan data biaya
dan non biaya. Aktivitas diidentifikasi dengan mencari tahu apa saja aktivitas yang
dilakukan, lokasi, dan lama kegiatan penyelenggaraan pendidikan dokter tahap
kepaniteraan klinik (baik tingkat IV maupun VI) yang berasal dari data sekunder
berupa jadwal acara per rombongan tingkat IV dan VI selama tahun 2007. Data
tersebut dikonformasi dengan data primer berupa wawancara dengan dan observasi
dengan Koordinator dan staf Pendidikan S1 serta mahasiswa.

Data biaya dan non biaya diperoleh dari data sekunder yang diperoleh dari
beberapa surnber berikut di bawah ini.

1) Pusat Administrasi FKUI (Bagian Pendidikan, Keuangan, SDM, Umum dan
Fasilitas),

2) RSCM (Bagian Aset dan Inventaris, Teknik Sarana dan Prasarana, SDM)

3) Departemen Obstetri dan Ginekologi RSCM (Bagian Administrasi dan Keuangan,
Administrasi Pendidikan S1, SDM).

Data sekunder tersebut berupa laporan pertanggungjawaban, laporan
pengeluaran, surat keputusan, perjanjian kerja sama, buku pedoman, kartu inventaris
barang, data kepegawaian (status, tugas, gaji), dan dokumen terkait lain. Data yang
dikumpulkan meliputi jumiah mahasiswa, jumlah staf pengajar, data aset (gedung
dan alat) yang digunakan dalam pendidikan tahap kepaniteraan klinik, biaya
operasional (mencakup biaya gaji, honor, alat tulis kantor dan barang cetak,
konsumsi), data biaya tidak langsung (mencakup biaya pemeliharaan, listrik, air, dan

unit pendukung). Instrumen yang digunakan dalam pengumpulan data adalah berupa
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formulir isian. Data pemicu biaya, seperti jumlah waktu staf pengajar, luas ruang,

dipilih yang memiliki hubungan sebab akibat (causal realtionship) dengan aktivitas.

Manajemen Data

Pengolahan data dilakukan secara bertahap yaitu :

Mengkode data (data coding) untuk memudahkan entry data
Menyunting data (data editing)

Membuat struktur data (data structure) dan file data (data file)
Memasukkan data (data entry)

Membersihkan data (data cleaning)

Dilakukan langkah-langkah berikut.

1.

Identifikasi aktivitas pada masing-masing tingkat (IV dan VI) berdasarkan hasil
observasi, wawancara dan penelusuran catatan kegiatan.

Data biaya dan non biaya yang terkumpul disunting terlebth dahulu sehingga
diperoleh data terkait dan timbul akibat adanya aktivitas pendidikan dokter tahap
kepaniteraan klinik. Kemudian data diolah dengan program Microsoft Excel.
Disusun matriks biaya berdasarkan metode Activity Based Costing (ABC) untuk
kepaniteraan klinik tingkat IV dan VI. Matriks pertama hanya dibedakan antara
aktivitas mana yang menimbulkan biaya langsung dan atau tidak langsung.
Matriks berikutnya biaya langsung dan tidak langsung dibedakan lagi dalam
kategori biaya investasi, operasional, dan pemeliharaan.

Data biaya langsung dibebankan secara langsung (direct) ke aktivitas yang

berhubungan sebab akibat (causal relationship). Data biaya tidak langsung
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(indirect cost) terlebih dahulu didistribusikan ke aktivitas menggunakan metode
simple distribution. Biaya total tidak langsung digabungkan ke dalam matriks
biaya sehingga didapatkan biaya total dan biaya satuan (uni? cost) aktual untuk
masing-masing tingkat. Kemudian dihitung cost recovery rate.

. Menghitung nilai biaya disetahunkan dengan menggunakan rumus AIC

{(Annualized Investment Cost).

AIC =HC(1+)
L
Keterangan:
AIC = Annualized Investment Cost

IC = Initial Investment Cost (harga pembelian)

i = laju inflasi (dalam lima tahun terakhir)
t = masa pakai
L = perkiraan masa hidup investasi (umur ekonomi)

Rata-rata laju inflasi selama 5 tahun terakhir 2003-2007 adalah 8,6% (Bank
Indonesia, 2008). Berdasarkan Pedoman Akuntansi RSCM yang tercakup pada
Keputusan Menteri Kesehatan RI No 156/Menkes/SK/1/2003 tanggal 28 Januari

2003 disebutkan bahwa ketentuan umur ekonomis barang investasi adalah sebagai

berikut.
o (Gedung Permanen Bertingkat : 40 tahun
e (Gedung Permanen : 25 tahun

e Peralatan/Mesin dan Peralatan Medis : 10 tahun
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» Peralatan Kantor dan Meubel ¢ 5 tahun

o Komputer dan Kendaraan Bermotor : 5 tahun

Barang investasi yang telah melewati umur ekonominya tidak dapat

dinihilkan karena selain masih digunakan, alat tersebut juga menimbulkan biaya

pemeliharaan sehingga diasumsikan bernilai Rp 1. Nilai AIC tersebut kemudian

dihitung per satuan waktu. Biaya investast per aktivitas didasarkan pada berapa

lama ruang atau alat tersebut digunakan dalam aktivitas tersebut.

5.5. Analisis Data

Dilakukan analisis data sebagai berikut ini.

I.

Analisis biaya dengan metode activity based costing untuk masing-masing
tingkat dalam kepaniteraan klinik untuk mendapatkan besar biaya total, biaya
langsung dan tidak langsung, . biaya berdasarkan kategori biaya (yang
dikelompokkan dalam biaya investasi, operasional, dan pemeliharaan), biaya
berdasarkan aktivitas, serta proporsi biaya-biaya tersebut.

Analisis biaya satuan dengan membagi biaya total dengan jumlah mahasiswa

per masing-masing tingkat

. Cost recovery rate (CRR) dengan membandingkan penerimaan Departemen

Obstetri dan Ginkologi dari FKUI untuk aktivitas pendidikan dokter tahap
kepaniteraan klinik dengan total biaya yang timbul akibat adanya aktivitas di
masing-masing tingkat.

Simulasi SPP dengan mempertimbangkan faktor unit cost dan CRR sehingga

diperoleh besar SPP yang akan diusulkan.
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5. Analisis Break Even Point yaitu dengan mencar titik impas dimana biaya
total menyamai pendapatan total dari pendidikan.
6. Analisis sensitivitas dengan mengeluarkan komponen biaya yang selama ini

ditanggung oleh pihak selain FKUIL.
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BAB 6

HASIL PENELITIAN

Penelitian dilakukan pada bulan April sampai Juni 2008. Data sekunder diperoleh
dari Pusat Administrasi FKUI (Bagian Pendidikan, Keuangan, SDM, Umum dan
Fasilitas), RSCM (Bagian Aset dan Inventaris, Teknik Sarana dan Prasarana, SDM),
dan Departemen Obstetri dan Ginekologi RSCM (Bagian Administrasi dan
Keuangan, Administrasi Pendidikan S1, SDM). Data primer mengenai aktivitas
pendidikan dokter tahap kepaniteraan klinik tingkat IV dan VI diperoleh dari
observasi dan wawancara dengan Koordinator dan staf pendidikan S1 serta
mahasiswa yang sedang atau telah menjalani tahap kepaniteraan klinik di
Departemen Obstetri dan Ginekologi untuk mengetahui aktivitas pendidikan dokter

tahap kepaniteraan klinik di Departemen Obstetri dan Ginekologi tahun 2007.

Jumlah Mahasiswa
Jumlah mahasiswa FKUI yang menjalani pendidikan tahap kepaniteraan klinik di
Departemen Obstetri dan Ginekologi RSCM pada tahun 2007 sebanyak 447 orang

yang terdiri atas 262 orang mahasiswa tingkat IV dan 185 mahasiswa tingkat VI

(Tabel 6.1.)

4%
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Tabel 6.1.
Jumlah Mahasiswa FKUI yang Menjalani Kepaniteraan Klinik

di Departemen Obstetri dan Ginekologi Tahun 2007.

Tingkat/ Rombongan | Jumlah mahasiswa
(orang)
v 262
Rombongan A 51
Rombongan B 51
Rombongan C 54
Rombongan D 54
Rombongan E 52
rata-rata per rombongan 52
VI 185
Rombongan A 38
Rombongan B 41
Rombongan C 32
Rombongan D 38
Rombongan E 36
rata-rata per rombongan 37
Total 447

6.2. Jumlah Staf Pengajar
Staf pengajar di Departemen Obstetri dan Ginekologi pada tahun 2007 berjumlah 54

orang dengan status sebagai berikut ini.

¢ PNS Depkes : 30 orang (gaji dibayarkan pemerintah melalni RSCM)
e PNS Depdiknas : 16 orang (gaji dibayarkan pemerintah melalui FKUI)
e Pegawai UI-BHMN : 4 orang (gaji dibayarkan olehk UI)

*» Magang : 4 orang (gaji dibayarkan oleh Dept. Obsgin)

6.3. Jumlah Staf Administrasi Pendidikan S1
Departemen Obstetri dan Ginekologi RSCM memiliki Staf yang bertugas khusus di

bagian administrasi pendidikan S1 berjumlah 3 orang dengan status 2 orang PNS
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Depdiknas dan 1 orang pensiunan PNS yang masih dipekerjakan dengan status
honorer Departemen Obstetri dan Ginekologi. Ketiga staf ini bekerja penuh waktu
dengan tugas utama membantu Koordinator Pendidikan (Kodik} S1 Departemen
Obstetri dan Ginekologi bersama dengan dua staf pengajar lain yang bertugas
membantu Kodik S1 dalam mengatur pendidikan dokter kepaniteraan tahap klinik di

departemen tersebut.

6.4. Aktivitas Pendidikan
Aktivitas pendidikan dokter tahap kepaniteraan klinik di Departemen Obstetri dan
Ginekologi diidentifikasi dari data primer berupa wawancara. Data tersebut diperkuat
dengan data sekunder berupa jadwal acara mingguan kepaniteraan tingkat IV dan VI
selama tahun 2007 yang berisi informasi waktu, acara, staf pengajar terlibat, topik,
serta tempat kegiatan. Dilakukan wawancara kembali untuk klarifikasi data.
Dari data tersebut, aktivitas pendidikan dokter tahap kepaniteraan klinik baik

tingkat [V maupun tingkat VI dapat dikelompokkan menjadi berikut ini.

1. Menerima Mahasiswa

2. Menyelenggarakan Kuliah

3. Menyelenggarakan Diskusi dan Latihan Keterampilan

4. Menyelenggarakan Presentasi Kasus

5. Menyelenggarakan Tugas Belajar Lapangan

6. Menyelenggarakan Ujian Kepaniteraan

Alur aktivitasnya dapat digambarkan sebagai berikut (Gambar 6.1.)
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Alur Aktivitas Pendidikan Dokter Tahap Kepaniteraan Klinik Tingkat IV dan VI di
Departemen Obstetri dan Ginekologi

(Menerima Mahasiswa ’

Aktivitas Tingkat v

h

Aktivitas Tingkat V1

( Menerima Mahasiswa)

A

Menyelenggarakan Menyelenggarakan
Kuliah Kuliah
Menyelenggarakan Menyelenggarakan
Diskusi Diskusi
Menyelenggarakan Menyelenggarakan
Presentasi Kasus Presentasi Kasus

Menyelenggarakan Tugas Belajar

Menyelenggarakan Tugas Belajar Lapangan di :
Lapangan di 1.1GD
1.1GD 2. Bangsal Rawat Inap
2, Bangsal Rawat Inap 3. Poliklinik

4. Kilinik Obsgin di JI, Raden Saleh

3 3
Menyelenggarakan Ujian
Menyelenggarakan Ujian 1. Ujian Tulis
1. Ujian Tulis 2. Ujian Praktek
3. Ujian Slide

Bila dibandingkan dengan aktivitas pendidikan di departemen lain

pengelompokkan aktivitas di Departemen Obstetri dan Ginekologi di atas secara
garis besar sama. Misal di Departemen Ilmu Kesehatan Anak jenis kegiatan belajar

mengajar meliputi 1) Kuliah; 2) Diskusi kelompok; 3) Presentasi Kasus; 4) Kegiatan

Analisis biaya..., Astrid Saraswaty Dewi, FKM Ul, 2008.



53

Poliklinik dan RS (dapat dikelompokkan menjadi aktivitas tugas belajar lapangan);

5) Ujian yang terdiri dari ujian tulis dan ujian praktek.

6.4.1.Menerima Mahasiswa
Aktivitas menerima mahasiswa dilakukan pada hari pertama minggu pertama
mahasiswa menjalani kepaniteraan klinik di Departemen Obstetri dan Ginekologi.
Pada pertemuan selama satu setengah jam ini, dilakukan pendaftaran ulang. Hal ini
dilakukan karena daftar mahasiswa yang diterima dari Bagian Pendidikan FKUI
kadang mengalami perubahan. Kemudian Koordinator Pendidikan Si ataupun staf
pengajar yang mengelola pendidikan S1 di Departemen Obstetri dan Ginekologi
memberikan penjelasan dan gambaran kegiatan kepaniteraan untuk masing-masing
tingkat, Pada aktivitas ini dibagikan jadwal kegiatan, logbook, serta dipinjamkan baju

jaga kepada mahasiswa.

6.4.2. Menyelenggarakan Kuliah

Topik perkuliahan dan staf pengajar yang bertugas sudah disusun sejak lama
sehingga pada penyusunan jadwal acara mingguan tidak mengalami kesulitan. Staf
administrasi hanya mengatur waktunya dan menginformasikannya kepada staf
pengajar. Jika ada staf pengajar yang berhalangan akan dicari penggantinya.

Kuliah untuk tingkat IV diselenggarakan pada minggu pertama hingga
minggu ferakhir (minggu V) kepaniteraan sebanyak 42 kali pertemuan dengan total
60,5 jam. Pada tingkat VI kuliah hanya diberikan pada minggu I hingga Iil sebanyak

29 kali dengan total 44,5 jam.
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Waktu kuliah untuk masing-masing topik tidak sama, berkisar satu hingga dua
jam. Kuliah dilaksanakan untuk sate tombongan untuk masing-masing tingkat

bertempat di Ruang Kuliah Besar (RKB) atau Ruang Kuliah Kecil (RKK).

6.4.3. Menyelenggarakan Diskusi dan Latihan Keterampilan
Satu rombongan unfuk masing-masing tingkat dibagi menjadi enam kelompok. Satu
kelompok dibimbing oleh satu staf pengajar sejak awal hingga akhir kepaniteraan.
Selain bertugas membimbing diskusi, staf pengajar qua bertanggung jawab
memberikan latihan keterampilan yang dibutuhkan di lapangan sesuai dengan
kompetensi dokter umum. Alat latihan keterampilan dipinjamkan dari bagian
administrasi pendidikan S1.

Diskusi dan latihan keterampilan di tingkat IV dilaksanakan tiap hari Selasa
dan Jumat minggu I hingga hari Selasa minggu V sebanyak 9 kali pertemuan,
masing-masing 1,5 jam, total waktu mahasiswa 13,5 jam per kelompok atau 81 jam
waktu staf pengajar. Diskusi dan latihan keterampilan di tingkat VI dilaksanakan
setiap hari pada minggu II hingga 111, masing-masing 2 jam. Pada hari Senin hingga
Rabu minggu X diberikan topik Competency Based Learning (CBL) yaitu
mahasiswa diberikan sebuah kasus untuk diselesaikan, apa yang harus diberikan atau
dilakukan jika ada kasus seperti itu dalam kompetensinya sebagai dokter umum.
Materi ini juga diberikan untuk mempersiapkan mahasiswa tingkat VI menghadapi

wjian praktek atau OSCE (Objective Structured Clinical Examination).
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6.4.4. Menyelenggarakan Presentasi Kasus
Presentasi kasus dilaksanakan di ruang kuliah (RKB atau RKK) dipimpin oleh satu
orang staf pengajar. Pada tingkat IV, presentasi kasus disclenggarakan pada hari
Senin dan Rabu minggu Il hingga IV, diawali dengan demonstrasi presentasi kasus
pada hari Rabu minggu I, berjumlah 23 kali pertemuan, masing-masing 1,5 jam, total
34,5 jam. Presentasi kasus di tingkat VI berjumlah 22 kali pertemuan, masing-

masing 1,5 jam, total 33 jam.

6.4.5. Menyelenggarakan Tugas Belajar Lapangan
Tugas belajar lapangan dilaksanakan di beberapa unit pelayanan Departemen
Obstetri dan Ginekologi RSCM, yaitu:
a) Instalasi Gawat Darurat,
b) Instalasi Rawat Inap,
¢) Instalast Rawat Jalan (Poliklinik),
d) Klinik Raden Saleh.
Bagi mahasiswa tingkat IV tugas belajar lapangan hanya dilakukan di IGD dan

Instalasi Rawat Inap Departemen Obstetri dan Ginekologi.

a) Tugas Belajar Lapangan di Instalasi Gawat Darurat
Tugas di IGD yang terletak di lantai I1i gedung IGD RSCM dimulai pada hari
Jumat minggu I hingga hari Rabu minggu V untuk tingkat IV dan minggu IX untuk
tingkat VI di bawah pengawasan staf pengajar yang bertugas pada hari dan jam
tersebut. Pada hari kerja (Senin-Jumat) jam tugas mulai dari jam 15.00 hingga jam

07.00 keesokan harinya. Sedangkan pada hari Sabtu, Minggu, atau hari libur dibagi
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dua shift. Shift pertama mulai jam 07.00 hingga 19.00 dan shift kedua jam 19.00
hingga 07.00 keesokan harinya. Satu tim jaga dalam satu giliran (shiff) jaga terdiri
dari mahasiswa tingkat 1V dan VI masing-masing berkisar 4 orang, ditambah dengan
residen (PPDS), perawat, dan satu orang konsulen jaga.

Jumlah waktu tugas di IGD tersebut adalah 496 jam dalam satu rombongan
tingkat IV yang dijalani bersama mahasiswa tingkat VI, Sedangkan 695 jam lainnya
hanya terdiri dari mahasiswa tingkat VI yang memang menjalani waktu kepaniteraan
lebih lama.

Selain waktu tugas IGD di atas, pada hari dan jam kerja (07.30-15.00),
mahasiswa tingkat VI juga bertugas di IGD sesuai dengan rotasi. Mahasiswa tingkat
VI yang dibagi menjadi 6 kelompok pada minggu I'V hingga IX menjalani rotasi di
empat unit pelayanan di RSCM serta di dua rumah sakit jejaring pendidikan FKUI
lain (RS Pérsahabatan dan RSUD Tangerang). Aktivitas tugas di kedua rumah sakit
tersebut tidak ikut diteliti dalam penelitian ini karena penelitian hanya dibatasi pada
sarana dan prasarana yang terpakai atau dimanfaatkan untuk proses pendidikan di

Departemen Obstetri dan Ginekologi RSCM.

b) Tugas Belajar Lapangan di Instalasi Rawat Inap
Instalasi rawat inap Departemen Obstetri dan Ginekologi terletak di IRNA A lantai 1
kiri, 2 kanan dan kir serta Paviliun E Ria. Pada aktivitas ini mahasiswa tingkat IV
belajar melakukan pemeriksaan pasien dengan bimbingan dokter ruangan yang
dilakukan sebanyak 9 kali, masing-masing 1 jam.
Pada mahasiswa tingkat VI bertugas sesuai rotasi kelompoknya selama 5 hari,

7 jam per hari atau 5,5 jam per hari pada hari Selasa, Rabu, dan Jumat yang biasanya
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digunakan untuk presentasi kasus atau ujian tulis selama 1,5 jam. Total tugas belajar
mahasiswa dalam satu kelompok pada rotasi di satu unit pelayanan tersebut adalah

30,5 jam.

Tugas Belajar Lapangan di Instalasi Rawat Jalan (Poliklinik Kebidanan)

Tugas belajar lapangan di instalasi rawat jalan yaitu di Poliklintk Kebidanan yang
terletak di Gedung Poliklinik lantai 1 hanya dilakukan oleh mahasiswa tingkat VI.
Disini mahasiswa belajar melakukan pemeriksaan hingga penatalaksanaan di bawah

bimbingan staf pengajar dan residen.

