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ABSTRAK

Nama : Sarto

Program Studi  : [Imu Kesehatan Masyarakat Ekonomii Kesehatan

Judul ¢ Analisis Biaya Satuan dan Aplikasi pada Pemeriksaan
Laboratoriumi di  Balai Besar Laboratorium Kesehatan
Jakarta 2009.

Analisis biaya satuan menjadi penting bagi laboratcrium keschatan dikarenakan
adanya peningkatan dorongan dalam pengelolaan anggaran yang tersedia untuk
menjadi akuntabel, efisien dan efektif. Penelitian ini dilakukan di Balai Resar
Laboratorium Keschatan Jakarta untuk menganalisis biaya satuan dan
mengembangkan aplikasi perhitungan pemeriksaan laboratorium tahun 2009,
metode yang digunakan adalak activity based costing dan operasional riset dengan
bahasa pemrograman microsoft foxpro. Biaya satuan aktual terbesar adalah bidang
imunologi jenis HCV Rp. 163.439,-. dan terkecil adalah bidang kimia keschatan
jenis rasa Rp.9.591,- Biava satuan normatif terbesar adaiah jenis air/MPN
Rp.38.348,-. dan terkecil adalah jenis pemeriksaan kesadahan CaCO3 Rp.8.092,-.
Disarankan dilakukan analisis lebih lanjut tentang strategi pengembangan
pelayanan dan sistem komputerisasi untuk memproses data guna menghasilkan
informasi efektif, cepat dan akurat.

Kata Kunci:
Biaya satuan, aplikasi, laboratorium kesehatan
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ABSTRACT

Ndame : Sarto
Study Program  : Public Health Science Health Economic
Title » Unit Cost Analysis and Aplication for Laboratory

Examination at Balai Besar Laboratorium Jakaria 2009.

Unit cost caiculation becomc important for of heaith laboratory because demand
in budget management avaiable in order to be acountable and efisient, cost
effective service become general concern in health service. This reserch in done at
Balai Besar Laboratorium Keschatan Jakarta to analysis unit cost and
development unit aplication calculation for laboratory examination in 2009.
Metode used in unit cost calculation is activity tased coasting for development
informatton tecnology supporting uses reserch opperational metode with
microsoft foxpro language programing. The biggest actual unit cost in the field of
imunology wich is HCV Rp.163.439,- the smallest is in the field of health
chemsrty wich is taste Rp.9.591.-. The biggest normative unit cost while the
cheapest in the field of imunology wich is HCV Rp.38.348,- the smailest is in the
field of health chemsrty wich is CaCo3 Rp. 8.092,-. It is recomended that further
research be done about strategi of service development and computerization
system, to used procces the data to procedure effetive, fast and acurate
information.

Key words:
Unit cost, aplication, health laboratory.
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BABI
PENDAHULUAN

i.l. Latar Belakang

Salah satu sasaran yang tertuang dalam pembangunan kesehatan tahun 2010
adalah meningkatkan secara bermakna jumlah sarana kesehatan vang bermutu,
jangkavan dan cakupan pelayanan kesehatan, biaya kesehatan yang dikelola
secara efisien serta ketersediaan sesuai dengan kebutuhan (Depkes RI, 2000).
Pelayanan laboratorium kesehatan merupakan bagian inilegral dari pelayanan
kesehatan yang diselengparakan oleh berbagai jenis dan jenjang laboratorium baik

pemerintah maupun swasta (Depkes Ri, 2003).

Adanya transisi epidemiologi, new and re-cmerging diseases, pemberlakuan pasar
bebas serta mengikuti perkembangan ilmu pengetahuan, teknologi dan tuntutan
masyarakat akan pelayanan laboratorium yang profesional seita bermutu, maka
diperlukan pelayanan laboratorium yang cepat, tepat, akurat dan terjangkau
(Depkes RI, 2008). Adanya segmien pasar terhadap laboratorium kesehatan di
Indonesia mempunyai segmeniasi pengguna berdasarkan status ekonomi
masyarakat dan teknologi vang diberikan (Trisnantoro. 2008). Fenomena im
berpengaruly terhadap kegiatan pelayanan laboratorinnm keschatan yang kemudian
akan berpengaruh terhadap fungsi vang mendakung peran balai laboratortum
kesehatan. Pada kenyataannya peran dan fungsi pemerintah merupakan hal
penting untuk dicermati. Pemerintah yang merupakan salah satu pilar dalam
konsep good governance dituntut meningkatkan kompatibilitas antara komponen-
komponen yang ada dalam pemerintahan. Kompatibilitas tidak saja dapat
dilakukan dengan komunikasi, negosiasi dan interaksi, tetapt juga cencern

(erhadap fungsi. mist dan tugasnya masing-masing (Utomo.2001).
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Pemeriksaan laboratorium klinik merupakan salah satu fungsi pelayanan balai
laboratorium keschatan termasuk dalam “burang privat”™ (private goods) karena
dalam pengadaan dan pendanaannya dilakukan oleh perorangan atau kelompok
terienwt. Sedangkan pemeriksaan laboratorium keschatan masyarakat merupakan
“barang publik™ (public goods) yang berarti pengadaan dan  pendanaannya
dilakukan oleh pemcrintah untuk Kkepentingan bersama dan dimiliki bersama

(Thabrany. 2001).