Tugas Belajar Lapangan di Klinik Raden Saleh

Pokok dari materi yang diberikan di Klinik Raden Saleh adalah terkait dengan modul
KB (Keluarga Berencana). Pada saat mahasiswa tingkat VI hadir di hari pertama
dilangsungkan pre fest selama 1 jam untuk melihat sejauh mana pengetahuan awal
mahasiswa, Mahasiswa juga mendapat bimbingan diskusi dengan staf pengajar,
kurang lebih 6 kali diskusi, masing-masing sekitar 1,5 jam. Waktu yang paling
banyak adalah untuk aktivitas praktek modul KB. Mahasiswa belajar mengenai cara
pemasangan [UD dan implan di bawah bimbingan seorang tutor non staf pengajar.
Praktek modul KB dilaksanakan pada hari Senin hingga Rabu, masing-masing
sekitar 6,5 jam. Setelah pelatihan, prakick modul KB diakhiri dengan ujian praktek.
Kemudian pada hari terakhir kepaniteraan di Klinik Raden Saleh dilangsungkan
wjian post fest untuk mengetahui perkembangan pengetahuan mahasiswa setelah

menjalani kepaniteran di Klinik Raden Saleh.
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6.4.6. Menyelenggarakan Ujian Kepaniteraan

)

2)

3

Ujian kepaniteraan terdiri dari beberapa jenis yaitu :

Ujian Tulis

Ujian tulis terdiri dari ujian pre test (pada hari Jumat, minggu I) dan yjian tulis I, II,
Il yang pada tingkat IV dilaksanakan di minggu IIl, IV, V sedangkan pada tingkat
VI dilaksanakan di minggu V, VI, IX. Waktunya 1 jam untuk pre fest, dan 1,5 jam

untuk satu kali vjian tulis.

Ujian praktek

Ujian praktek di kepaniteraan tingkat VI Departemen Obstetri dan Ginekologi
disebut juga dengan OSCE (Objective Structured Clinical Examination). OSCE
dilaksanakan pada minggu X kepaniteraan tingkat VI selama satu hari yang dibagi
menjadi dua kelompok, masing-masing 2 jam. Ujian dikemas dalam bentuk soal
berisi kasus atau perintah yang harus dipraktekkan mahasiswa dengan batas waktu
untuk tiap pos. Dalam satu kelompok dibutuhkan sekitar 19 staf pengajar yang
bertugas di tiap pos soal sehingga untuk 2 kelompok, dibutuhkan 38 staf pengajar

sebagai penguji pada hari tersebut.

Ujian slide
Ujian slide dilaksanakan bersamaan dengan ujian OSCE, bergantian antara 2
kelompok ujian tersebut. Ujian ini dilaksanakan selama 1 jam. Soal diberikan dalam

bentuk slide.
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6.5. Analisis Biaya

Analisis biaya pada penelitian ini menggunakan metode Activity Based
Costing (ABC). ABC menghubungkan antara aktivitas yang dilakukan dengan biaya
sebagal akibat dari sumber daya yang dikonsumsi aktivitas tersebut. Data untuk
analisis biaya diperoleh dari dari data sekunder berupa Kartu Inventaris Barang Milik
Negara (KIB) RSCM, Daftar Inventaris Ruangan yang terkait, Laporan
Pertanggungjawaban Dana Pendidikan Tingkat IV dan VI, penggunaan dan
pembayaran listrik, air, telepon, catatan pengeluaran.

Disusun matriks biaya berdasarkan aktivitas. Matriks biaya pertama, tiap
aktivitas dilihat apakah ada komponen biaya yang dikategorikan menjadi biaya
langsung dan tidak langsung. Jika ada, maka diberikan tanda ceklis (V). Di matriks
biaya kedua, biaya langsung tadi dikategorikan lagi menjadi biaya investasi dan
biaya operasional. Sedangkan biaya tidak langsung diolah di lembar kerja tersendiri.
Tiap biaya tersebut didefinisikan di matriks biaya ketiga dengan tambahan
keterangan pemicu biaya pada matriks biaya keempat. Matriks biaya pertama hingga
keempat belum berisi angka (besar biaya) yang baru dimasukkan pada matriks biaya
kelima.

Jumlah waktu staf pengajar diperoleh dengan menelusuri jadwal acara
kepaniteraan klinik pada tahun 2007 yang dikonfirmasi dengan wawancara dan
observasi. Diasumsikan aktivitas staf pengajar untuk pendidikan dokter tahap
kepaniteraan klinik sesuai dengan yang sudah direncanakan dalam jadwal acara
tersebut walaupun kenyataannya bisa berbeda, misal waktu kuliah yang disediakan 2
jam ternyata prakteknya hanya digunakan 1 jam misal karena staf pengajar tersebut

ada kegiatan lain. Pada penelitian jumlah total waktu staf pengajar (Full Time Staff
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Equivalent/ FTSE) untuk seluruh aktivitas pendidikan program studi dokter tahap
kepaniteraan tingkat IV dan VI dalam 10 minggu (1 rombongan tingkat VI),
didapatkan hasil 2269 jam, yang jika dibanding dengan jumlah waktu seluruh staf
pengajar dalam 10 minggu (54 orang x 8 jam sehari x 5 hari seminggu x 10 minggu)
sebesar 21.600 didapat persentase 10,5%.

Biaya langsung didistribusikan ke aktivitas secara langsung (direk). Biaya
tidak langsung yang terdiri dari biaya pemeliharaan dan biaya yang timbul pada unit
yang mendukung pendidikan seperti administrasi pendidikan S1 Departemen
Obstetri dan Ginekologi, kamar koas, serta biaya air, listrik untuk ruang-ruang yang
digunakan selama kepaniteraan di Departemen Obstetri dan Ginekologi terlebih
dahulu dibebankan ke aktivitas terkait menggunakan simple distribution. Digunakan
jumlah waktu penggunaan ruang sebagai pemicu (driver) biaya karena memiliki
hubungan sebab akibat. Semakin lama waktu penggunaan ruang semakin besar biaya
tersebut. Selain itu pemicu tersebut sudah mengandung pula faktor jumlah waktu
mahasiswa, satuan kegiatan, dan jumlah waktu staf pengajar. Dihasilkan informasi
biaya tidak langsung per aktivitas untuk tingkat IV dan VI yang kemudian

digabungkan dengan biaya langsung dalam matriks biaya kelima.
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Aktivitas dan Lokasinya, Frekuensi Kegiatan, dan Jumlah Waktu
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Jumlah Waktu

Jumlah Waktu

Frekuensi Siaf P . P
No Aktivitas Lokasi kegistan (kauli) cngajar | renggunaan
#m Ruang {jam
IV [ VI |Total] IV | V1 |Totz| IV | V1 [Tota
1 [Menerima Mshasiswa RKB/RKK 1] 1 2] 1,5 1.5 3) 1,5 15 3
2|{Menyelengparakan Kuliah RKB/RKK 42| 29| 71| 60,5] 44,5] 105] 61] 44.5] 105
3|Menyelenggarakan Diskusi & Latihan Keterampilan _[R. Divisi 9] 13] 22| B1) 174] 255| B1| 174] 255
4|Menyelenggarakan Presentasi Kesus RKBRKK 23] 22| 45] 34,5] 33 67.5] 351 33) 675
5|Menyelenggarakan Fugas Belajar Lapangan
Sa|IGD IGD Lt It 35| T71] 106] 496 695|1191) 496 695| 1191
Sh{instalast Rawst Inap IRNAA&PavEMRia| 9| 36| 45 9] 183] 192 9] 183] 192
L
Sc|Poliklinik Poliklinik Kebidanan| 0] 36] 36| 0| 183] 183 0] 183} 183
S5d|Klinik Raden Saleh R. Prakick KRS 0] 183] 183] 0] 183] 183
Membimbing diskusi R. Praktck KRS 0 36 36(0 54 |54 [0 |54 |54
Menyelenggarakan prakiek modul KB R. Prakick KRS 0 18] 180 Ny (17 @ 17 (iiz
Menyelenggarakan ujian R Praktek KRS 0 12 1210 12 [12 0 (12 12
6|Menyelenggarakan Ujian Kepaniteraan
6a|Menyelenpgaraksn Ujian Tulis RKB/RKK 4| 4 8] 55| 55| 1I) 551 55| 11
&b|Menyelengparakan Ujian Praktek {OSCE} RKB/RKK 0] 2 2] 0] 76 6] 0O 4 4
|
6c|Menyelenggarakan Ujian Slide RKB/RKK 0] 2 2l 0 2 21 O 2 2
|TOTAL 688 1581} 2269| 688( 1509] 2197
Dilakukan analisis sensitivitas dengan mengurangi biaya-biaya yang selama
ini ditanggung oleh pihak di luar FKUI seperti pemerintah untuk gaji PNS, PPKM
(Perkumpulan Penyantun Kesejahteraan Mahasiswa) untuk biaya bahan habis pakai
Kamar Koas sehingga diketahui jelas berapa besar biaya yang selama ini ditanggung
oleh FKUL
6.1.1. Biaya Langsung

Biaya langsung terdiri dari kategori biaya berikut ini.
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a, Biaya Investasi

Biaya investasi yang terkait langsung dengan aktivitas yaitu investasi gedung dan
alat kedokteran dan kesehatan serta alat kantor dan rumah tangga yang digunakan
untuk aktivitas pendidikan dokter tabap kepaniteraan klinik di Departemen Obstetri
dan Ginekologi, yaitu ruang kuliah besar (RKB) dan ruang kuliah kecil (RKK),
ruang divisi, IGD lantai III, IRNA A lantai 1 kiri, 2 kanan dan kiri, Paviliiun E Ria,
Poliklinik Kebidanan, dan Ruang Praktek Modul KB di Klinik Raden Saleh.

Investasi ruang dan alat yang ada di RKB dan RKK dijumlahkan dan dirata-
rata karena penggunaannya tidak dapat diperhitungkan secara tepat ke masing-
masing aktivitas. Investasi di unit pelayanan (IGD, Instalasi Rawat Inap, dan
Poliklinik) dibobotkan lagi mengingat investasi tersebut digunakan untuk aktivitas
utama yaitu pelayanan. Diasumsikan bobot nilai investasi untuk pendidikan dokter
tahap kepaniteraan klinik sama dengan persentase jumlah waktu staf pengajar untuk
seluruh aktivite;s pendidikan dokter tahap kepaniteraan klinik yaitu 10,5% yang
diperoleh dengan membagi 2269 jarr{ total waktu staf pengajar di aktivitas
pendidikan tahap kepaniteraan selama 10 minggu dibandingkan dengan total jam
kerja 54 orang staf pengajar sejumiah 21.600 jam (10 minggu x 5 hari x 8 jam x 54
orang staf pengajar).

Pembebanan biaya investasi gedung, alat kantor dan rumah tangga selama ini
dibebankan kepada RSCM. Sedangkan kamar koas, yang berdiri di lahan RSCM,

pembangunannya berasal dari dana Perkumpulan Penyantun Kesejahteraan

Mahasiswa (PPKM).
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b. Biaya Operasional

Biaya operasional, sesuai identifikasi jenis biaya yang dkeluarkan selama tahun 2007,
dikelompokkan menjadi biaya SDM (Sumber Daya Manusia), ATK (Alat Tulis
Kantor) dan barang cetak, serta konsumsi. Biaya SDM dibedakan menjadi gaji dan
honor karena pemicu biayanya tidak sama (ada yang pemicunya jumlah jam atau
berdasarkan frekuensi kegiatan), besaran honor tiap kegiatan tidak sama, serta tidak

. semua kegiatan mendapat honor. Bila digunakan satu jenis pemicu misal jumlah jam
aktivitas dapat dihasilkan data yang kurang akurat.

Biaya gaji dihitung dengan menjumlahkan gaji staf pengajar yang terkait dengan
aktivitas berdasarkan jumlah waktu staf pengajar untuk aktivitas tersebut. Sedangkan
honor hanya ada pada aktivitas berikut ind.

o Memberikan kuliah : Rp 78.947 per jam

o Membimbing diskusi dan latihan keterampilan : Rp 52.632 per kali

e Mengarahkan dan narasumber presentasi kasus : Rp 52.632 per kali

o Melatih keterampilan modul KB : Rp 50.000 per kali

¢ Menguji mahasiswa pada ujian praktek : Rp 105.263 per kali

Biaya ATK dan barang cetak yang langsung digunakan dalam aktivitas
meliputi kertas dan foto kopi logbook serta lembar soal. Biaya konsumsi timbul pada
aktivitas tugas IGD bagi mahasiswa tingkat VI serta pada ujian praktek. Konsumsi
pada tugas IGD disediakan di kamar koas. Dalam sehari disediakan makan siang dan
malam masing-masing 22 porsi, 4 porsi diantaranya disediakan untuk mahasiswa
tingkat VI yang bertugas di IGD lantai III (Kebidanan).

Biaya gaji staf pengajar dan administrasi pendidikan hampir selurvhnya

berasal dari pemerintah. Biaya ATK dibebankan kepada FKUI. Bahan habis pakai
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serta konsumsi tugas belajar lapangan di IGD dibebankan kepada RSCM sementara

untuk ujian praktek dibebankan pada FKUI.

6.1.2. Biaya Tidak Langsung

Biaya tidak langsung terdiri dari biaya yang timbul untuk menunjang aktivitas

pendidikan dokter tahap kepaniteraan klinik pada unit atau ruang terkait, antara lain:

e Bagian administrasi pendidikan S1 Departemen Obstetri dan Ginekologi, yang
ruang kerjanya berada pada ruang Kodik S1, meliputi honor koordinator pendidikan,
staf pengajar, dan staf administrasi yang bertugas mengelola pendidikan S1, biaya
ATK dan barang cetak, bahan habis pakai, konsumsi, transport serta biaya
pemeliharaan alat kantor selama ini dibebankan kepada FKUI. Sedangkan biaya
telepon, internet dibayarkan oleh Departemen. Biaya listrik dan air semua
dibayarkan oleh RSCM,

» Kamar Koas meliputi investasi ruang dan alat yang menjadi beban bersama antara
RSCM dan PPXM. Sedangkan honor petugas dan biaya bahan habis pakai dibiayai
oleh PPKM. Biaya listrik, air, dan pemeliharaan dalam setahun yang dihitung
pembobotan untuk mahasiswa tingkat IV dan VI yang menjalani kepaniteraan
klinik di Departemen Obstetri dan Ginekologi dibebankan kepada RSCM.

* Ruang Kuliah Besar dan Ruvang Kuliah Kecil meliputi honor petugas Audio Visual
(AVA) dan petugas kebersihan, beban pemeliharaan alat AVA, serta beban
pemeliharaan ruang yang dibiayai FKUI dihitung berdasarkan waktu
penggunaannya.

o Ruang divisi, IGD lantai II, IRNA A lantai 1 kiri, 2 kanan dan kiri, Paviliun E Ria,

Poliklinik Kebidanan, dan Ruang Praktek Modul KB Klinik Raden Saleh yang
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meliputi biaya listrik dan air sesuai berdasarkan luas lantat dan waktu penggunaan
ruang tersebut ditanggung oleh RSCM. Kemudian dibobotkan untuk aktivitas
pendidikan dokter tahap kepaniteraan klinik dengan asumsi bobot tersebut sama

dengan persentase jumiah waktu staf pengajar yaitu sebesar 10,5%.

6.1.3. Biaya total
Setelah data biaya selama tahun 2007 dimasukkan ke dalam matriks biaya keempat
didapatkan biaya total sebesar Rp 576.499.686 per tahun (Tabel 6.3). Bila biaya-
biaya yang selama ini dibebankan kepada pihak selain FKUI dikeluarkan dari
perhitungan didapatkan biaya total sebesar Rp 195.342.241 per tahun. (Tabel 6.4.).
Komponen yang dikurangi tersebut adalah sebesar Rp 381.157.445 yang
merupakan biaya yang dibebankan kepada selain FKUT antara lain sebagai berikut ini.

o Biaya yang selama ini ditanggung oleh pemerintah antara lain adalah gaji staf
pengajar dan staf administrasi pendidikan S1 yang berstatus Pegawai Negeri
Sipil baik melalui FKUI (PNS di bawah Depdiknas) maupun RSCM (PNS di
bawah Depkes) sejumlah Rp 262.980.335 yang merupakan biaya terbesar
mencakup 45,6% dari biaya total (perhitungan full cost),

» Biaya yang selama ini ditanggung oleh RSCM adalah sebagian besar biaya
investasi gedung, alat kedokteran dan kesehatan, alat kantor dan rumah
tangga terutama di unit layanan, biaya bahan habis pakai dan konsumsi pada
aktivitas menyelenggarakan tugas belajar IGD, biaya listrik dan air, serta
biaya pemeliharaan gedung sejumlah Rp 57.403.368 (10%).

e PPKM (Perkumpulan Penyantun Kesejahteraan Mahasiswa) menyantuni

biaya pembangunan dan renovasi kamar koas, biaya investasi sebagian alat
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kantor dan rumah tangga, biaya gaji petugas kamar koas, bahan habis pakai,

dan biaya pemeliharaan alat kantor dan rumah tangga sebesar Rp 60.773.742

(10,5%).

6.1.4. Biaya berdasarkan kategori biaya

Biaya langsung mencakup 54,1% sebesar Rp 311.973.002 dan biaya tidak langsung

mencakup 45,9% sebesar Rp 264.526.684 (Tabel 6.3).

Tabel 6.3.

Biaya Total dan Biaya Berdasarkan Kategori

No Kategori Biaya Biaya Langsung Biaya Tidak Biaya Total
Langsung
(Rp} (%) (Rp) (%) (Rp) (%)

1 |Biaya Investasi 14.704.939 4,7 17.630.661 6,7 | 32.335.600 5,6
alGedung 10.466.105 34 11.764.575 4,41 22.230.680 3,9
blAlat Kedokteran dan Kesehatan 1.832.886 0,6 0 0,0 1.832.886 0,3
c|Alat Kantor dan Rumah Tangga 2.405.948 0,8 5.866.086 22 8.272.034 1,4

2 [Biaya Operasional 297.268.064 | 953] 214.911.072] 81,2 512,179,136 88,8
a|Gaji 180.529.535 | 57,9 82.450.800] 31,2 | 262.980.335 45,6
b|Honor 91.190.752; 29,2 73.231.576] 27,7 | 164422328 28,5
¢|ATK dan barang cetak 4.412,100 1.4 9.373.400 3,5 13.785.500 2,4
d|Bahan Habis Pakai 6.568.576 2,1 2.345.200 0.9 8.913.776 1,5
e|Konsumsi 14.567.100 4,7 1.809.047 0,7 16.376.147 2,8
fiTelepon & Internet o] 00 4.737.194 1,8 4.737.194 0,8
g|Transport of 00 460.000 0,2 460.000 0,1
h|Listrik & Air 0] 00 40.503.855| 153 | 40.503.855 7,0

3 |Biaya Pemeliharaan o 0,0 31.984.951] 12,1 31.984.951 5,5
a|Gedung o 00 26.774.951] 10,1 26.774.951 4,6
b|Alat Kantor dan Rumah Tangga 0] 0,0 5.210.000 2,0 5.210.000 0.9

100,0 100,0 100,0
Total 311.973.002 54.1 264.526.684 5.9 576.499.686 100.0

Terlihat bahwa komponen biaya terbesar dari biaya langsung tersebut adalah

biaya operasional mencakup 88,8% dari biaya total dengan jumlah terbesar pertama

Analisis biaya..., Astrid Saraswaty Dewi, FKM Ul, 2008.

ditempati oleh biaya gaji 45,6%, disusul oleh biaya honor 28,5% yang keduanya




67

merupakan komponen biaya SDM. Besar tersebut jauh lebih besar bila dibandingkan

dengan total biaya investasi yang hanya sebesar 5,6 % dengan jumlah terbesar ada

pada biaya investasi gedung yaitu 3,9% dari biaya total. Biaya pemeliharaan

mencakup 5,5% dari biaya total dengan 4,6% merupakan biaya pemeliharaan gedung,

Tabel 6.4.

Biaya Total dan Biaya Berdasarkan Kategori (alternatif ke-2)

No Kategori Biaya Biaya Langsung Biaya Tidak Biaya Total
Langsun
(Rp) (%) (Rp) (%) (Rp) (%

1 |[Biaya Investasi 806.126 0,8 0 0,0 806.126 0,4
ajGedung ¢ 00 0 6,0 0 0,0
blAlat Kedokteran dan Kesehatan 806.126 0,8 0 0,0 806.126 0.4
c|Alat Kantor dan Rumah Tangpa 0] 00 0 0,0 0 0,0

2 |Biaya Qperasional 101.052.852 | 992 89.313.263| 95,5| 190.366.115 97,5
a|Gaji. 0. 00 0 0,0 0 0,0
b{Honor 91.190,752| 89,5 73.231.576] 78,3 | 164.422.328 84,2
¢|ATK dan barang cetak 4.412.100 4,3 9.373.400] 10,0 13.785.500 7.1
d|Bahan Habis Pakai 776.000 0,8 §95.200 1,0 1.671.200 0,9
¢|Konsumsi 4.674.000 4,6 1.809.047 1,9 6.483.047 3,3
fiTelepon & Intemnet 9 00 3.544.040 3,8 3.544.040 1,8

| __g{Transport 0 00| 460.000 0,5 460.000 0,2
h|Listrik & Air 0] 60 0 0,0 0 0,0

3 iBisya Pemeliharaan 0] 0,0 4.170.000 4.5 4.170.000 2,1
a/Gedung 0 00 ¢ 0,0 0 0,0
b|Alat Kantor dan Rumah Tangga o 00 4.170.000 4.5 4.170.000 2,1

100,0 100,0 100,0
Total 101.858.978 52.1 93.483.263 41,9 195.342.241 100.0

Bila dibandingkan antara biaya langsung dan tidak langsung, walaupun total

biaya langsung lebih besar daripada total biaya tidak langsung namun ternyata biaya

investasi gedung serta alat kantor dan rumah tangga tidak langsung lebih besar

daripada biaya langsungnya. Sebaliknya, pada hampir semua kategori biaya

operasional, biaya langsung lebih besar daripada biaya tidak langsung kecuali pada

biaya ATK dan barang cetak. Biaya telepon dan internet, transport, serta biaya listrik
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dan air, serta biaya pemeliharaan, pada biaya langsung bernilai nol karena biayanya
tidak dapat dibebankan langsung ke aktivitas atau obyek biaya (mahasiswa tingkat
IV dan VI).

Pada alternatif ke-2, biaya langsung mencakup 52,1% yaitu Rp 101.858.978
sermentara biaya tidak langsung mencakup 47,9% sebesar Rp 93.483.262 (Tabel 6.4.).
Komponen biaya gaji langsung tidak dimasukkan dalam perhitungan sehingga biaya

honor menempati jumlah terbesar mencakup 84,2% dari biaya total (Tabel 6.4 dan

6.6.).
Tabel 6.5.
Biaya per Tingkat Berdasarkan Kategori Biaya
No Kategori Biaya Tingkat IV Tingkat V1
(Rp) (%) (Rp) (%
1 |Biaya Investasi 7.883.745 4,9 24.451.855 59
a|Gedung 5.136.736 3.2 17.053.944 4,1
‘biAlat Kedokteran dan
Kesehatan 436,802 0,3 1.396.084 0,3
cfAlat Kantor dan Rumah| 5 0061 14l sos1s28] 1.4
Tangga
2 |Biaya Operasional 140.557.103 88,2 371.622.033 89,1
alGaiji 77.500.100 48,6 185.480.236 44.5
b|Honor 49.326.893 30,9 115.095.435 27,6
¢|ATK dan barang cetak 3,186.573 2,0 10.598.927 2,5
d}|Bahan Habis Pakai 515.400 0,3 8.398.376 2,0
e|Konsumsi 397.571 0,2 15.978.576 3,8
f|Telepon & Internet 1.041.084 0,7 3.696.111 0,9
J:4 Transport 101.093 0,1 358.907 0,1
hiListrik & Air 2.488.389 5,3 32.015.465 7,7
3 |Biaya Pemeliharaan 10.961.279 6,9 21.023.672 53,0
a|Gedung 8.699.920 5,5 18.075.031 4.3
biAlat Kantor dan Rumahl — , ,¢) 350 | 14| 2048641] 07
Tangga
100,0 100,0
,402,12 2 097, =
Total 159 127 27,6 417.097.560 72.4
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Tabel 6.5. menunjukkan bahwa biaya tingkat VI adalah sebesar Rp.
417.097.560 (72,4%), lebih besar daripada tingkat IV yang hanya Rp 159.402.127
(27,6%). Setelah dilakukan sensitivitas (Tabel 6.6.), biaya terbesar tingkat I'V dan VI
juga berada pada biaya honor setelah biaya non FKUI dikeluarkan. Pada semua
kategori baik sesudah maupun sebelum dilakukan sensitivitas, biaya tingkat VI lebih

besar daripada tingkat I'V.

Tabel 6.6.
Biaya per Tingkat Berdasarkan Kategori Biaya (alternatif ke-2)
No Kategori Biaya Tingkat IV Tingkat VI
(Rp) (“e) (Rp) (%)

1 |Biaya Investasi 252.109 0,4 554,017 0,4
aGedung ol 00 o 00
b|Alat Kedokteran dan Kesehatan 252,109 04 554.017 0.4
¢|Alat Kantor dan Rumah Tangga 0 0,0 0 0,0

2 |Biaya Operasional 53.987.733 | 959] 136378382 98,1
a|Gaji 0 0,0 0 0,0
b|Honor 49.326.893 87,7 115.095.435 82,8
¢|ATK dan barang cetak 3.186.573 5,7 10.598.927 7,6
d|Bahan Habis Pakai 196.736 0,3 1.474.464 1,1
e|Konsumsi 397.571 0,7 6.085.476 4.4
f|Telepon & Internet 778.866 1,4 2.765.174 2.0
g|Transport - 101.093 0,2 358.907 0,3
h|Listrik & Air 0 0,0 0 0,0

3 |Biaya Pemeliharaan 2.032.800 3,6 2.137.200 1,5
a|Gedung 0 0,0 0 0,0
b|Alat Kantor dan Rumah Tangga 2.032.800 3,6 2.137.200 1,5

100,0 100,0
Total 56.272.642 28,8 139,069,599 71,2

6.1.5. Biaya berdasarkan aktivitas
Berdasarkan aktivitas pendidikan dokter tahap kepaniteraan di Departemen
Obstetri dan Ginekologi didapat hasil yang menunjukkan bahwa biaya terbesar

adalah pada aktivitas menyelenggarakan tugas belajar lapangan IGD mencakup
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50,4% dari biaya langsung dan 39,3% dari biaya tidak langsung (Tabel 6.7.). Biaya
langsung untuk masing-masing aktivitas lebih besar daripada biaya tidak langsung
kecuali pada aktivitas menyelenggarakan tugas belajar lapangan baik di IGD,

instalasi rawat inap, poliklinik, dan Klinik Raden Saleh, serta aktivitas ujian tulis dan

ujian slide.
Tabel 6.7.
Biaya Total dan Biaya Berdasarkan Aktivitas
Biava L Biaya Tidak
No Aktivitas 1aya Langsung LanEEun_g
(Rp) (%) (Rp) (%)
1 |Menerima Mahasiswa 1.255.559] 04 601.170 0,2
2 |Menyelengparakan Kuliah 52,904,160 17,0 21.040.,964 g0
3 [Menyelenpgarakan Diskusi & Latihan Keterampilan| 28.279.557] 9.1 26.287.521 9.9
4 |Menyelenpgarakan Presentasi Kasus 18.948.6971 6,1| 13.526.334 5,1
5 |Menyelengparakan Tugas Belajar Lapangan di:
alIGD 122.520.580] 39,3] 133.388.457] 504
b|Instalasi Rawat Inap 18.059.429] 5.8] 26.325.080| 100
cjPoliklinik 16.412.152] 5,3 21.546.706 8,1
diKlinik Raden Saleh
- Membimbing diskusi 34340190 1.1 5.430.635 2,1
- Menyelenggarakan praktek modul KB 5.230.934 1,71 11.766.375 4.4
- Menyelenggarakan ujian 1.964.661| 0.6 1.206.808 0.5
6 iMenyelenggarakan Ujian Kepaniteraan
alUjian Tulis 2.290.1000 071 2204291 0,8
bjUjian Praktek (OSCE) 40.341.836] 12,9 801.561 0.3
¢|Ujian Slide 2813181 0,1 400.780 0,2
100,0 100,0
Total 311.973.002 54.1 264.526.684 45,9

Pada Tabel 6.8. dengan tidak dimasukkannya biaya investasi dan gaji menyebabkan
biaya langsung di aktivitas unit pelayanan IGD, Instalasi Rawat Inap, dan Poliklinik
menjadi nol. Biaya aktivitas terbesar secara total berada pada aktivitas

menyelenggarakan kuliah.
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Tabel 6.8.

Biaya Total dan Biaya Berdasarkan Aktivitas (alternatif ke-2)
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Biaya Tidak .
No Aktivitas Biaya Langsung Lsfl;gsung Biaya Total
Rp) (%) (Rp) (%) (Rp) (%)
1 |Menerima Mahasiswa 948.000 0,9 231.523 0,2 1.169.523 0,6
2 iMenvelenggarakan Kuliah 41.447.368] 40,7 7.753.309 8,3| 49.200.677] 252
3 [Menyelenggarakan Diskusi & Latihan 6.583.150] 6,5| 10.086.607] 10,8 16.669.757| 8,5
Keterampilan
4  |Menvelen an Presentasi Kasus 11.842.105] 11,6 4.984.270 53] 16.826.375 8,6
Menyelenggarakan Tugas Belajar
5 "
Lapangan di:
a|IGD 0 0,01 47.110.388] 504 47.110.388] 24,1
b|Instalasi Rawat Inap ol 0,0 7.594.622 8.1 7.594.622 3.9
¢|Poliklinik gl 0,0 7.238.624 7.7  1.238.624 3,7
d|Klinik Raden Saieh
- Membimbing diskusi 0 0,0 2,135,987 2,31 2.135.987 1,1
- Menvelengearakan praktek modul KB 4.500.000 4.4 4.627.973 501 9.127.973 .
- Menvelengearakan ujian 1.750.000 1.7 474.664 0,5 2.224.664 1,1
6 |Menyelengearakan Ujian Kepaniteraan TiC
a|Ujian Tulis 1.251.600 12 812.251 0,91 2.063.851 i,1
b|Ujian Praktek (OSCE) 33.444.255| 32,8 295.364 0,3] 33.739.619] 17,3
¢|Ujian Slide 92.500 0,1 147.682 0,2 240.182 0,1
100,0 100,0 100,0
Total 101.858.978 52,14 93.483.263 47,86 195.342.241 100.0

Tabel 6.9. menunjukkan bahwa aktivitas yang paling besar membutuhkan

biaya baik pada tingkat IV dan VI adalah pada aktivitas menyelenggarakan tugas

belajar lapangan di IGD. Biaya aktivitas terbesar kedua pada tingkat IV adalah pada

aktivitas menyelenggarakan kuliah sementara pada tingkat VI adalah pada aktivitas

menyelenggarakan tugas belajar lapangan di instalasi rawat inap.

Secara keseluruhan biaya tingkat VI lebih besar daripada tingkat I'V, kecuali

pada biaya aktivitas menyelenggarakan kuliah, presentasi kasus, serta ujian tulis.

Namun pada aktivitas menyelenggarakan tugas belajar lapangan di Poliklinik dan

Klinik Raden Saleh, ujian praktek (OSCE) dan yjian slide tidak dapat dibandingkan

karena aktivitas tersebut tidek ada pada tingkat IV.
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Tabel 6.9.
Biaya per Tingkat Berdasarkan Biaya Aktivitas
. Tingkat [V Tingkat VI
No Aktivitas (Rp) ) (®p) %
1 |Menerima Mahasiswa 847.364] 0.5 1009364 0,2
2 |Menyelenggarakan Kuliah 42.606476] 26,7] 31.338.648 7,5
3 [Menyelenggarakan Diskusi & Latthan | 15 507 404l 115| 36.704.505] 8.
Keterampilan
4 |Menyelenggarakan Presentasi Kasus 16.598.3491 10,41 15.876.682] 3.8
5 Menyelenggarakan Tugas Belajar
angan di:
a(lGD 71.051.933] 43 178.857.104] 429
b|Instalasi Rawat Inap 2.080.524) 1 42.303.986| 10,1
c|Poliklinik 0 00| 37958.858] 9,1
diKlinik Raden Saleh
- Membimbing diskusi 0 0,0 8.914.654 2,1
- Menyelenggarakan praktek modul KB 0]  00] 169973101 4,1
- Menyelenggarakan ujian 0 00 3.171.468] 0,8
6 |Menyelenggarakan Ujian Kepaniteraan
a|Ujian Tulis 2.354.996 1.5 2.139.396 0,5
b|Ujian Praktek (OSCE) ol 00l 41.143397] 99
c|Ujian Slide 0] 00 082.098] 0,2
100,0 100,0
Total 159.402.127 27.6 417.097.560 T2.4
Tabel 6.10.
Biaya per Tingkat Berdasarkan Biaya Aktivitas (alternatif ke-2)
o Tingkat 1V Tingkat VI
Mo A ®p) || __®) | B
1 _ |Menerima Mahasiswa 503.7621 09 665.762]1 0,5
2 |Menyelenggarakan Kuliah 28.348.962| 50.4] 20.851.716] 15,0
3 [Menyelenggarakean Diskusi & Latihan | 5454 5))] 04| 10845246] 7,8
Keterampilan
4 _IMenyelenpgarakan Presentasi Kasus 8.600.147] 153 8226228 59
5 Menyelenggarakan Tugas Belajar
Lapangan di:
a|IGD 11.499.537] 20.4| 35.610.850| 25,6
bjlnstalasi Rawat Inap 355.998 0,6 7.238.624 52
c|Poliklinik 0 0,0 7.238.624 5,2
d{Klinik Raden Saleh
- Membimbing diskusi ol 00 2.135.987 1,5
- Menyelenggargkan praktek modul KB 0l 00 9.127.973| 6,6
- Menyelenggarakan vjian 0] 00 2224.664] 16
6 |Menyelenpgarakan Ujian Kepaniteraan
a|Ujian Tulis 1.139.726] 2,0 924.126] 0,7
bjUijian Prakiek {OSCE) 0] 0,0 33.739.619] 243
¢|Ujian Slide o 00 240,182 02
100,0 100,0
Total 56.272.642 28.3 139.069.599 712
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Sedangkan pada Tabel 6.10. memperlihatkan bahwa biaya tingkat IV terbesar
adalah pada aktivitas menyelenggarakan kuliah mencakup 50,4% dari total biaya

tingkat [V. Sementara, tingkat VI pada aktivitas IGD mencakup 25,6%.

Biaya Satuan (Unit Cosi)

Keseluruh biaya per tingkat dihitung wnit cost-nya. Unit cost tingkat IV
sebesar Rp 608.405 per mahasiswa per kali kepaniteraan sedangkan tingkat VI
sebesar Rp 1.289.708 per mahasiswa per kali kepaniteraan di Departemen Obstetri
dan Ginekologi. Masing-masing tingkat melewati kepaniteraan klinik di Departemen
Obsgin hanya 1 kali per tahun (jika tidak mengulang kepaniteraan). Komponen
perhitungannya dapat dilihat pada Tabel 6.11. Jika hanya dihitung biaya yang
dibebankan kepada FKUI saja maka biaya satuan tersebut berubah menjadi Rp
214.781 per mahasiswa per kali kepaniteraan untuk tingkat I'V dan Rp 751.728 untuk
tingkat VI {Tabel 6.12).

Tabel 6.11.
Perhitungan Biaya Satuan (Unit Cosi)

No| Komponen Perhitungan Unit Cost TingkatlV | Tingkat VI
1|Biaya Total (Rp) 159.402.127 | 417.097.560
2{Jumlah Mahasiswa (orang) 262 185
3| Unit Cost/ Biaya Satuan aktual (Rp) 608.405 2.254.581

Tabel 6.12.

Perhitungan Biaya Satuan (Unit Cost) (alternatif ke-2)

No| Komponen Perhitungan Unit Cost Tingkat IV | Tingkat VI
1|Biaya Total (Rp) 56.272.642 | 139.069.599
2|Jumlah Mahasiswa (orang) 262 185
3|Unit Cost/ Biaya Satuan aktual (Rp) 214.781 751.728
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6.2. Cost Recovery Rate (CRR)

Departemen Obstetri dan Ginekologi menerima dana untuk pendidikan dokter
tahap kepaniteraan klinik dari FKUI pada tahun 2007 sejumlah Rp 240.000.000.
Jumlah tersebut merupakan gabungan dari alokasi dana masing-masing tingkat yang
disepakati oleh para Kodik S1 Departemen Medik RSCM dibagi berdasarkan jumlah
minggu. Alokasi dana tersebut untuk kepaniteraan klinik di Departemen Obstetri dan
Ginekologi tingkat IV yang berlangsung 25 minggu (5 minggu x 5 rombongan)
adalah Rp. 80.000.000 sedangkan tingkat VI yang berlangsung 50 minggu (10
minggu x 5 rombongan) adalah sebesar Rp 160.000.000. Sehingga dari fotal revenue
(TR) masing-masing tingkat tersebut jika dibagi dengan jumlah mahasiswa akan
diperoleh revenue per mahasiswa yang dapat dianggap sebagai SPP yang berlaku
pada tahun 2007 sebesar Rp 305.344 untuk tingkat IV dan Rp 864.865 untuk tingkat
V1. Besar cost recovery rate untuk tingkat IV adalah 50,2% dan untuk tingkat Vi
sebesar 384% (Tabel 6.13.). Jika komponen non FKUI dikeluarkan maka
perhitungan CRR pada alternatif ke-2 adalah 142,2% untuk tingkat IV dan 115,1%

untuk tingkat V1 (Tabel 6.14).

Tabel 6.13.
Perhitungan CRR
Neo | Komponen Perhitungan CRR ngl.iat IV Tm&lfat V1
25 minggu 30 minggu
1 Total peneﬁmaan dana pendidikan 20.000.000 160.000.000
dari FKU! (TR) (Rp)
Penerimaan per mahasiswa (SPP 305.344 864.865
2007) (Rp)
Jumlah mahasiswa (Q) 262 185
2|Biaya Total untuk aktivitas 159.402.127 | 417.097.560
kepaniteraan kiinik (TC) (Rp)
3|Cost Recovery Rate (%) 50,2 38,4
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Tabel 6.14.
Perhitungan CRR (alternatif ke-2)
No| Komponen Perhitungan CRR nglfat v ngl;at 1
235 minggu 30 minggu
Total penerimaan dana pendidikan
1}dari FKUI (TR) (Rp) 80.000.000 | 160.000.000
Penerimaan per mahasiswa (SPP 305.344 864.865
2007) (Rp)
Jumlah mahasiswa (Q) 262 185
Biaya Total untuk aktivitas
2 |kepaniteraan klinik (TC) (Rp) 56.272.642 | 139.069.599
3|Cost Recovery Rate (%) 142,2 115,1

6.3, Simulasi SPP

75

Dilakukan simulasi SPP (simulasi tarif pendidikan) dengan analisis break even point
(BEP), dimana Total Revenue (TR) menyamai Total Cost (TC) masing-masing
tingkat. SPP tersebut merupakan SPP yang sifatnya parsial karera hanya untuk
penyelenggaraan pendidikan departemen yang diteliti. Sedangkan dalam satu tingkat
setahunnya terdiri dari kepaniteraan klinik di beberapa departemen lainnya. SPP
tersebut juga belum termasuk komponen biaya fakuvltas maupun vniversitas.

Simulasi SPP dilakukan dengan memperhatikan faktor wnit cost dan cost
recovery rate. Faktor lain seperti kemampuan membayar, kebijakan, elastisitas, dan
besar SPP pada pesaing tidak diteliti. Mengingat FKUI dan RSCM merupakan
organisasi non profit, SPP yang diusulkan adalah besar SPP yang mencapai break
even (titik impas) yaitu pada saat CRR 100%. Besar SPP dinyatakan dalam satuan
per mahasiswa per kali kepaniteraan di Departemen Obstetri dan Ginekologi. Pada

simulasi dilakukan tiga perlakuan (lihat lampiran).
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1. SPP-nya berubah (dengan interval tertentu yang dianggap cukup sensitif merubah
CRR) sedangkan jumilah mahasiswanya tetap. Digunakan jumlah mahasiswa
tahun 2007 untuk mengetahui berapa besar SPP untuk mencapai CRR 100%.

2. SPP-nya tetap sementara jurnlah mahasiswanya berubah dalam jarak tertentu.
Digunakan besar SPP tahun 2007 yang berasal dari total penerimaan tahun 2007
untuk masing-masing tingkat dengan jumlah mahasiswanya tahun yang diteliti.

3. SPP dan jumlah mahasiswa berubah.

Pada simulasi SPP tingkat IV perlakuan 1, dengan jumlah mahasiswa tetap
262 orang, titik impas dicapai jika SPP-nya Rp 610.000 per mahasiswa per kali
kepaniteraan. Perlakuan 2, dengan besar SPP tetap Rp 305.000 per mahasiswa per
kali kepaniteraan, titik impas tercapal jika jumlah mahasiswanya 360 orang.
Perlakuan 3, titik impas didapatkan pada tingkat SPP Rp 610.000 per mahasiswa per
kali kepaniteraan.

Simulasi SPP tingkat VI perlakuan 1, dengan jumlah mahasiswa 185 orang,
titik impas tercapai pada tingkat SPP Rp 2.275.000 per mahasiswa per kali
kepaniteraan. Perlakuan 2, SPP 2007 baru mencapai kondist titik impas pada jumlah
mahasiswa 485 orang. Perlakuan 3, CRR 100% didapatkan pada tingkat SPP Rp
2.275.000 per mahasiswa per kali kepaniteraan.

Simulasi SPP (tarif) di atas adalah jika semua biaya dimasukkan dalam
perhitungan (full cost). Jika digunakan biaya alternatif ke-2, hasil analisis sensitivitas,
dengan mengurangi biaya yang dibebankan kepada pihak non FKUI, CRR untuk
semua tingkat berada di atas 100%. Dapat dilihat bahwa SPP tahun 2007

(penerimaan dana dari FKUI untuk pendidikan dokter tahap kepaniteraan klinik di
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Departemen Obsgin) lebih tinggi dari biaya satuannya. Simulasi dilakukan untuk
mengetahui pada besar SPP dan jumlah mahasiswa berapa titik impas tercapai,

Simulasi SPP tingkat I'V (alternatif ke-2) perlakuan I diperoleh bahwa tingkat
SPP sebesar Rp 215.000 per mahasiswa per kali kepaniteraan sudah mencapai titik
impas. SPP yang ada (Rp 305.344 per mahasiswa per kali kepaniteraan) sudah
mampu memenuhi CRR 100% pada jumlah mahasiswa 185 orang. Usulan SPP
tingkat IV (alternatif ke-2) sebesar Rp 305.000 per mahasiswa per kali kepaniteraan
akan mencapai tingkat pemulihan (CRR) 142%.

Simulasi SPP pada tingkat V] (alternatif ke-2) perlakuan 1, tingkat SPP
sebesar Rp 752.500 per mahasiswa per kali kepaniteraan sudah mampu mencapat
titik impas. SPP pada tahun 2007 (Rp 864.865 per mahasiswa per kali kepaniteraan)
sudah mampu mencapai titik impas pada jumlah mahasiswa tingkat VI 161 orang.
Usulan SPP tingkat VI (alternatif ke-2) sebesar Rp 865.000 per mahasiswa per kali

kepaniteraan mencapai tingkat pemulihan 115,1%.
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7.1.

7.2.

BAB 7

PEMBAHASAN

Proses Penelitian

Pengumpulan data dimulai dengan mengidentifikasi aktivitas pendidikan dokter
tahap kepaniteraan klinik di Departemen Obstetri dan Ginekologi berdasarkan
observasi dan wawancara. Kemudian dikumpulkan data biaya dan non biaya dari
data sekunder. Data yang terkumpul diolah dan dianalisis menggunakan Microsoft

Excel.

Keterbatasan Penelitian

Dalam proses penelitian ini ditemukan beberapa kendala antara lain sebagai berikut.

1. Jadwal kegiatan kepaniteraan klinik tingkat IV dan VI ada yang kurang Iengkap,
atau lama kegiatan tidak rasional sehingga identifikasi aktivitas dan data yang
terkait seperti aktivitas, lama kegiatan, tempat kegiatan, jenis kegiatan harus
dikonfirmasi dan diklarifikasi lagi dengan wawancara, observasi, atau diambil
rata-rata dari tiap rombongan merujuk pada jadwal kegiatan yang ada.

2. Laporan pertanggungjawaban keuangan tidak seluruhnya dipisah antara biaya
untuk aktivitas tingkat IV dan VI.

3. Data pemakaian dan biaya listrik dan air tidak dapat diukur secara tepat per
ruangan yang dipakai sehingga dihitung bobotnya berdasarkan luas ruangan yang
digunakan dan }ama penggunaan ruang.

4, Besar SPP yang diusulkan hanya dipertimbangkan dari faktor unit cost dan CRR.
Faktor lain seperti kebijakan, kemampuan membayar, tarif pesaing dan elastisitas
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tidak diteliti. SPP juga tidak memperhitungkan komponen biaya selain yang
timbul akibat aktvitas di departemen yang diteliti, tidak memperhitungkan biaya
di tingkat fakultas atau universitas misalnya biaya penyelenggaraan penerimaan

mahasiswa baru, administrast, wisuda.

7.3. Pembahasan Hasil Penelitian
7.3.1. Identifikasi Aktivitas

Aktivitas Pendidikan Dokter Tahap Kepaniteraan Klinik tingkat IV dan VI di
Departemen Obstetri dan Ginekologi tidak sama. Namun aktivitasnya dapat
dikelompokkan sebagai berikut ini.
1. Menerima Mahasiswa
2. Menyelenggarakan Kuliah
3. Menyelenggarakan Diskusi dan Latihan Keterampilan
4, Menyelenggarakan Presentasi Kasus
5. Menyelenggarakan Tugas Belajar Lapangan
6. Menyelenggarakan Ujian Kepaniteraan

Aktivitas tersebut didefinisikan sesvai dengan gambaran aktivitas di
lapangan yang menunjukkan pola konsumsi biaya. Menurut Ernst & Young
(2000), aktivitas yang terlalu detil dapat mempersulit analisis keseluruhan tanpa
memberikan informasi yang penting. Sehingga aktivitas didefinisikan bersifat
makro sehingga tidak terjebak dalam informasi mendetil yang tidak memberi
nilai tambah. Deskripsi aktivitas menentukan pula efektivitas sistem biaya dan

informasi yang dihasilkan serta mempermudah mengelompokkan aktivitas
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sejenis. Label aktivitas diberikan tambahan ‘me’ yang menunjukkan kata kerja.
(Ernst, 2000)

Dari aktivitas di atas, perbedaan aktivitas tingkat IV dari tingkat VI
adalah tidak adanya aktivitas tugas belajar lapangan di Instalasi Rawat Jalan
(Poliklinik Kebidanan) dan Klinik Raden Saleh, serta aktivitas ujian praktek
(OSCE) dan ujian slide. Departemen Obsgin termasuk dalam kelompok
departemen medik bedah yang kegiatan pendidikan dokter tahap kepaniteraan
kliniknya kompleks. Model analisis biaya menggunakan ABC dapat diterapkan
di departemen medik lain dengan menyesuaikan model yang diterapkan di
Departemen Obsgin karena secara garis besar, aktivitas pendidikan dokter tahap
kepaniteraan kliniknya sama, seperti misalnya aktivitas pendidikan dokter tahap
kepaniteraan klinik di Departemen Ilmu Keschatan Anak yang merupakan
departemen medik medikal (non bedah).

Sebenarnya selain aktivitas pendidikan, ada kelompok aktivitas besar
lain pada institusi pendidikan dan RSCM sebagai rumah sakit pendidikan. Tri
Dharma Perguruan Tinggi mencakup pendidikan, penelitian, dan pengabdian
masyarakat. Serupa dengan ketiga hal tersebut, kegiatan di RSCM sesuai dengan
perjalanan sejarahnya, mencakup aktivitas pelayanan masyarakat, pendidikan,
serta penelitian. Ketiga kelompok kegiatan ini sebenarnya saling mempengaruhi
dan kadang batasannya tidak jelas (Granof, 2000). Misalnya pada aktivitas
pelayanan kepada pasien ada pula aktivitas pendidikan saat menunjukkan cara
memeriksa pasien. Penelitian ini memfokuskan pada aktivitas yang langsung

terkait dalam pendidikan. Jika aktivitas memeriksa pasien tersebut adalah
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dengan tujuan utama mengajarkan kepada mahasiswa, maka dimasukkan dalam
aktivitas pendidikan.

Pengumpulan data di lapangan untuk identifikasi aktivitas dan pemicu
blaya seperti jumlah waktu staf pengajar tidak semudah yang diharapkan pada
awal penelitian karena ada data yang tidak lengkap atau tidak adanya
pengukuran. Menurut Granof (2000), seperti halnya sistem pemerintahan dan
organisasi non profit, sistem di perguruan tinggi tidak didesain khusus untuk
menyediakan informasi manajemen yang relevan dan tidak didesain untuk
mengetahui program atau aktivitas yang menimbulkan biaya. Oleh karena itu
untuk menghasilkan data yang realibilitasnya cukup tinggi dengan rentang waktu
yang tersedia dilakukan pengumpulan data sekunder yang dikonfirmasi dengan
data primer (wawancara dan observasi).

Pada penelitian yang dilakukan oleh Cohen, dkk (2000) persentase
jumlah total waktu dokter spesialis radiologi di aktivitas pendidikan adalah 19%
(2% nya merupakan kegiatan administrasi untuk pendidikan), penelitian sebesar
9%, dan pelayanan 72%. Sedangkan pada penelitian ini didapat jumlah waktu
staf pengajar untuk pendidikan dokter tahap kepaniteraan klinik sejumlah 10,5%.
Namun besaran tersebut belum termasuk aktivitas pendidikan untuk program
studi lain misal PPDS (second professional degree), maupun pendidikan

spesialis-2 Obstetri dan Ginekologi (third professional degree).
Biaya Total
Biaya total untuk aktivitas pendidikan dokter tahap kepaniteraan klinik di

Departemen Obstetri dan Ginekologi sebesar Rp 576.499.686. Jika dikurangi
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biaya yang selama ini tidak dibebankan FKUI maka total biaya menjadi hanya
Rp 195.342.241.

Komponen biaya yang dikurangi tersebut, terbesar adalah komponen
gaji PNS yang dibayarkan oleh pemerintah. RSCM sendiri menanggung 10%
dari total biaya kepaniteraan klinik di Departemen Obstetri dan Ginekologi.
Sedangkan PPKM membantu menanggung biaya sebesar 10,5% dari biaya total.

Peran pemerintah cukup besar dalam biaya operasional tersebut.

Biaya Berdasarkan Kategori Biaya
Total biaya langsung lebih besar daripada total biaya tidak langsung karena
sebagian besar biaya tersebut dapat ditelusuri dan dikaitkan langsung dengan
aktivitas. Menurut Mulyadi (2006), dalam ABC biaya dapat digolongkan
menjadi biaya langsung produk yang dapat dibebankan [angsung dan biaya tidak
langsung produk. Biaya tidak langsung produk dibagi lagi menjadi biaya
langsung aktivitas misalnya dan biaya tidak langsung aktivitas. Penelitian ini
tidak memisahkan secara terinci seperti di atas, hanya dibedakan biaya langsung
dan tidak langsung. Pada awalnya ABC hanya menghitung biaya langsung,
Namun dengan perkembangan, biaya tidak langsung (overhead cost) juga
dihitung karena biaya tersebut sebenarnya mendukung aktivitas atau produk
yang dihasilkan (Horngren, 2001).

Komponen biaya langsung terbesar adalah biaya operasional yaitu gaji
dan honor staf pengajar yang merupakan komponen biaya SDM. Hal ini sesuai
dengan hasil yang didapat oleh Natadidjaja (1996) yang melakukan analisis

biaya pendidikan program studi profesi dokter (PSPD) FK Universitas Trisakti

Analisis biaya..., Astrid Saraswaty Dewi, FKM Ul, 2008.



83

di RS Fatmawati, bahwa biaya SDM merupakan komponen biaya terbesar dari
aktivitas pendidikan tahap kepaniteraan klinik di rumah sakit di atas 50% dari
biaya total.

Besar honor bervariasi baik dalam satuan maupun jumlahnya. Misal
Rp 50.000 per kali latihan keterampilan modul KB di Klinik Raden Saleh yang
satu kali kegiatannya adalah 6,5 jam hingga Rp 78.947 per jam untuk kuliah.
Padahal ketentuan dari FKUl berdasarkan SK Dekan nomor
262/SK/D/FKUIL/2005 tentang Honorarium Tenaga Akademik di lingkungan
FKUI, honor staf pengajar untuk kegiatan mengajar, membimbing, menguji
mahasiswa program S1 reguler adalah sebesar Rp 100.000 per kali kegiatan.
Besaran ini dapat lebih kecil jika dibandingkan dengan di institusi lain. Besar
honor dalam ketentuan tersebut tidak membedakan honor untuk staf pengajar
yang bergelar Guru Besar atan staf pengajar biasa. Data biaya honor yang
diberikan dalam pelaksanaan kepaniteraan klinik di Departemen Obstetri dan
Ginekologi tahun 2007 ada yang lebih kecil namun ada pula yang lebih besar
dari ketentuan FKUI tersebut. Penetapan besar honor tersebut berada pada
tingkat pengelola pendidikan S1 di Departemen Obsgin. Walaupun sudah ada
ketentuan dari FKUI namun ternyata ketentuan tersebut belum diikuti.

Biaya SDM yang merupakan komponen biaya terbesar dapat
dipertimbangkan dilakukan efisiensi pada biaya tersebut. Mengingat gaji PNS
dibayarkan oleh pemerintah yang tidak dapat diintervensi oleh kedua institusi
maka efisiensi dapat dipertimbangkan pada komponen biaya honor. Apalagi
pada alternatif ke-2, setelah gaji PNS dikeluarkan dari perhitungan, biaya honor

menjadi biaya terbesar. Honor memberikan kuliah yang dibayarkan per jam
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tentu akan cukup besar dalam menyumbangkan biaya terutama dalam aktivitas
di tingkat IV yang jumlah jam kuliahnya lebih banyak. Sedangkan dari observasi
dan wawancara ternyata beberapa staf pengajar seringkali waktu untuk aktivitas
tersebut tidak sesuai dengan yang direncanakan dan dijadwalkan. Misalnya staf
pengajar yang di jadwal tercantum memberikan kuliah 2 jam hanya memberikan
kuliah dalam waktu 1 jam. Padahal honor yang dibayarkan adalah untuk 2 jam.
Efisiensi dapat dilakukan misal dengan membuat standar honor yang harus
diikuti oleh seluruh pengelola pendidikar di Departemen Medik rumah sakit.
Adanya standar akan memperjelas dan mencegah kurang terkontrolnya biaya.
Biaya investasi jauh lebih kecil (4,3% dari biaya total) karena banyak
dari alat kedokteran dan kesehatan maupun alat kantor dan rumah tangga yang
sudah melewati umur ekonomisnya sehingga diasumsikan bernilai Rp 1.
Mengenai kepemilikian, sesuai dengan perjanjian kerjasama RSCM dan Ul
tahun 2005 pasal 6 bahwa semua sarana dan prasarana untuk pelayanan
kesehatan yang berada di RSCM adalah milik RSCM dan pemeliharaannya
menjadi beban RSCM. Sebaliknya semua sarana dan prasarana untuk pendidikan
dan penelitian kedokteran yang berada di RSCM, adalah milik Ul dan
pemeliharaannya menjadi beban Ul. Sedangkan aktivitas pelayanan masyarakat,
pendidikan, serta penelitian saling mempengaruhi dan kadang batasannya tidak
jelas (Granof, 2000). Sarana dan prasarana pun tidak dapat dipisahkan dengan
tegas. Misalnya aktivitas di IGD membutuhkan alat kedokteran dan keschatan
seperti dopler fetal heart sound selain digunakan mahasiswa untuk pendidikan

juga digunakan dalam pelayanan kepada pasien.
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Biaya investasi yang digunakan menggunakan dasar nilai investasi
yang diperoleh dari data rumah sakit, tidak menggunakan dasar lain misalnya
opportunity cost mengingat sejak awal mula didirikannya rumah sakit ini
(dahulu bernama CBZ) memang digunakan sebagai rumah sakit pendidikan bagi
siswa STOVIA.

Total biaya langsung sebagian besar lebih besar daripada total biaya
tidak langsung namun ternyata biaya investasi gedung serta alat kantor dan
rumah tangga tidak langsung lebih besar daripada biaya langsungnya. Hal ini
karena investasi gedung dana alat kantor tidak langsung tersebut meliputi Ruang
Kodik Sldan Kamar Koas beserta alat kantor dan rumah tangga dalam 1 tahun.
Ruang Kodik S1 merupakan ruang kerja staf administrasi dan kamar koas
merupakan unit penunjang dalam aktivitas pendidikan.

Biaya telepon dan internet, transport, serta biaya listrik dan air pada
biaya langsung bernilai nol karena tidak dapat ditelusiri secara langsung ke
aktivitas. Pada beberapa penelitian ada yang memasukkan biaya tersebut pada
biaya langsung dengan dasar bahwa dapat ditelusurinya konsumsi biaya tersebut

untuk aktivitas terkait.

Biaya Berdasarkan Kategori Biaya

Jika dilihat berdasarkan aktivitasnya, tugas belajar lapangan di IGD merupakan
komponen biaya yang terbesar. Aktivitas pendidikan dokter tahap kepaniteraan
klinik memang dititikberatkan pada aktivitas di unit layanan keschatan dan
waktu yang paling banyak adalah pada aktivitas tersebut sehingga menimbulkan

biaya yang besar. Menurut Granof (2000}, aktivitas dalam kelompok kecil akan
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lebih mahal daripada dalam kelompok besar. Aktivitas tugas belajar di IGD
merupakan aktivitas kelompok kecil hanya terdiri dari 4 mahasiswa per tingkat,
paling kecil jika dibandingkan dengan aktivitas pendidikan tahap kepaniteraan
lain misalnya kuliah yang diikuti oleh seluruh mahasiswa dalam satu rombongan,
atau diskusi yang dibagi menjadi 6 kelompok (berkisar 5-9 mahasiswa).

Jika digunakan analisis sensitivitas dengan mengeluarkan biaya yang
selama ini ditanggung oleh pihak selain FKUI termasuk gaji maka biaya
langsung di IGD menjadi nol dan biaya menyelenggarakan kuliah menjadi biaya
yang paling besar dalam komponen biaya total karena pada aktivitas ini
diberikan honor yang dihitung per jam. Oleh karena itu untuk efisiensi dapat
dilakukan dengan meninjau biaya ini dan faktor yang mempengaruhinya.
Misalnya meninjau kembali jumlah waktu kuliah serta jumlah topik kuliah yang
sesuai dengan kurikulum.

Biaya langsung yang umumnya lebih besar dari biaya tidak langsung
menjadi lebih kecil pada aktivitas tugas belajar lapangan karena biaya tidak
langsung untuk aktivitas tersebut juga terdiri dari biaya air, listrik, serta
pemeliharaan gedung pada unit layanan selain mendapat pembebanan biaya dari
unit administrasi pendidikan dan kamar koas. Biaya tidak langsung aktivitas
yjian tulis dan ujian besar lebih besar daripada biaya langsung karena
sebenarnya merupakan pembebanan dari biaya ATK dan barang cetak unit
administrasi pendidikan.

Biaya total tingkat VI lebih besar hampir tiga kali lipat dari tingkat I'V.
Hasil ini didapat karena aktivitas pada tingkat VI memang lebih kompleks dan

lebih banyak daripada tingkat IV. Pada tingkat IV juga tidak ada aktivitas tugas
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belajar lapangan di Poliklinik dan Klinik Raden Saleh serta ujian praktek
(OSCE) dan ujian slide. Menurut Doyle (1994), ABC mampu mengidentifikasi
keberagaman dan kompleksitas dari aktivitas yang menimbulkan biaya.

Namun pada aktivitas menyelenggarakan kuliah, presentasi kasus,
serta ujlan tulis biayanya justru lebih besar pada tingkat IV. Hal ini didapat
karena jumlah waktu kuliah dan presentasi di tingkat I'V lebih banyak daripada
tingkat VI. Sedangkan, biaya aktivitas ujian tulis tingkat IV, walaupun jumlah
lembar kertas per ujiannya serta jumlah waktunya sama dengan tingkat VI,
namun jumlah mahasiswa tingkat IV di tahun 2007 lebih besar sehingga
dibutuhkan jumlah lembar kertas yang lebih banyak dengan akibat biaya ATK
dan barang cetak yang lebih besar. Jumlah waktu aktivitas dan jumlah
mahasiswa menjadi pemicu biaya. Homngren (2002) mendefinisikan bahwa
pemicu biaya (cost driver) adalah variabel seperti aktivitas atau volume yang
berhubungan sebab akibat (causal relationship) dengan perubahan biaya total.
Misal jika jumlah waktu kuliah semakin bertambah banyak maka biaya atas
sumber daya seperti investasi ruang dan alat kuliah, termasuk biaya gaji, honor
akan semakin besar. ABC tidak hanya menggunakan pemicu berupa jumlah
output/ produk dalam hal ini adalah jumlah mahasiswa tapi lebth pada pemicu

yang memiliki hubungan sebab akibat tersebut.

Biaya Satuan

Biaya satuan dibedakan antara aktivitas tingkat IV dan VI karena aktivitas dan

jumlah waktu yang berbeda.
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Didapatkan biaya satuan tingkat 1V sebesar Rp 608.405 per mahasiswa
per kali kepaniteraan sedangkan tingkat VI sebesar Rp 1.289.708 per mahasiswa
per kali kepaniteraan. Biaya satuan tingkat VI sekitar dua kali lipat dari tingkat
Iv.

Pada alternatif biaya ke-2 dengan analisis sensitivitas didapatkan biaya
satuan yang lebih kecil yaitu sebesar Rp 214.781 per mahasiswa per kali
kepaniteraan tingkat IV dan Rp 751.728 per mahasiswa per kali kepaniteraan
tingkat V1. Biaya satuan tingkat VI menjadi lebih dari 3 kali lipat dari tingkat V1.

Kedua hasil tersebut disebabkan jumlah kepaniteraan tingkat IV hanya
5 minggu sedangkan tingkat VI selama 10 minggu, dua kali lebih lama. Selain
itu, aktivitas tingkat VI juga lebih kompleks dan jumlah waktunya lebih besar.
Misalnya di tingkat IV tidak ada aktivitas tugas belajar lapangan di Instalasi
Rawat Jalan (Poliklinik Kebidanan), Klinik Raden Saleh, serta tidak ada wjian
OSCE dan slide. Hasil penelitian menggunakan metode ABC ini dapat
memberikan informasi kegiatan yang kompleks. Studi analisis biaya pendidikan
tinggi di Australia menyatakan bahwa ABC dapat digunakan untuk aktivitas
yang kompleks dan beragam seperti pada aktivitas pendidikan (Emst & Young,

2000).

Cost Recovery Rate (CRR)
CRR untuk tingkat IV adalah 50,2% sedangkan untuk tingkat VI

adalah 38,4% (Tabel 6.13.). Selebihnya dari CRR tersebut harus ada yang

menanggung.
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Perhitungan CRR pada alternatif ke-2 pada Tabel 6.14. menghasilkan
CRR sebesar 142,2% untuk tingkat IV dan 115,1% untuk tingkat VL
Kesemuanya di atas 100%. CRR mencapai 100% karena beberapa jenis biaya
ditanggung oleh pihak selain FKUI baik itu pemerintah misalnya melalui
pembayaran gaji PNS, PPKM yang menyantuni biaya operasional kamar koas,
sebagian besar biaya investasi, pemeliharaan dan sebagian kecil biaya

operasional ditanggung oleh RSCM.

Usulan SPP

Simulasi SPP yang dilakukan dengan analisis break evem point/ titik impas
(BEP) menghasilkan beberapa besaran SPP dan jumlah mahasiswa yang
memberikan CRR sebesar 100% mengingat FKUI dan RSCM merupakan
organisasi non profit. Walaupun tidak mengejar keuntungan tapi jangan sampai
mengalami kerugian sehubungan dengan status kedua organisasi tersebut yang
kini tidak lagi dapat banyak bergantung pada dana dari pemerintah dan
menekankan pada efisiensi, efektivitas, serta akuntabilitas.

Pada usulan SPP ini karena hanya menganalisis biaya pada satu
departemen medik, maka tidak dapat dibandingkan dengan SPP/ BOP
mahasiswa secara keseluruhan yang dibayarkan pada awal semester. Sehingga
yang digunakan sebagai SPP 2007 adalah jumlah penerimaan dari FKUI untuk
kepaniteraan di Departemen Obsgin tahun 2007 dibagi jumlah mahasiswa
masing-masing angkatan.

Pada perhitungan biaya secara penuh (fill cost) diusulkan SPP tingkat

IV sebesar Rp 610.000 dan tingkat VI sebesar Rp 2.275.000. Jumlah tersebut
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tentu besar. Jika secara kasar dibandingkan dengan biaya yang harus dibayarkan
mahasiswa (disebut Biaya Operasional Pendidikan/ BOP) yaitu sebesar Rp
1.475.000 per mahasiswa per semester yang jika dikurangi dengan kontribusi
untuk UI dan FKUI menjadi hanya sebesar Rp 885.000 per mahasiswa per
semester atau Rp 1.770.000 per mahasiswa per tahun yang dialokasikan untuk
membiayai kegiatan pendidikan maka SPP tingkat IV yang diusulkan tersebut
sekitar sepertiga dari BOP. Sedangkan untuk tingkat VI sekitar 1,2 kali lipat
BOP yang berlaku. Padahal masih ada pendidikan kepaniteraan di departemen
medik lain di RSCM seperti Departemen llmu Penyakit Gigi dan Mulut,
Departemen Gizi, Departemen Ilmu Penyakit Dalam, Departemen Ilmu
Kesehatan Anak, Departemen [lmu Penyakit Kulit dan Kelamin, Departemen
Neurologi, Departemen Psikiatri, Departemen Radiologi, Departemen Ilmu
Penyakit Mata, Departemen Ilmu Penyakit THT, Departemen Anestesi,
Departemen Forensik, maupun Departemen Bedah yang tentunya juga
menimbulkan biaya dan membutuhkan dana.

Besar SPP pada alternatif ke-2 dengan mengeluarkan biaya non FKUI,
SPP yang diusulkan adalah Rp 305.000 untuk tingkat IV dan Rp 865.000.
Walaupun CRR pada tingkat SPP yang diusulkan tersebut sudah di atas 100%,
usulan biaya tidak berubah menjadi dikurangi. Selisih penerimaan antara SPP
yang diusulkan dengan SPP yang sudah mampu mencapai titik impas {neraca
positif) dapat digunakan sebagai biaya tambahan atau cadangan untuk
pengembangan dan meningkatkan mutu pelayanan, atau misalnya untuk
kesejahteraan staf pengajar berupa penyesuaian honor yang dibuat standarnya

sehingga lebih jelas dan dapat dikontrol. Usulan SPP dengan alternatif ke-2 ini
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lebih menggambarkan porsi FKUI sebagai institusi pendidikan. Namun pertu
dibuat kesepakatan mengenai besar SPP ini secara bersama.

Analisis SPP (tarif) memberikan manfaat tidak hanya bagi institusi
pendidikan namun bagi siapapun pihak yang terlibat seperti rumah sakit dan
pemerintah antara lain sebagai berikut. Pertama, analisis SPP bermanfaat bagi
peningkatan CRR. Salah satu tujuan penetapan tarif sendiri adalah menutupi
sebagian besar dari biaya yang dikeluarkan. Walaupun tidak boleh ditujukan
untuk mencari keuntungan namun harus ada yang menpanggung biaya agar
kegiatan pendidikan dapat berlangsung dengan baik.

Kedua, dengan analisis SPP diharapkan dapat terjadi peningkatan
peran serta semua pihak yang terkait. Pembiayaan pendidikan dapat bersumber
dari pemerintah baik pusat maupun daerah, bantuan asing, SPP (dari mahasiswa),
maupun sumbangan pribadi. Peran dukungan pemerintah pusat terhadap
pembiayaan pendidikan tidak saja diperlihatkan dalam anggaran Departemen
Pendidikan Nasional, tetapi juga pada anggaran departemen lain seperti
Departemen Kesehatan misalnya dalam pelatihan tenaga medis, alokasi
anggaran khusus bagi Rumah Sakit Pendidikan seperti RSCM sehingga mutu
pendidikan dapat ditingkatkan terutama dalam penyediaan SDM dan alat
kedokteran serta kesehatan,

Peran RSCM sebagai rumah sakit pendidikan sangat penting. RSUPN
Cipto Mangunkusumo merupakan rumah sakit milik pemerintah pusat yang saat
ini berstatus sebagai Badan Layanan Umum. Visinya untuk menjadi rumah sakit
pendidikan yang mandini dan terkemuka di Asia Pasifik tahun 2010 dan misi

untuk menjadi tempat pendidikan dan penelitian tenaga kesehatan sangat terkait
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dengan institusi pendidikan. Pada petjanjian kerjasama antara FKUI dan RSCM
disebutkan bahwa RSCM juga menyediakan sarana dan prasarana yang
diperlukan baik dalam pelaksanaan, pelayanan, pendidikan dan penelitian sesuai
kemampuan finansial RSCM. Penyediaan sarana dan prasarana pendidikan
tersebut akan menunjang mutu pendidikan. Adanya kejelasan perhitungan biaya
hingga tarif akan menyediakan informasi bagi pengambilan keputusan diantara
kedua belah pihak.

Ketiga, bermanfaat untuk subsidi silang. Tingkat pendapatan di
masyarakat sangat bervariasi. Ada yang ekonominya kuat namun ada pula yang
tidak atau kurang mampu membiayai kebutuhan hidupnya termasuk pendidikan.
Tarif dapat menjaga keseimbangan antara kelompok masyarakat tersebut. Ul
sendiri mulai awal tahun 2008 melakukan perubshan sistem penetapan BOP
yang tidak ditentukan sama rata. Hal tersebut dimaksudkan agar ada prinsip
berkeadilan. Bagi yang sangat mampu, membayar lebih besar dibanding
mahasiswa dari golongan yang secar finansial kurang kuat dalam pembiayaan
pendidikan sehingga memberi kesempatan yang sama bagi siapapun generasi
bangsa untuk memperoleh pendidikan.

Dalam pernyataan pers tanggal 15 Agustus 2007, Pengurus Besar
Ikatan Dokter Indonesia (IDI) menyampaikan keprihatinannya terhadap beban
biaya pendidikan dokter. Biaya pendidikan dokter memang mahal dan cenderung
semakin meningkat. Namun biaya tersebut tidak dapat dibebankan sepenuhnya
kepada peserta didik. Ul sebagai BHMN tidak dapat bergantung banyak pada
dana dari masyarakat tersebut. Selain peran pemerintah, institusi pendidikan ikut

berperan. Perguruan tinggi berstatus BHMN harus memikirkan upaya pencarian
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sumber dana lain selain dari mahasiswa misal dana abadi, penataan unit usaha,
dan usaha lain dengan memanfaatkan potensi yang ada.

Keempat, dapat bermanfaat bagi optimalisasi mutu pelayanan. Pada
tingkat tarif tertentu dan disertai dengan efiensi biaya diharapkan terjadi surplus
pendapatan yang dapat digunakan sebagai dana cadangan baik untuk menambah
biaya investasi, biaya operasional, maupun peningkatan kesejahteraan staf
pengajar agar mutu pendidikan dapat terus ditingkatkan.

Diketahuinya biaya total, biaya satuan dan tarif yang diusutkan dapat
menjadi bahan pertimbangan bagi pihak manajemen FKUI misalnya dalam
menetapkan tanf pendidikannya, kebijakan subsidi silang dari mahasiswa jalur
khusus, maupun pihak manajemen Departemen Obstetri dan Ginekologi serta
RSCM dalam mengelola biaya yang dikonsumsi aktivitas, khususnya dalam
menjaga hubungan kerfjasama yang saling menguntungkan bagi FKUI sebagai
institusi pendidikan yang memiliki visi menjadi salah satu Fakultas Kedokteran
terkemuka di Asia Pasifik pada tahun 2010, maupun RSCM sebagai rumah sakit
pendidikan yang memiliki visi menjadi rumah sakit pendidikan yang mandiri

dan terkemuka di Asia Pasifik tahun 2010.

Penerapan Metode Activify Based Costing untuk Analisis Biaya Pendidikan
Menurut Granof (2000), semakin kuat sistem manajemen akuntansi dan
informasi suatu organisasi semakin mudah menerapkan metode ABC. Namun
semakin lemah sistemnya, manfaat dan kontribusi ABC semakin besar.

Tidak hanya digunakan pada industri manufaktur, metode ABC sejak

diperkenalkan tahun 1986 dalam Consortium for Advanced Manufacturing
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International (CAM-I), juga telah digunakan dalam dunia pendidikan. Pada
tahun 1998 hingga 2000 beberapa universitas di Australia seperti RMIT
University, Murdoch University, dan Charles Sturt University, dengan bantuan
Emst & Young, melakukan perhitungan biaya pendidikan menggunakan model
ABC untuk memberikan informasi yang lebih akurat mengenai aktivitas
pendidikan yang menimbulkan biaya. Metode ABC juga digunakan Monash
University pada tahun 2002 dan Edith Cowan University tahun 2003 untuk
menghitung biaya pendidikannya. Pada perguruan tinggi di atas umumnya
aktivitas dikelompokkan menjadi tiga besar yaitu pendidikan, penelitian, dan
pelayanan. Namun tidak semua menghitung biaya tiga aktivitas tersebut
mengingat besarnya ruang lingkup sehingga beberapa penelitian memfokuskan
pada obyek biaya yang lebih kecil.

Metode ABC dapat diterapkan untuk menghitung biaya pendidikan.
ABC dapat menyediakan informasi untuk efisiensi dan melakukan kontrol
terhadap biaya karena tersedia informasi mengenai aktivitas, volume, dan biaya
yang ditimbulkan. Penggunaan metode ABC untuk melakukan analisis biaya
pendidikan sendiri sudah banyak diterapkan di universitas ternama. Di Amerika
Serikat pada kongres National Commission on the Cost of Higher Education
(NCCHE) tahun 1997 menunjukkan perhatiannya terhadap semakin tingginya
biaya pendidikan yang meningkat 57% pada perguruan tinggi negeri dalam 10
tahun terakhir. Menurut NCCHE, kenaikan tarif pendidikan tersebut tidak
memiliki hubungan yang jelas dengan biaya yang sebenarnya timbul karena
banyak dari perguruan tinggi tidak menyediakan data finansial yang transparan.

Mereka tidak mengetahui secara jelas biaya yang timbul akibat adanya aktivitas

Analisis biaya..., Astrid Saraswaty Dewi, FKM Ul, 2008.



95

yang diselenggarakan padahal informasi tersebut penting dalam melakukan

pengendalian biaya (cost control).
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BAB 8

KESIMPULAN DAN SARAN

8.1. KESIMPULAN
Dari hasil penelitian dapat disimpulkan sebagai berikut.

1. Aktivitas pendidikan dokter tahap kepaniteraan klinik di Departemen Obstetri dan

Ginekologi dapat dikelompokkan menjadi 6 kelompok, yaitu:

Menerima Mahasiswa

Menyelenggarakan Kuliah

Menyelenggarakan Diskusi dan Latihan Keterampilan
Menyelenggarakan Presentasi Kasus
Menyelenggarakan Tugas Belajar Lapangan

Menyelenggarakan Ujian Kepaniteraan

2. Biaya pendidikan dokter tahap kepaniteraan klinik di Departemen Obstetri dan

Ginekologi tahun 2007 sebesar Rp 576.499.686.

3. Berdasarkan kategori biaya, komponen biaya terbesar adalah pada biaya SDM,

meliputi gaji dan honor staf pengajar sedangkan berdasarkan aktivitas komponen

biaya terbesar ada pada aktivitas menyelenggarakan tugas belajar lapangan

terutama di Instalasi Gawat Darurat serta menyelenggarakan kuliah.

4. Unit Cost adalah sebesar Rp 608.405 per mahasiswa per kali kepaniteraan tingkat

IV dan sebesar Rp 2.254.581 per mahasiswa per kali kepaniteraan tingkat VI.

5. CRR sebesar 50,2% untuk tingkat IV dan 38,4%. untuk tingkat VI.

96
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6. Besar SPP jika semua dibebankan kepada mahasiswa adalah sebesar Rp 610.000

10.

per mahasiswa per kali kepaniteraan tingkat [V dan Rp 2.275.000 per mahasiswa

per kali kepaniteraan tingkat VI di Departemen Obstetrt dan Ginekologi RSCM.

. Biaya yang dibebankan kepada pihak lain selain FKUI yaitu Pemerintah (gaji

PNS Depdiknas dan Depkes) sebesar Rp 262.980.335 (45,6% dari biaya total),
RSCM sebesar Rp 57.403.368 (10%), dan PPKM (Perkumpulan Penyantun

Kesejahteraan Mahasiswa) sebesar Rp 60.773.742 (10,5%).

. Analisis sensitivitas dengan mengeluarkan biaya yang dibebankan kepada pihak

lain tersebut didapatkan :

a) biaya total Rp. 195.342.241 per tahun

b) biaya satuan tingkat IV sebesar Rp 214,781 dan tingkat VI sebesar Rp 751.728
per mahasiswa per kali kepaniteraan klinik

¢) CRR di atas 100% yaitu 142,2% untuk tingkat I'V dan 115,1% untuk tingkat VI
yang memungkinkan tersedianya cadangan yang dapat digunakan untuk
menutupi pembiayaan pendidikan lainnya seperti penambahan fasilitas untuk
pendidikan.

d) Usulan SPP tingkat IV Rp 305.000 per mahasiswa per kali kepaniteraan dan
tingkat VI sebesar Rp 752.000 per mahasiswa per kali kepaniteraan di

Departemen Obstetri dan Ginekologi RSCM

. Biaya pendidikan kedokteran mahal dan harus ada dukungan serta peran serta baik

dari pemerintah, rumah sakit, institusi pendidikan, maupun masyarakat dalam
pembiayaan pendidikan
Metode Activity Based Costing dapat digunakan dalam analisis biaya pendidikan

dan dapat digunakan untuk efisiensi serta pengendalian biaya (cost control).
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8.2. SARAN
1. Bagi rumah sakit dan institusi pendidikan agar :

a) melakukan analisis biaya di Departemen Medik lainnya sesvai dengan
sasaran dalam rencana strategis RSCM tahun 2006-2010 yaitu
teridentifikasinya unit cost untuk tiap jenis pendidikan di RSCM serta sesuai
dengan sasaran rencana strategis UI yaitu terealisasinya prinsip cost
recovery bagi setiap program studi yang dapat digunakan sebagai bahan
pertimbangan pihak manajemen seperti misalnya penetapan jumlah dana
yang diberikan ke departemen, tarif pendidikan.

b) meninjau kembali kesepakatan dalam Surat Kerjasama FKUI dan RSCM
dan menambah kesepakatan dalam hal pembiayaan pendidikan sehingga
terdgpat kejelasan pihak yang menanggung biaya yang timbul akibat
aktivitas pendidikan demi meningkatkan mutu pendidikan dokter termasuk
menetapkan SPP yang rastonal bagi kedua belah pihak.

¢) Melakukan kontrol atas biaya dan efisiensi biaya terkait dengan aktivitas
pendidikan khususnya program studi dokter tahap kepaniteraan klinik.

d) Menetapkan standar biaya honor, termasuk biaya-biaya lain yang dianggap
perlu, dengan mempertimbangkan kesesuaian serta kemampuan pembiayaan.

e) Menghitung dan menetapkan kapasitas pendidikan tiap program studi
dengan mempertimbangkan kecukupan sumber daya, sarana dan prasarana

yang dibutuhkan dalam pendidikan,
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2. Bagi peneliti selanjutnya dapat melakukan penelitian :

a) di departemen medik lain, ruang lingkup lainnya seperti aktivitas
pendidikan program studi seperti dokter spesialis, maupun lingkup aktivitas
penelitian dan pelayanan |

b) menghitung tarif pendidikan menggunakan faktor-faktor lainnya seperti
ATP, WTP, elastisitas, tarif pesaing lain, maupun kebijakan.

c¢) mengukur mutu keluaran dari adanya aktivitas pendidikan di rumah sakit

pendidikan

3. Bagi pemerintah agar:
a) menyusun kebijakan pembiayaan pendidikan dokter terkait dengan rumah
sakit pendidikan di Indonesia
b) mengalokasikan anggaran untuk pendidikan dalam jumlah memadai bagi
rumah sakit pendidikan dalam meningkatkan mutu tenaga kesehatan di

Indonesia.
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Matriks Biaya 1

No

Kategori Biayu

Altlvitas

Biaya

Diaya Tidak

Muenerima Mak

-hienenma daftay nama mahasiswa dari Bagian Pendidikan FKLA

Swendallar ulang vang akan mengikuti kepanileraan

-h{enerangkan kegatan kepanitersan klink

-hfembagikan 1adwal kepiatan

-hlembaikan Tog book

- feminjambkan bail jaga mahasiswa

2]

Menyelenggarakan Kulinh

-Menyiapkan nuanpan dan alat sudio visual yang dibutubkan

-Membenkan kulizh

-Meraphkan ruangan Jdan atat audio visual

L.

Menyelenggaralon Diskusl & Latihan Keterampilan

-Menwapkan ruangan dan alat audio visual yang dibutuhkan

~hem kan alat prakick

i

-Mlencatat dalam buku peminjanan

-Membimbing diskusi dan melatib k pilasy mahasiswa

-%ferapihkan nuangan dan alal

-Memenksa kelengkapan dan menyimpan kanbali afat prakiek yang dipinj

oL

Menyelenggarakan Preseniss] Kasus

“Menyiapkan ruangan dan alat audio Visual yang dibutultken

M hkan dan menysdi ber dalam Presentasi Kasus

-hieramhkan ruangan dan alat adio visusl

th

Menyelengearakon Tupas Belajar I gan Ji Rumah Saklt

S

i |,

M kan Belajar Lapangan di IGD

“Mentuperns: dan membimbing 1

5h

-SMenvediakan konsumsi baei mahasiswa vane bertugas di 16D
Al %an Belajar Lag

i di Instalasi Rawat Inap

-Mlemupenast dan membimbing mahasiswa

M kan Belojar Lag dl Poliklinik

-Menwuperisi dan membimbing mahasisws

Sd

Menugaskan Belajar Lapangan di Klinik Raden Saleh

M ctnbi bing MY

Menyelenggorakan praktek modul KB

-Menyiaphan niangan dan alat praktek yang dibatuhiean
-Melath keterampil haTisiva cafa g JUD dan implan

-Mengups keterampilan mahasiswa

Menyelenggarakan ujian

-MMenyusun soal dan kunes jawaban

-Membagikan soal dan lembar jawsban

-Mengumpulkan soal dan lembar jawaban

-Memeriksa jawaban

-Membenkan nilai

-helaporkan milu ke Bagian Administasi Pendidikan 5 Departemnen Obspin

£

Menyelenggarakan Ujlan Xepaniteraan

[

Menyclenggarakan Ujian Tulis (pre test dan ujian tulls 1, B, B}

-Menyusun soal dan kunci jawaban

-Memperbanyak soal dan lembar jawaban

-Menyiaphan nuangan jian

-Membagukan soal dan lembar jawaban

=M | ujian

“Mengampullian soal dan lembar jawaban
A, 1,

1454 J

-Memberikan nilal

~Mermasukkan milai mahasiswa

6b

Menyelenggarakan Ujlan Praktek (OSCE)

-Meniyusun soal

-Menviapkan nuangan dan alat-alat yang digunakan dalam ujian

-Menyediakan k i bagi penquii dan peserta ujian

1

-Mengui wa

-~ Jepgumpulkan nila

Afemasukkan milai mahasiswa

[

Menyelenggarakan Ujian Skide

|-Menvumm soal dan kunci jawab

-Menyiapkan ruangan dan alat awdio visual

“Membagkan lembar jrwaban dan menavanekan seal

-Menpawasi jalanrya ujian

-Mengumpulkan lombar jawaban

-Memeriksa Jpwaban

-hemberikan nilal

T+

-hlemasukkan nila

TOTAL
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Mariks Biaya 3

Bays Laopuag

Bisya Iovesinsi Bixyz Opermrional Sub Ta1al
Biaya
Lanpung

Bisys Tidak | Total
Langzong | Biaya

Al Alal Kxntor &| SDM | ATK & | Koosumsi
Godung Kedokteran & Romak barang
Akttyless Kepekatan Tangps cetak

Kalegor Blaya

Mencrima Mahsditws

-z

3| Menydenpyarakan Ditkoii & Latihan Keterampilan

-Menylphen puangen dan alat sidio viut yeng dibutubian
-Heminamian alat pradek

“Mencatal dalam bisk peming 4 4 ¥ 4 +

Sc|Meaugaiian Beiajar Lapaogan i Poliklinik v ¥ ¥ ¥ ¥

~Menwgervin

Sd | Men, in Bclajar Lagangan di Klinik Raden Ssich

Membimbing diskosh M

Mesydengparakan prakiek modal KB

“Memyiagken nusneas dan alat praktek yaog dbarikkan J ¥

-Mehiih ketorampilan mahasiswa cars memasang [UD dan isypdan

Miengri keterampilan mahasiwa

Meaysengrarakan ojian

1 s0al dan g jawaban

-Membagikan soal dan Jambar jrwaban

fengumpulkan voad dan lernber jrwaban ki 4

-Momaiks awaban

~hemberikan rilai

-Mdhaporkum milai ke Bagizn Adrimstrasi Peadidikan 51 Bepartemen Obsgin

§|Meydiogparakan Uljisn Kepaoiterasn

&s|Menydenpparakan Ufian Tolis

Aanﬂmhnﬁ'Em B

-Memporbanyak soa) das banbas jrwaban

-Menyiapkan

“Menyiapkan angan ufian
-Mombagitan 304 dim levobar frwaban 4 ¥ A +

b, 304l den lembar i

-Memenka jrwaban

deribegn frlai

-Memasukizo nilai mahistwa

SbiMenyeiengraraban Ujian Prakick (OSCE)

-\!cmnmwd

-Menyipksn niangan den slat-alsl yang digumakon dalarn unsn
Tooyodakes koraoms 4 ki ¥ ¥ ¥ 4 4

“Mengus mabasizwa

Memandian rilg mehagiey

fc|Menydespparnkan Uflan Slide

Atmusm soul dan unc prwaban

-M dan alas andio vizusl

-Membagikan lerbas jpwaban dan mensyangicen soel
= =

-M
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Simulasi SPP Tingkat IV
Perlakuan 1 (P' naik, Q tetap)

SPP simulasi| SPP 2007 Unit Jumlah Total Total Cost CRR
{Rp) {(Rp) Cost Mahasiswa Revenue {Rp) (%)
{Rp) {orang) {Rp)
(P {P} (UC) (Q) (TR)=(P)x(Q} | MC)=(UC)x{Q)
305.000 | 305.344 | 608.405 262 79.910.000| 159.402.127 50,1
310.000 | 305.344 | 608.405 262 81.220.000 | 159.402.127 51,0
3200001 305.344 | 608.405 262| 83.840.000| 159.402.127 52,6
330.000 | 305.344 | 608.405 2621 86.460.000| 159.402.127 ) 54,2
340.000 | 305.344 | 608.405 262} 89.080.000 159.402.127 55,9
350.000 | 305.344 | 608.405 262| 91.700.000! 159.402.127 57,5
360.000 | 305.344 | 608.405 262| 94.320000} 159.402.127 59,2
370.000| 305.344 | 608405 262| 96.940.000 | 159.402.127 | 60,8
380.000( 305.344 | 608.405 262 99.560,000] 159.402.127 | 62,5
300.000§ 305.344 | 608.405 262| 102.180.000 | 159.402.127 ] 641
400.000 ] 305.344 | 608.405 262| 104.800.000 | 159.402.127 65,7
410,000 | 305.344 | 608.405 2621 107.420.000 | 159.402.127 67.4
420000 | 305.344 | 608.405 262] 110.040.000| 155.402.127 | 69.0
430,000 | 305.344 | 608.405 262| 112.660.000% 159.402.127 | 70,7
440.000| 305.344 | 608.405 262| 115.280.000 | 159.402.127 | 72.3|
450.000 | 305.344 ] 608.405 262| 117.900.000 | 159.402.127 | V4,0
460.000 | 305344 | 508.405 262] 120520000 | 159.402.127 ] 756
470.000 | 305.344 | 608.405 262 123.140.000 | 159.402.127 77.3
480.000 | 305.344 | 608.405 262} 125.760.000 | 155.402.127 78,9
490.000 | 305.344 | 608.405 262| 128.380.000{ 159.402.127 80,5
500.000 305.344 | 608.405 262] 131.000.000 159.402.127 82,2
510.000 | 305.344  608.405 262| 133.620.000 | 159.402.127 83,8
520.000 | 305.344 | 608.405 262| 136.240.000 | 159.402.127 85.5
530.000 306.344 | 608.405 2621 138.860,000 159.402.127 87 1
540.000 ] 305.344 | 608405 262] 141.480.000| 159.402.127 } 88,8
550.000 | 305.344 | €08.405 262] 144.100.000 | 159.402.127 | 904
560.000§ 305.344 { 608.405 262| 146.720.000 159.402.127 92,0
570.000 | 305.344 | 608.405 -- - 262] 149.340.000 | 159.402.127 93,7
580.000 | 305.344 ] 608.405 2621 151.960.000 ] 159.402.127 95,3
500.000 | 305.344 | 608.405 262] 154.580.000 | 159.402.127 97.0
600.000 | 305.344 | 608.405 262] 157.200.000| 159.402.127 98,6
610,000 | 305.344 | 608.405 262| 159.820.000 | 159.402.127 { 100,3
620.000§ 305.344 § 608.405 262| 162.440.000% 159.402.127 | 101,9
630.000 | 305.344 | 608.405 262| 165.060.0001 159.402.127 | 103,5
640.000 | 305.344 | 608.405 2621 167.680.000 | 159.402.127 | 1052
650.000 305.344 | 608.405 262| 170.300.000 159.402.127 | 106,8
660.000 | 305.344 | 608.405 262| 172.920.000 159.402.127 | 108,5
670.000 | 305.344 | 608.405 262] 175.540.000 | 159.402.127 ] 110,1
£80.000 | 305.344 | 608.405 262| 178.160.000 159.402.127 | 111.8
690.000 | 305.344 | 60B.405 262] 180.780.000 | 159.402.127 | 113.4
700.000 | 305.344 | 608.405 262] 183.400.000 | 159.402.127 | 1151
740.000 | 305.344 | 608.405 262] 186.020.000 | 159.402.127 | 116,7
720,000 1 305.344 | 608.405 262| 188.640.000| 159.402.127 | 118,3
730.000 | 305.344 | 608.405 262] 191.260.0001 158.402.127 | 120.0
740.000 | 305344 | 608.405 262| 193.880.000} 159.402.127 | 1216
750.000 | 305.344 | 608.405 262| 196.500.000 | 159.402.127 | 123,3
760.000 | 305.344 | 608.405 262| 199.120.000 | 159.402.127 | 124,9
770.000] 305.344 1 608.405 262| 201.740.000| 159.402.127 | 1266
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Simulasi SPP Tingkat IV
Perlakuan 2 {P' tetap, Q naik)

SPP simulasi| SPP 2007 Unit Jumlah Total Total Cost CRR
(Rp) {Rp) Cost | Mahasiswa | Revenue (Rp) (%)
{Rp) {orang} (Rp)

(P} (P} (UC) Q) (TR}={P"}x{Q)
305.000 | 305.344 { 608.405 180 54.900.000 | 159.402.127 344
305.000 | 305.344 | 608.405 190| 57.950.000| 159.402.127 36,4
305.000 | 305.344 } 608.405 200| 61.000.000 | 159.402.127 383
305.000 ] 305.344 1 608.405 210 64.050.000 | 159.402.127 40,2
305.000 | 305.344 1 608.405 2201 67.100.000 | 159402127 42,1
305.000 | 305.344 { 608.405 230 70.150.000 | 159.402.127 44,0
305.000 ] 305.344 | 608.405 240] 73.200.000 ] 159.402.127 45,9
305.000 | 305.344 | 608.405 250| 76.250.000 | 159.402.127 47,8
305.000 | 305.344 | 6508.405 260| 79.300.000 | 159.402.127 48,7
305.000 | 305.344 | 608.405 270] 82.350.000 | 159.402.127 51,7
305.000 | 305.344 | £08.405 280] 85.400.000 | 159402127 53.6
305.000 ] 305.344 | 608.405 280|] 88.450.000 | 159.402.127 55,5
305.000 | 305.344 | 608.405 300] 91.500.000 | 159402127 874
305.000 | 305.344 | 608.405 310] 94.550.000 | 159.402.127 59,3
305.000 | 305.344 | 608.405 320] 97.600.000| 159402127 61.2
305.000 | 305344 | 608.405 330] 100.650.000 | 159.402.127 1 63,1
305.000 | 305.344 | 608.405 340| 103.700.000 | 159.402.127 65,1
305.000 | 305.344 | 608.405 350] 106.750.000 | 158.402.127 67.0
305.000 | 305.344 | 608.405 360| 109.800.000 | 158.402.127 68,9
305,000 | 305.344 | 608.405 370) 112.850.000 | 159.402.127 70,8
305.000 | 305344 | 608.405% 380] 115.500.000 | 159.402.127 72,7
305.000 ] 305.344 | 608.405 380] 118.950.000 | 158.402.127 74,6
305.000 | 305.344 | 608.405 400] 122.000.000 | 159.402.127 78,5
305.000 | 305.344 | 608.405 410] 125.050.000 | 158.402.127 78,4
305.000 | 305.344 | 608.405 420| 128.100.000 | 159.402.127 80,4
305.000 | 305.344 | 508.405 430] 131.150.000 | 159.402.127 82,3
305.000 | 305.344 | 608.405 440] 134200000 | 159.402.127 84,2
305.000 | 305.344 | 608.405 450| 137.250.000 | 158.402.127 86,1
305.000 | 305.344 ) 608.405 4680| 140.300.000 | 158.402.127 88,0

" 305.000 | 305.344 | 608.405 470] 143.350.000 | 158.402.127 89,9
305.000 | 305.344 | 608.405 480] 146.400.000 | 158.402.127 1,8
305.000 | 305.344 | 608.405 490] 149.450.000 | 158.402.127 93,8
305.000 | 305.344 ! 608.405 500] 152.500.000 | 159.402.127 95,7
305.000 | 305.344 ] 608.405 510| 155.550.000 | 159.402.127 97,6
305.000 | 305.344 | 608.405 520| 158.600.000 | 159.402.127 99.5
305.000 | 305.344 ) 608.405 525| 160,125.000 | 159.402.127 | 100,5
305.000 | 305.344 | 608.405 535| 163.175.000 ) 159.402.127 | 1024
305.000 ] 305.344 ] 608.405 545| 166.225.000 ) 159.402.127 | 104,3
305.000{ 305.344 | 608.405 555| 169.275.000 | 159.402.127 | 106,2
305.000 ] 305.344 | 608.405 565| 172,325.000 | 159.402.127 | 1081
305.000 § 305.344 | 608.405 575| 175.375.000 | 159.402.127 | 110,0
305.000 1 305.344 | 608.405 585| 178.425.000 | 159.402.127 1 1118
305.000§ 305.344 | 608.405 595| 181.475.000 ) 159.402.127 1 113.8
305.000 | 305.344 | 608.405 605| 184525000 ) 159.402.127 | 1158
305.000 | 305.344 | 608.405 615| 187.575.000 | 159402127 | 117.7
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Simulasi SPP Tingkat IV

Perlakuan 3 (P' naik, Q naik)

SPP simulasi| SPP 2007 Unit Jumliah Total Total Cost CRR
(Rp) (Rp) Cost | Mahasiswa | Revenue {Rp) {%)
(Rp) {orang) (Rp)
_(P) {P) {UC) {Q) {TR}={P'}x(Q) | (TC)={UC)(Q)

305.000 | 305.344 | 608.405 184| 56.120.000| 111.946.532 50,1
310.000 | 305.344 | 608.405 185] 57.350.000| 112.554.937 51,0
320.000 | 305.344 | 608.405 187| 59.840.000% 113.771.747| 5286
330.000 | 305.344 | 608.405 190| 62.700.000 ] 115.596.862 54,2
340.000} 305.344 | €08.405 192| 65.280.000 ] 116.813.772 55,9
350.000 | 305.344 | 608.405 194 57.800.000] 118.030.582} 575
360,000 | 305.344 | 608.405 196| 70.560.000 | 119.247.392 59,2
370.000 | 305.344 | 608.405 18| 73.260.000| 120.464.202| 60,8
380.000 | 305.344 ] £08.405 200 76.000.000 ) 121.681.013]| 625
390.000 | 305.344 | 608.405 2021 78.780.000 | 122.897.823| 64,1
400,000 | 305.344 | 608.405 204| 81.600.000) 124.114633| 657
410.000 | 305.344 | 608.405 208] 84.460.000) 125331443 | 674
420.000 | 305.344 | 608.405 208| 87.360.000 ] 126.548.253| 68,0
430.000 | 305.344 | 608.405 210] 90.300.000 | 127.765.063 | 70,7
440.0001 305.344 | 608.405 212 93.2580.000 ) 128.981.873|1 723
450,000 | 305.344 | 608.405 214 96.300.000 ] 130.198.683| 740
460.000 | 305.344 ] 6DB.4D5 216] 99.360.000 ] 13141549841 756
470.000 | 305.344 | 608.405 218] 102.460.000 | 132.632.304) 77,2
480.000 | 305.344 | 608.405 220} 105.600.000 | 133.849.114| 788
490,000 | 305.344 | 608.405 222} 108.780.000 ] 135.065.924 | 80,5
500.000 [ 305.344 [ 608.405 224 112.000.000| 135.282.734| 822
510.000 | 305.344 | 608.405 226] 115.260.000 ] 137499544 | 838
520.000( 305344 | 608.405 228| 118.560.000 | 138.716.354| 855
530.000 | 305.344 | 608.405 230] 121.800.0001 139933.164! 871
540.000 | 305.344 ] 608.405 232| 125.280.000  141.148.975 88,8
550.000 | 305.344 | 608.405 234 128.700.000 142.366.785 90,4
560.000 | 305.344 | 608.405 238] 132.160.000 | 143.583.585 92,0
570,000 | 305.344 | 608.405 238] 135.660.000 | 144.800.405) 93,7
580.000 | 305.344 | 608.405 240] 139.200.000 | 146.017.215] 953
590.000 | 305.344 | 608405 - ~ 242| 142.780.000 | 147.234.025| 97,0
600.000 ] 305.344 | 608.405 244| 146.400.000 | 148.450.835| 98,6
610.000 | 305.344 | 608.405 246] 150.060.000] 149.667.645| 100,3
620.000 | 305.344 | 608.405 248| 153.760.000 | 150.884.456 | 1019
630.000 | 305.344 | 608.405 250} 157.500.000¢ 152.101.266} 1035
640.000 | 305.344 | 608.405 2521 161.280.000 | 153.318.076 ] 1052
650.000 [ 305.344 | 608.405 254| 165.100.000 | 154.534.886 | 106.,8
660.000 | 305.344 | 608.405 256| 168.960.000 | 155.751.686 | 1085
670.000 | 305.344 | 608.405 258| 172.860.000 | 156.968.506 | 110.1
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Shmulasi SPP Tingkat VI
Perlakuan 1 (P naik, Q tetap}

SPP simulasi| SPP 2007 | Unit Cost Jumlah Total Total Cost CRR
{Rp} {Rp) {Rp) Mahasiswa| Revenue {Rp) %)
forznal {Rp}
(P (F) (uc) (@) [(REPINQ)[(TC=UC)X(Q)
865.000 864.865 | 2.254.581 185] 150.025.000 | 417.097.550 384
9K.000 B864.865 | 2.254.581 185| 166.500.000 | 417.087.560 35,9
925.000 864.865 2.254.581 185| 171.125.000 417.097.560 41.0
950.000 864.865 | 2.254.581 185| 175.750.000 | 417.097.560 42,1
975.000 864.865 | 2.254.581 185| 180.375.000 | 417.097.560 43,2
1.000.000 864.865 | 2.254.581 185] 185.000.000 | 417.087.560 44,4
1.025.000 864,865 2.254.581 185| 189.625.000 417.097.560 45.5
1.050.000 864.865 | 2.254.581 185 194.250.000 | 417.097.560 46.6
1.075.000 864.865 | 2.254.581 185] 198.875.000 | 417.097.560 47.7
1.100.000 864.865 | 2.254.581 185 203.500.000 |  417.097.560 48.8
1.125.000 864.865 | 2.254.581 185] 208.125.000 | 417.097.560 49,9
1.150.000 864.865 | 2.254.581 185] 212,750,000 | 417.097.560 51,0
1.175.000 864,865 2.254.581 185| 217.375.000 417.097.560 52,1
1.200.000 864.855 | 2.254.581 185| 222.000.000 | 417.097.560 53.2
1.225.000 864.8565 | 2.254.581 185| 226.625.000 | 417.097.560 54,3
1.250.000 864.865 | 2.254.581 185] 231.250.000 | 417.097.560 55,4
1.275.000 864.865 | 2.254.581 185] 235.675.000 | 417.097.560 56,6
1.300.000 854.865 | 2.254.581 185] 240.500.000 | 417.097.560 57,7
1.325.000 864.865 | 2.254.581 185| 245.125.000 | 417.097.560 58.8
1.350.000 864.865 | 2.254.581 185] 249.750.000 | 417.097.560 58,9
1.375.000 854,865 | 2.254.581 185] 254.375.000 | 417.097.560 61,0
1,400.000 864.865 | 2.254.581 185] 255.000.000 | 417.097.560 62,1
1.425.000 864.865 | 2.254.581 185] 263.625.000 | 417.097.560 63,2
1.450.000 864.865 | 2.254.581 185] 268.250.000 | 417.097.560 64,3
1.475.000 864.865 | 2.254.581 185| 272.875.000 | 417.097.560 65,4
1.500.000 864.865 2.254.581 185| 277.500.000 417.097.560 66,5
1.525.000 864.865 2.254.581 185| 282.125.000 417.097.560 67.6
1.550.000 B864.865 | 2.254.581 185| 286.750.000 | 417.097.560 68,7
1.575.000 864.865 | 2.254.581 185| 291.375.000 | 417.097.560 69,9
1.600.000 864.865 | 2.254.581 185] 296.000.000 | 417.097.560 71,0
1.625.000 864.865 | 2.254.581 1851 300,625.000 | 417.097.560 721
1.650.000 864,865 | 2.254.581 185{ 305.250.000 | 417.097.550 732
1.675.000 864.865 | 2.254.581 1851 309.875.000 | 417.097.550 74,3
1.700.000 a864.865 | 2.254.581 185] 314.500.000 | 417.087.560 75.4
1.725.000 864.865 2.254.581 185] 319.125.000 417.097.560 76,5
1.750.000 864.855 | 2.254.581 1851 323.750.000 | 417.097.560 77,6
1.775.000 864.865 | 2.254.581 185 328.375.000 | 417.097.550 78,7
1.800.000 8654.865 | 2.254.581 185] 333.000.000 } 417.097.560 79,8
1.825.000 864.865 | 2.254.581 185] 337.625.000 | 417.097.560 80,9
1.850.000 864.865 | 2.254.561 185{ 342250000 | 417.097.580 82,1
1.875.000 854.865 | 2.254.581 185| 346.875.000 | 417.097.560 83,2
1.500.000 864.865 | 2.254.581 185| 351.500.000 | 417.097.550 84,3
1.925.000 864.865 | 2.254.5981 185] 356.125.000 | 417.097.560 85,4
1.850.000 864.865 | 2.254.581 185] 360.750.000 | 417.097.560 86.5
1.975.000 864.865 | 2.254.581 185] 365.375.000 | 417.097.560 B7,6
2.000.000 864.865 | 2.254.581 185 370.000.000 |  417.097.560 88.7
2.025,000 864.865 | 2.254.581 185] 374.625.000 | 417.097.560 89,8
2.050.000 864.865 | 2.254.581 185] 379.250.000 | 417.097.560 90.9
2.075.000 864.865 | 2.254.581 185| 383.875.000 | 417.097.560 92,0
2.100.000 864.865 | 2.254.581 185] 388.500.000 | 417.097.560 93,1
2.125.000 864.865 | 2.254.581 185| 393.125.000 | 417.097.560 94,3
2.150.000 864,865 | 2.254.581 185| 397.750.000 | 417.097.560 95.4
2.175.000 B64.865 | 2.254.581 185| 402.375.000 | 417.097.560 96,5
2.200.000 864.865 | 2.254.581 185} 407.000.000 | 417.097.560 9756
2.225.000 864.865 | 2.254.581 185) 411.625.000 | 417.097.560 98,7
2.250.000 864.865 | 2.254.581 185] 416.250.000 | 417.097.560 45,8
2.275.000 864.865 | 2.254.581 185 420.875.000 | 417.097.560 | 1009
2.300.000 864.865 | 2,254.581 185| 425.500.000 | 417.057.560 | 1020
2.325.000 854,865 | 2.254.581 185] 430.125.000 | 417.097.560 | 1031
2.350.000 854.865] 2.254.581 185| 434,750,000 | 417.097.560 | 1042
2.375.000 864.865 | 2.254.581 185| 438.375.000 | 417.087.560 | 1053
2.400.000 8654.855 | 2.254.581 185 444.000.000 | 417.097.560 f 1064
2.425.000 864.865 | 2.254.581 185| 448.625.000 | 417.097.560 } 1076
2.450.0600 864.865 | 2.254.581 185| 453.250.000 | 417.087.560 | 108.7
2.475.000 864.865 [ 2.254.581 185] 457.875.000 | 417.097.560 ¢} 109.8
2.500.000 864.865 | 2.254.581 185] 462.500.000 | 417.097.560 ] 1109
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Simulasi SPP Tingkat VI
Perlakuan 2 (P tetap, Q naik)

SPP simulasi| SPP 2007 | Unit Cost | Jumlah Total Total Cost CRR
(Rp) {Rp} {Rp) Mahasiswa| Revenue {Rp) {%8)
{oranal {Rp}

1] {P) {UC) {@ [TR}PIx(Q)

865.000 864.865 | 2.254.581 245[ 211.925.000 | 417.097.560 50,8
865.000 864.865 | 2.254.581 250} 216,250,000 | 417.097.560 51,8
B65.000 864.865 | 2.254.581 255 220.575.000 | 417.097.560 52,9
865.000 854.865 | 2.254.581 260} 224,900.000 | 417.097.560 53.9
B65.000 864.865 | 2.254.581 265| 220.225.000 | 417.,097.560 55,0
865.000 B54.865 | 2.254.561 270] 233.550.000 | 417.097.560 56,0
865.000 864.865 | 2.254.581 275 237.875.000 | 417.097.560 57.0
865.000 854.865 | 2.254.581 280) 242.200.000 | 417.097.560 58,1
865.000 864.865 | 2.254.581 285) 246.525.000 | 417.097.560 59,1
865.000 864.865 ] 2.254.581 290| 250.850.000 | 417.097.560 60,1
865.000 864.865 | 2.254.581 295| 255,175.000 | 417.097.560 61,2
865.000 854.865 | 2.254.581 300| 259.500.000 | 417.097.560 62,2
865.000 864.865 | 2.254.581 305| 263.825.000 | 417.097.560 63,3
865.000 864.865 | 2.254.581 310| 268.150.000 | 417.097.560 64.3
865.000 864.865 | 2.254.581 315| 272475.000 | 417.097.560 65,3
865.000 B54.865 | 2.254.581 320| 276.800.000 | 417.097.560 66,4
865.000 864.865 | 2.254.581 325| 281.125.000 | 417.097.560 674
865.000 864.865 | 2.254 581 330| 285.450.000 | 417.097.560 68,4
865.000 864.865 | 2.254.581 335| 289.775.000 | 417.057.560 £9,5
865.000 864.865 | 2.254.581 340] 294.100.000 | 417.097.560 70,5
865.000 864.865 | 2.254.581 345| 295.425.000 | 417.097.560 71,5
865.000 854.865 | 2.254.581 350] 302.750.000 | 417.097.560 726
865.000 £64.865 | 2.254.581 355| 307.075.000 | 417.097.560 73.6|
865.000 864.865 | 2.254.581 3601 311.400.000 | 417.097.560 74,7
865.000 0864.865 | 2.254.581 365{ 315.725.000 | 417.097.560 75.7
865.000 864.865 | 2.254.581 370| 320.050.000 | 417.097.560 76,7
865.000 £864.865 | 2.264.581 375] 324,375.000 | 417.097.560 77.8
865.000 864.865 | 2.254.5681 380| 328.700.000 | 417.097.560 78,8
865.000 864.865 | 2.254.581 385 333.025.000 | 417.097.560 79,8
865.000 864.865 | 2.254.581 390} 337.350.000 | 417.097.560 80,9
865.000 B54.865 |  2.254.581 395] 341.675.000 | 417.097.560 81,9
865.000 864.865 { 2.254.581 400| 346.000.000 | 417.097.560 83,0
865.000 864.865 | 2.254.581 405} 350.325.000 | 417.097.560 84.0
B65.000 864.865 | 2.254.581 410} 354.650.000 | 417.097.560 85,0
865.000 864.855 | 2.254.581 415] 358,975,000 | 417.097.560 86.1
B65.000 864.865 | 2.254.581 420] 363.300.000 | 417.097.560 87.1
865.000 864.865 | 2.254.581 425] 367.625.000 | 417.097.560 881
865.000 8654.865 1  2.254.581 430| 371.950.000 | 417.097.560 89,2
865.000 864.865 | 2.254.581 435] 376.275.000 | 417.097.560 90,2
865.000 854.865 | 2 254.581 440] 380.600.000 | 417.097.560 91,2
865.000 B64.865 | 2.254.581 445] 384.925.000 | 417.097.560 92,3
865.000 864.865 | 2.254.581 450| 389.250.000 | 417.097.560 93,3
865.000 864.865 | 2.254.581 455| 393.575.000 | 417.097.560 94.4
865.000 p64.865 | 2.254.581 460| 397.900.000 | 417.097.560 95,4
865.000 864.865 | 2.254.581 465| 402.225.000 | 417.097.560 96,4
865.000 864.865 | 2.254.581 470| 406.550.000 | 417.097.560 97.5
865.000 864.865 | 2.254.581 475 410.875.000 | 417.097.560 98,5
865.000 864.865 | 2254.581 4801 415.200.000 | 417.097.560 99,5
865.000 $64.865 | 2.254.581 4851 419.525.000 | 417.097.560 | 100,6
865.000 864.865 | 2.254.581 490] 423.850.000 | 417.097.560 ! 1016
865.000 854.865 | 2.254.581 495] 428.175.000 | 417.097.560 | 1027
865.000 864.865 | 2.254.581 500} 432,500.000 | 417.097.560 | 1037

Analisis biaya..., Astrid Saraswaty Dewi, FKM Ul, 2008.



Simulasi SPP Tingkat VI
Perakuan 2 (P' naik. Q naik

SPP simulasil SPP 2007 | Unit Cost Jumlah Total Total Cost CRR
{Rp) {Rp) {Rp) Mahasiswa | Revenue (Rp) {%%)
{orang) {3421}
(F') {P) (uc) Q) (TR=(P')x(Q}| (TCI=UCI{Q)
865.000 864.865 2.254,581 185{ 160.025.000 417.097.560 38,4
300.600 854.865 | 2.254.581 185] 1665.500.000 |  417.097.560 35.9
925.000 864.865 | 2.254.581 185] 171.125.000 | 417.097.560 41,0
950.000 B64.865 | 2.254.581 185 175.750.000 | 417.097.560 42,1
975.000 864.865 | 2.254.581 185| 180.375.000 | 417.097.560 43,2
1.000.000 B564.865 1 2.254.581 186} 166.000.000 | 419.352.141 44, 4
1.025.000 864.865 | 2.254.581 190] 194.750,000 | 428.370.467 45,5
1.050.000 864.865 | 2.254.581 1901 199.500.600 | 428.370.467 46.6
1.075.000 864.865 | 2.254.581 190| 204.250.000 | 428.370.467 47,7
1.100.000 864.865 | 2.254.581 150] 209.000.000 | 428.370.457 48,8
1.125.000 864,865 | 2.254.581 195] 219.375.000 | 439.643.374 49,9
1.150.000 864.865 | 2.254.581 195 224.250.000 | 439.543.274 51,0
1.175.000 864.865 | 2.254.581 195 228.125.000 | 439.643.374 52,1
1.200.000 864.865 | 2.254.581 195] 234.000.000 | 439.643.374 53.2
1.225.000 864.865 | 2.254.581 195] 238.875.000 | 439.643.374 54,3
1,250.000 864.865 | 2.254.581 186] 245.000.000 | 441.897.955 55,4
1.275.000 864.855 | 2.254.581 200] 255.000.000 | 450.916.281 56,6
1,300.000 864.865 | 2.254.581 200} 260.000.000 | 450.916.281 57,7
1.325.000 864.865 | 2.254.581 200| 265.000.000 | 450.516.281 58,8
1.350.000 864.865 | 2.254.581 200] 270.000.000 | 450.916.281 58.9
1.375.000 864.865 ¢ 2.254.581 201] 276.375.000 | 453.170.862 61,0
1.400.000 864865 | 2.254.581 205| 287.000.000 | 462.189.188 62,1
1.425.000 B864.855 | 2.254.581 205] 292.125.000 | 462.189.188 63,2
1.450.000 864.865 | 2.254.581 205| 297.250.000 | 462.189.188 64,3
1.475.000 864.865 | 2.254.581 2051 302.375000 | 462.189.188 654
1.500.000 864.865 | 2.254.581 206 305.000.000 | 464.443.769 66.5
1.525.000 864.865 | 2.254.581 210] 320.250.000 | 473.462.095 67,6
1.550.000 864,865 | 2.254.581 210| 325.500.000 | 473.462.095 68.7
1.575.000 864.855 | 2.254.581 290| 330.750.000 | 473.462.095 69,9
1.600.000 864.865 | 2.254.581 210] 336.000.000 | 473.462.085 71.0
1,625.000 864.865 | 2.254.581 211] 342.875.000 | 475716676 72,1
1.650,000 864.865 | 2.254.581 215] 354.750.000 | 484,735.002 73,2
1.675.000 864,865 | 2.254.581 215 360,125.000 | 484.735.002 74,3
1.700.000 864 865 | 2.254.581 215| 365.500.000 ] 484.735.002 754
1.725.000 §64.865 | 2.254.581 215} 370.875.000 | 484.735.002 76,5
1.750.000 854.865 | 2.254.581 216) 378.000.000 } 4856.989.583 77,6
1.775.000 864.865 | 2.254.581 2201 390.500.000 |  496.007.909 78,7
1.800.000 864,865 |  2.254.581 220| 356.000.000 | 495.007.909 79,8
1.825.000 B864.865 | 2.254 581 220| 401.500.000 | 496.007.909 80,9
1.850.000 864,865 | 2.254.581 220} 407.000.000 | 496.007.909 82,1
1.875.000 864.865 | 2.254.581 221] 414.375.000 | 498.262.490 83,2
1.900.000Q 864.865 | 2.254.581 225| 427.500.000 | 507.280.816 84,3
1.925.000 864.865 | 2.254.581 225] 433.125,000 | 507.280.816 85,4
1.950.000 864.855 | 2.254.581 225) 428.750,000 | 507.280.816 86,5
1.975.000 864.865 | 2.254.581 225 444.375.000 { 507.280.816 87,6
2.000.000 364.865 | 2.254.581 226) 452.000.000 | 509.535.397 88,7
2.025.000 864.865 { 2.254.581 230] 465.750.000 | 518.553.723 89.8
2.050.000 864.865 | 2.254.581 2301 471.500.000 | 518.553.723 90,9
2.075.000 B64.865 | 2.254.581 230 477.250.000 | 518.553.723 92,0
2.100.000 864.665 | 2.254.581 230| 483.000,000 |  518.553.723 931
2.125.000 864.865 | 2.254.581 231} 490.875.000 | 520.508.304 94,3
2.150.000 864.865] 2.254.581 235] 505.250.000 | 529.526.630 95,4
2.175.000 B64.865 | 2.254.581 235] 511.125.000 | 529.826.630 96,5
2.200.000 864.865 | 2.254.581 235| 517.000.000 | 529.826.630 97.6|
2.225,000 864 865 | 2.254.581 2401 534.000.000 | 541.099.537 88,7
2.250.000 864.865 | 2.254.581 240| 540.000.000 ] 541.099.537 | 998
2.275.000 864.865 | 2.254.581 2401 546.000.000 | 541.099.537 | 100,9
2.300.000 8654.865 | 2.254.581 240| 552.000.000 | 541.099.537 | 1020
2.325.000 864.865 | 2.254.581 241] 560.325.000 | 543.354,118 | 1031
2.350,000 864.865 | 2.254.581 242} 568.700.000 | 545.608.700 | 104.2
2.375.000 8654.865 | 2.254.581 2431 577.125.000 | 547.863.281 | 1053
2.400.000 864.865 | 2.254.581 244] 585.600.000 | 550.117.863 | 1064
2.425.000 B64.865 | 2.254.581 245| 594.125.000 | 552.372.444 { 10786
2.450.000 864,865 | 2.254.581 246| 602.700.000 | 554.627.025 | 1087
2.475.000 264.865 | 2.254.581 247] 611.325.000 | 556.881.607 | 109.8
2.500.000 864.865 | 2.254.581 248 620.000.000 | 559.136.188 | 1109
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Simulasi SPP Tingkat IV (alternatif ke-2)
Perfakuan 1 (P' naik, Q tetap)

SPP simulasi | SPP 2007 Unit Cost Jumlah Total Revenue Total Cost CRR
(Rp) {Rp) {Rp) Mahasiswa (Rp) {Rp} (%)
{orang)
Py (P) {UC) (Q) (TR)=(P")x(Q) (TC}=(UC)x{Q)

305.000 305.344 214,781 262 79.910.000 56.272.642 142,0
300.000 305.344 214.781 262 78.600.000 56.272.6842 139,7
295.000 305.344 214.781 262 77.290.000 56.272.642 137.3
290.000 305.344 214.781 262 75.980.000 56.272.6842 135,0
285.000 305.344 214.781 262 74.670.000 56.272.6842 132,7
280.000 305.344 214.781 252 73.360.000 56.272.642 130,4
275.000 305,344 214.781 262 72.050.000 56.272.6842 128,0
270.000 305.344 214.781 262 70.740.000 56.272.642 1257
265.000 305.344 214.781 262 69.430.000 56.272.642 1234
260.000 305.344 214.781 262 68.120.000 56.272.842 121,1
255.000 305.344 214.781 262 66.810.000 56.272.642 1187
250.000 305.344 214.781 262 65.500.000 56.272.6842 116,4
245,000 305.344 214.781 262 64.190.000 56.272.642 114 1
240.000 305.344 214.781 262 62.880.000 56.272.642 111,7
235.000 305.344 214.781 262 61.570.000 56.272.642 109.4
230.000 305.344 214.781 262 60.260.000 56.272.642 1071
225.000 305.344 214.781 262 58.950.000 56.272.842 104.8
220.000 305.344 214.781 262 57.640.000 56.272.642 1024
215.000 305.344 214.781 262 56.330,000 56.272.642 100,1
210,000 305.344 214,781 262 55.020.000 56.272.642 97.8
205.000 305.344 214.781 262 53.710.000 56.272.642 854
200.000 305.344 214.781 262 52.400.000 56.272.642 93,1
195.000 305.344 214.781 262 51.090.000 56.272.642 20,8
190.000 305.344 214.781 262 49.780.000 56.272.642 88,5
185.000 305,344 214.781 262 48.470.000 56.272.642 86,1
180.000 305.344 214.781 262 47.160.000 56.272.642 83,8
175.000 305.344 214.781 262 45.850.000 56.272.642 81,5
170.000 305.344 214.781 262 44.540.000 56.272.642 79,2
165.000 305.344 214.781 262 43.230.000 56.272.642 76,8
160.000 305344 214.781 262 41.920.000 56.272.642 74,5
155.000 305.344 214.781 262 40,610.000 56.272.642 722
150.000 305.344 214781 262 39.300.000 56.272.642 69,8
145.000 305.344 214.781 262 37.990.000 56.272.642 67,5
140.000 305.344 214 781 262 36.680.000 56.272.642 65,2
- 135.000 305.344 214.781 262 35.370.000 56.272.642 62,9
130.000 305.344 214.781 262 34.060.000 56.272.642 60,5
125.000 305.344 214.781 262 32.750.000 56.272.642 58,2
120.000 305.344 214.781 262 31.440.000 56.272.642 55,9
115.000 305,344 214.781 262 30.130.000 56.272.642 53,5
110.000 305.344 214.781 262 28.820.000 56.272.642 51,2
105.000 305.344 214.781 262 27.510.000 56.272.642 48,9
100.000 305.344 214.781 262 26.200.000 56.272.642 46,6
95.000 305.344 214.781 262 24.890.000 56.272.642 442
90.000 305.344 214.781 262 23.580.000 56.272.642 41,9
85.000 305,344 214,781 262 22.270.000 56.272.642 39,6
80.000 305.344 214.781 262 20.960.000 56.272.642 37,2
75.000 305,344 214,781 262 19.650.000 56.272.642 34,9
70000 |. 305344 @ 214.781 262 18.340.000 56.272.642 32,6
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Simulasi SPP Tingkat IV (aiternatif ke-2}
Perakuzn 2 (P tetap, Q naik)

SPP simulasi | SPP 2007 | Unit Cost Jumilah Total Revenue Total Cost CRR
(Rp} {Rp) {Rp) Mahasiswa {Rp) (Rp} (%)
{orang)

Py (P) (UC) {Q) {(TR)=(P")x{Q}
305.000 305.344 214.781 140 42.700.000 56.272.642 75,9
305.000 305.344 214.781 141 43.005.000 56.272.642 76,4
305.000 305.344 214.781 142 43.310.000 56.272.642 77,0
305.000 305.344 214.781 143 43.615.000 56.272.642 775
305.000 305.344 214.781 144 43.920.000 56.272.642 78,0
305.000 305.344 214.781 145 44.225.000 56.272.642 786
305.000 305.344 214.781 146 44.530.000 56,272.642 79,1
305.000 305.344 214.781 147 44.835.000 56.272.642 79,7
305.000 305.344 214.781 148 45,140.000 56.272.642 80,2
305.000 305.344 214.781 149 45.445.000 56.272.642 80,8
305.000 305.344 214781 150 45.750.000 56.272.642 81,3
305.000 305.344 214,781 151 46.055,000 56.272.642 81,8
305.000 305.344 214,781 152 46.360.000 56.272.642 824
305.000 305.344 214.781 153 46.665.000 56.272.642 829
305.000 305.344 214.781 154 46.970.000 56.272.642 83,5
305.000 305.344 214.781 155 47.275.000 56.272.642 84,0
305.000 305.344 214.781 156 47_.580.000 56.272.642 846
305.000 305,344 214.781 157 47.885.000 56.272.642 85,1
305.000 305.344 214.781 158 48.190.000 56.272.642 856
305.000 .305.344 214.781 159 48,495.000 56.272.642 86,2
305.000 305.344 214.781 160 48.800.000 562726421 88,7
305.000 305.344 214.781 161 49.105.000 56.272.642 87.3
305.000 305.344 214.781 162 49.410.000 56.272.642 87,8
305.000 305.344 214.781 163 49.715.000 56.272.642 88,3
305,000 305.344 214.781 164 50.020.000 56.272.642 88,9
305.000 305.344 214781 165 50.325.000 56.272.642 89,4
305.000 305.344 214,781 166 50.630.000 56.272.642 80,0
305.000 305.344 214781 167 50.935.000 56.272.642 90,5
305.000 305,344 214.781 168 51.240.000 56.272.642 91,1
-305.000 305.344 214.781 169 51.545.000 56.272.642 916
305.000 305,344 214.781 170 51.850.000 56.272.642 92,1
305.000 305.344 214.781 171 52.155.000 56.272.642 927
305.000 305.344 214781 172 52.460.000 56.272.642 93,2
305.000 305.344 214.781 173 52.765.000 56.272.642 93,8
305.000 305.344 214.781 174 53.070.000 56.272.642 94.3
305.000 305.344 214,781 175 53,375,000 56.272.642 94,9
305.000 305.344 214,781 176 53.680.000 56.272.642 95,4
305.000 305,344 214,781 177 53.985.000 56.272.642 85,9
305.000 305.344 214.781 178 54.250.000 56.272.642 96,5
305.000 305,344 214,781 179 54,595.000 56.272.642 97.0
305.000 305.344 214.781 180 54.900.000 56.272.642 97 6
305.000 305.244 214.781 181 55.205.000 56.272.642 98,1
305.000 305.344 214.781 182 55.510.000 56.272 642 98,6
305.000 305.344 214.781 183 55.815.000 56.272.642 992
305.000 305.344 214,781 184 56,120.000 56.272.642 98,7
305.000 305.344 214,781 185} 56.425.000 56.272.642 | 1003
305.000 305,344 214,781 186 56,730,000 56.272.642 100,8
305,000 305.344 214.781 187 57.035.000 56.272.642 1014
305.000 305.344 214.781 188 57.340.000 56.272.642 101,9
305.000 305.344 214,781 189 57.645,000 56.272.642| 1024
305.000 305.344 214.781 180 57.950.000 56.272642 | 1030
305.000 305.344 214,781 191 58,255,000 56.272642 | 103,5
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Simulasi SPP Tingkat IV {alternatif ke-2)
Periakuan 3 (P' naik, Q naik)

SPP simulasi | SPP 2007 Unit Cost Jumlah Total Revenue Total Cost CRR
{Rp) (Rp) (Rp) Mahasiswa (Rp) (Rp) (%)
{oranq)
(P) (P} {UC) {Q) (TRI=(P'Ix(Q) {TC)=(UC)x{Q)
140.000 305.344 214.781 240 33.600.000 51.547.458 65,2
145.000 305.344 214,781 241 34.945.000 51.762.238 67,5
150.000 305.344 214.781 242 36.300.000 51.977.021 69,8
155.000 305.344 214,781 243 37.665.000 52.191.802 72,2
160.000 305.344 214.781 244 39.040.000 52.406.583 74.5
165.000 305.344 214.781 245 40.425.000 52.621.364 76,8
176.000 305.344 214.781 246 41.820.000 52,836.145 79,2
175.000 305.344 214.781 247 43.225.000 53.050.926 81,5
180.000 305.344 214.781 248 44,640.000 53,265.707 83,8
185.000 305.344 214.781 249 46.065.000 53.480.488 86,1
190.000 305.344 214.781 250 47.500.000 53,695.269 88,5
195.000 305.344 214,781 251 48,945,000 53.910.050 90,8
200.000 305.344 214.781 252 50.400.000 54.124.831 93,1
205.000 305.344 214,781 253 51.865.000 54.339.612 95,4]
210.000 305.344 214.781 254 53.340.000 54.554.393 97.8
215.000 305.344 214.781 262 56.330.000 56.272.642 | 100,%
220.000 305.344 214.781 260 57.200.000 55.843.080 | 1024
225.000 305.344 214.781 258 58.050.000 55.413.518| 104,8
230.000 305.344 214.781 256 58.880.000 54.983.956 | 1071
235.000 305.344 214.781 254 59.690.000 54.554.393 109,4
240.000 305.344 214781 252 £0.480.000 54,124 831 1117
245.000 305.344 214,781 250 61.250.,000 53.695.269 | 1141
250.000 305.344 214.781 248 62.000.000 53265707 | 1164
255.000 305.344 214,781 246 62.730.000 52.836.145| 118,7
260.000 305.344 214.781 244 63.440.000 52,406.583 | 1211
-~ 265.000 305.344 214.781 242 54.130.000 51.977.021 1234
270.000 305.344 214,781 240 64.800.000 51.547.458 § 125,7
275.000 305.344 214.781 238 65.450.000 51.117.896§ 128,0
- 280.000 305,344 214.781 238 56.080.000 50.688.334 | 1304
285.000 305.344 214.781 234 66.690.000 50.258.772 | 1327
280,000 305.344 214781 232 67.280.000 49.829.210 | 135,0
295.000 305.344 214.781 230 67.850.000 49,309,648 137,3
300.000 305.344 214.781 228 68.400.000 48.970.085 | 1397
305.000 305.344 214.781 226 68.930.000 48.540.523 | 1420
310.000 305.344 214.781 224 69.440.000 48.110.961 144.3
315.000 305.344 214.781 222 69.930.000 47.681.389 | 1467
320.000 305.344 214.781 220 70.400.000 47.251.837 | 1450
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Simulasi SPP Tingkat VI {alternatif ke-2)

Perlakuan 1 {P' naik, Q tetap)

SPP simutasi| SPP 2007 Unit Cost Jumlah Total Revenue Total Cost CRR
{Rp} (Rp) {Rp} Mahasiswa {Rp} (Rp) (%)
(orang)

P {P} {UC} | (Q) (TR)=P'Ix(Q) | {TC)=(UC)x(C}

700.000 864.865 751.728 185 129.500.000 | 139.069.589 93,1
702.500 864.865 751.728 185 125.962.500 | 139.069.599 93,5
705,000 864.865 751.728 185 130.425.000 | 139.069.589 93,8
707.500 864.865 751.728 185 130.887.500 | 139.069.589 94,1
710.000 864.885 751.728 185 131.350.000 | 139.069.599 94.4
712.500 864.865 751.728 185 131.812.500 | 139.069.589 94.8
715,000 864.865 751.728 185 132.275.000 | 139.069.589 95,1
717.500 864.865 751.728 185 132737.500 | 139.069.599 95,4
720.000 864.865 751.728 185 133.200.000 | 139.069.589 95,8
722.500 864.865 751.728 185 133.662.500 | 139.069.585 96,1
725.000 864.865 751.728 185 134.125.000 | 139.069.599 96,4
727.500 864.865 751.728 185 134.587.500 | 139.069.599 96,8
730.000 854,865 751.728 185 135.050.000 | 139.069.598 a7.1
732.500 864.865 751.728 185 135.512.500 | 139.0689.599 g97.4
735.000 854.865 751.728 185 135.975.000 | 139.069.59% 97.8
737.500 £864.865 751,728 185 136.437.500 | 139.069.599 98,1
740.000 864.855 751728 185 136.900.000 | 138.069.599 98,4
742.500 864.865 751.728 185]  137.362.500 | 138.069.599 98,8
745.000 884 865 751.728 185 137.825.000 | 138.089.559 98,1
747.500 864.865 751.728 185 138.287.500 | 139.069.599 99,4
750.000 884 865 751.728 185 138.750.000 | 139.069.599 99.8
752.500 864.865 751.728 185 139.212.500 | 139.069.599 | 1001
755.000 | ~ 864.865 751.728 185 135.675.000 | 139.069.509 | 1004
757.500 864.865 751.728 185 140137500 | 139.069.599 | 1008
760.000 864.865 751.728 185 140.600.000 | 139.069.589 | 1011
762.500 864.865 751.728 185 141.062.500 | 139069599 | 1014
765.000 864,865 751,728 185 141.525.000 | 139.069.599 | 1018
767.500 864.865 751.728 185 141.987.500 | 139.069.59% ¢ 1021
770.000 864.855 751.728 185 142.450.00Q | 139.069.599 1 1024
772.500 BB4.865 751.728 185 142,912,500 | 139.069.593 | 1028
775.000 864.865 751,728 185 143375000 | 139.069.592 | 103,1
777.500 864.865 751728 185 143.837.500 | 139.069.589 | 1034
780.000 864.865 751.728 185 144.300.000 | 139.069.559 | 1038
782.500 £64.865 751.728 185 144 762.500 | 139.069.589 | 1041
785.000 864.865 751.728 185 145.225.000 | 139.069.599 | 1044
787.500 864.865 751.728 185 145687.500 | 139.068.599 | 104,8
790.000 864.865 751.728 185 146.150.000 | 139.069.5589 | 1051
792.500 864.865 751.728 185 146.612.500 § 139.069.599 | 1054
795.000 864,865 751.728 185 147.075.000 | 139.069.599 | 1058
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Simulasi SPP Tingkat VI {alternatif ke-2)

Perdakuan 2 (P’ tetap, Q naik

SPP simulasi| SPP 2007 Unit Cost Jumilah Total Revenue Total Cost CRR
{Rp) (Rp) (Rp} Mahasiswa {Rp) (Rp) %)
{orang)

P} (P} {uc) {Q) {TR}{P")x(Q)

865.000 864.865 751.728 150 128,750,000 | 139.069.599 93,3
865.000 864.865 751.728 151 130.615.000 | 139.069.599 93.9
865.000 864.865 751.728 152 131.480.000 | 139.069.589 94,5
865.000 864.865 751.728 153 132.345.000 | 139.069.599 952
865.000 864.865 _751.728 154 133.210.000 | 139.069.599 95,8
865.000 864.865 751.728 155 134.075.000 | 139.069.599 96,4
865.000 864.865 751.728 156 134.840.000 | 139.069.599 97,0
865.000 864.865 751.728 157 135.805.000 | 139.069.539 97.7
865.000 864.865 751,728 158 136.670.000 | 139.069.599 98.3
865.000 864865 751.728 159 137.5635.000 | 139.069.599 98,9
865.000 864.865 751.728 160 138.400.000 | 139.069.599 99,5
865.000 B864.865 751.728 161 139.265.600 | 139.069.599 | 100,1
865.000 864.8655 751.728 162 140.130.000 | 139.069.599 | 100.8
865.000 864.865 751728 163 140.995.000 | 139.068.589 | 101.4
865.000 864.865 751,728 164 141.860.000 | 139.069.583 1 102.0
865.000 864.855 751.728 165 142.725.000 } 139.069.599 (| 1026
865.000 864.865 751.728 168 143.590.000 | 139.069.599 | 1033
865.000 864.865 751.728 167 144.455.000 | 139.0609.569 | 1039
865.000 864.865 751.728 168 145,320.000 | 139.069.588 1 1045
865.000 864.865 751.728 169 146.185.000 | 139.069.582 | 1051
865.000 864.865 751.728 170 147.050.000 | 139.069.599 | 1057
B865.000 864,865 751.728 171 147.915.000 | 139.069.599 | 1064
865.000 864.865 751.728 172 148.780.000 | 139.069.5891 107.0
865.000 864.865 751,728 173 149.645.000 | 139.069.599 | 107.5|
865.000 864.665 751.728 174 150.510.000 | 139.060.509 | 1082
865.000 864.865 751.728 175 181.375.000 | 139.068559 | 108.8
B865.000 864.865 751728 176 152240000 | 139.069.589 1 1095
865.000 864.865 751.728 177 153.105.000 | 139.069.589 | 110,1|
865.000 B854.865 751.728 178 153.970.000 | 139.069.599 | 1107
865.000 864.865 751.728 179 154.835.000 | 139.069.598 | 111.3
865.000 £64.865 751.728 180 155700000 | 139.069.589 1 112,0
865.000 864.865 751.728 181 156.565.000 § 139.069.589 | 11286
865.000 864.865 751.728 182 157.430.000 | 138.060.509 | {1132
865.00Q £864.865 751.728 183 158.295.000 | 139.069.598 | 113§
865.000 864,865 751.728 184 159.160.000 | 139.069.588 1 1144
865.000 864.865 751.728 185 160.025.000 | 139.060.589 | 115.1
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Simulasi SPP Tingkat Vi (altermatif ke-2)

Perfakuan 3 (P' naik, Q naik}

SPP simulasi| SPP 2007 Unit Cost Jumlah Total Revenue Total Cost CRR
(Rp) (Rp) {Rp} Mahasiswa {Rp} (Rp) (%)
{orang)
P (P) (ucy {Q) _{TR)=(Px{Q} |{TC}={UC)x(Q)
745.000 864.865 751.728 176 131.120.000 | 132.304.051 99,1
T47.500 864,865 751,728 177 132.307.500 133.055.779 9.4
750.000 864.865 751.728 178 133.500.000 | 133.807.506 99.8
752.500 864.865 751.728 179 134.697.500 | 134.559.234 | 1001
755.000 864.885 751.728 180 135.900.000 | 135.310.961 100,4
757.500 B864.865 751.728 181 137.107.500 136.062.685 100.8
760.000 864.865 751.728 182 138.320.000 | 136.814416| 101,14
762.500 864.865 751.728 183 1395375001 137.566.144 | 101,4
750.000 B864.865 751.728 184 138.000.000 | 138.317.872 99,8
752.500 864.865 751.728 185 139.212.500 | 139.060.599 | 100,11
755.000 864.865 751.728 186 140.430.000 | 139.821.327 | 1004
757.500 864.865 751.728 187 141.652.500 | 140.573.054 | 1008
760.000 864.885 751.728 188 142.880.000 1 141.324782 | 1011
762.500 864.865 751.728 188 144 112,500 | 142076509 1014
765.000 B64.865]  751.728 190 145.350.000 | 142.828.237§ 1018
767.500 864.865 751.728 191 146502500 | 143.579.964 | 1021
770.000 864.865 751.728 192 147.840000 | 144.331682 | 1024
772.500 864.865 751.728 153 149.002.500 | 145.083.420| 1028
775.000 864.8565 751.728 194 150.350.000 | 145.835.947 1 1031
777.500 864.865 751.728 195 161.612.500 | 146.586.875 | 1034
780.000 864.865 751.728 196 152.880.000 | 147.338.602 | 1038
782.500 864.855 751.728 197 154152500 | 148.090.330 | 1041
785.000 864.865 751.728 198 155.430.000 148.842.057 104 4
787.500 B64.865 751.728 199 156.792.500 | 149583785 | 1048
790.000 Be4865|  751.728 200 158.000.000 | 150.345.513 | 105.1
792.500 864.865 751.728 201 158292500 | 151.097.240 | 1054
795.000 864.865 751.728 202 160.580.000 1 151.848968 | 1058
797.500 864.8565 751.728 203 161.892.500 ] 152.600695 | 106,1
800.000 864.865 751.728 204 163.200.000 | 153.352.423 | 1054
802.500Q 864.885 751.728 205 164,512.500 | 154.104.150 | 1068
805.000 864.865 751.728 206 165.830.000 | 154.855.878 | 1071
807.500 864.865 751.728 207 167.152.500 1 155.607.606{ 1074
810.000 864.865 751.728 208 168.480.000 156,359,333 107.8
812.500 864.865 751.728 209 169.812.500 | 157.111.061 | 108.1
815.000 864 865 751.728 210 171150000 | 157.8562.788 | 1084
817.500 864.865 751.728 211 172.492.500§ 158614516 | 1087
820.000 B64.865 751.728 212 173.840.000 | 159.366.243 | 109,1
822.500 864.865 751.728 213 175192500 | 160.117.971 109.4
825.000 864.865 751.728 214 176.550.000 | 160,8569.688 | 1097
827.500 864.865 751.728 215 177912500 | 161.621.426 | 110,1
830.000 864.865 751.728 218 179.280.000 | 162.373.154 1 1104
832.50Q 864.865 751.728 217 180.652.500 | 163.124.881 1107
835.000 864.865 751.728 218 182.030.000 | 163.876.609( 111.1
837.500 B864.865 751.728 219 183.412.500 ] 164.628.336 | 1114
840.000 864.865 751.728 220 184.800.000 | 165.380.064 | 1117
842.500 864.885 751.728 221 186,192,500 | 166.131.791 112,14
845.000 864.865 751.728 232 187.590.000 | 166.883.519 | 1124
847.500 864.865 751.728 223 188.992.800 | 167.835247 | 1127
850.000 B64.865 751.728 224 190.400.000 | 168.386974 1 1131
852.500 864.865 751.728 225 191.812.500 | 169.138.702 | 113.4
855.000 864.865 751.728 226 193.230.000 | 168.890.429 | 1137
857.500 864.865 751.728 227 1946525001 170642157 | 1141
880.000 864.885 751.728 228 196.080.000 | 171.393884 ) 1144
862.500 864.865 751.728 229 197.512.500 | 172145612 | 114.7
865.000 §64.865 751.728 230 198.950,000 | 172.897.339 | 115,1
867.500 864.865 751,728 231 200.392500 1 173.549.067 ¢ 1154
870.000 864.865 751.728 232 201.840000 | 174.400.795 | 1157
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