Organisasi pelayanan kesehatan seringhall tidak mengetahui berapa biaya yang
dikeluarkan dan tidak memiliki cara yang mudai untuk menghitung biaya
rutinnya. Perhitungan biaya menjadi penting bagi organisasi pelayanan kesehatan
baik yang non-profit maupun profit termasuk badan pemerintah untuk mendapat
informasi biaya pelayanan dari prosedur medis yang diberikan. Hanya sedikit
organisasi pelayanan yang memniliki pengalaman untuk menekan anggaran dari
pemerintah dan pinjaman (donor). di sisi [ain ada peningkatan dorongan dalam
pengelolaan anggaran yang tersedia untuk menjadi lebih akuntabel dan efisien
{EngenderHealth, 2001).

Pada saar penyusunan regulasi dan manajemen pelayanan menjadi fokus utama
dalam pelayanan kesehatan, pelayanan yang cost effective kemudian menjadi
perhatian dasar dalam pelayanan kesehatan. Laboratorium secara cepat
mengadopsi teknik manajamen yang memungkinkan untuk memaksimalkan
sumber daya dan meminimalisasi biaya. Semua laboratorium berada dalam
lingkungan yang kompetitif dan berubah yang memaksa laboratorium untuk
menjadi lebih selektif dan spesifik terhadap biaya pemeriksaan khusus dan rutin.
Ini sangat penting bagi keberhasilan keuangan laboratorium dalam lingkungan
ekonomi yang berubah-ubah, sehingga wvengelola laboratorium mengetahui
bagaimana menentukan biaya aktua! dan perkivaan standar biaya lerhadap setiap
pemeriksaan didasarkan pada peralatan, metode dan jenis pemeriksaan (Travers et
al.. 1998).
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Meskipun tidak ada metode standar dalam pengukuran cost, ada tiga cara yang
bisa dipakai dalam pengukuran dan cstimasi biaya yaitu menggunakan pendekatan
microcesting dan yang kedua gross costing dan ketiga standard costing (Jackson,
2000; Negrini er al., 2004 dalam Achmadi, 2008). Pendekatan perhitungan biaya
dengan microcosting mengukur sccara detail besar penggunaan sumberdaya untuk
seliap intervensi. Pengumpulan data yang detail ini diperlukan agar perubahan
standar yang menyebabkan pelayanan berbeda dari yang berlaku sckarang dapat
diperhitungkan. Penilaian besar biaya dengan pendekatan microcosting ini
menghasilkan perhitungan biava yang akurat, sesuai dengan standar pelayanan
yang berlaku saat pengukuran. Walaupun demikian pengukuran biaya dengan cara
ini capat menjadi sangat mahal, dan hasilnya bisa saja berlaku hanya pada tempat
dan konteks tcrtentu saja. Salah satu varian yang sangat dikenal adalah Activity

Based Costing (Achmadi, 2008).

Activity based costing (ABC) merupakan metode yang dapat digunakan untuk
perhitungan biaya satuan dengan keunggulan yaitu lebih akurat dalam menghitung
biaya di unit pelayanan. Termasuk biaya [angsung dan tidak langsung dari
pelayanan, pada dasarnya biaya tidak langsuiig lebih mengambarkan secara aktual

sumberdaya yang digunakan dalam pelayanan (USAID. 2001).

Perkembangan teknologi informasi dapat meningkatkan kinerja dan
memungkinkan berbagai kegiatan dapat dilaksanakan dcngan cepat, tepat dan
akurat, sehingga akhirnya akan meningkatkan produktivitas. Perkembangan
teknologi informasi memperlihatkan bermunculannya berbagai jenis kegiatan
yang berbasis pada teknologi ini, seperti e-government. e- commerce, e-education.
e-medicine, e-laboratory, dan lainnya, yang kesemuanya itu berbasiskan
elektronika, Peran yang dapat diberikan oleh uplikasi teknologi informasi ini
adalah mendapatkan informasi untuk kchidupan pribadi seperti informasi tentang
kesehatan, hobi, rekreasi, dan rohani. Kemudian untuk profesi seperti sains,

teknologi, perdagangan, berita bisnis, dan asosiasi profesi. Sarana kerjasama

Univesitas Indoensia

Analisis biaya..., Sarto, FKM Ul, 2010



4

antara pribadi atau kelompok yang satu dengan pribadi atau kelompok yang
lainnya tanpa mengenal batas jarak dan waktiu, negara. ras, kelas ekonomi,
ideologi atau faktor lainnya yang dapat menghambat bertukar pikiran (Wardiana
W.2002).

Balai Besar Laboratorium Keschatan Jakarta sebagai salah satu unit pelaksana
teknis, pada saat ini sedang mengembangkan pelayanan agar dapat menjamin
kemudahan dan kelancaran. Maka perlu koordinasi, upaya kreatif dan inovatif
untuk menjamin produktifitas dan pertumbuhan laboratorium, pengembangan
sumber daya manusia, pengelolaan sumber daya dan keuangan yang efisien,
transparan serta akuntabei. Kcgiatan pemeriksaan yung dilakukan oleh Balai
Laboratorium Kesehatan meliputi kegiatan pemeriksaan bidang mikrobiologi.
kimia keschatan. patologi dan imunologt seperti cross check Tb, pemeriksaan
VDRL, TPHA. anti-111V dan pemeriksaan terhadap spesimen yang berasal dart
rumah sakit, laboratorium keschatan Dati 11 dan Puskesmag. disamping bimbingan
teknis dan pelatihan terhadap rumah sakit Kabupaten/Kota dan Puskesinas
(Purwakantngsih dan Trisnantoro, 2003). Berdasarkan data vang diperoleh dapat
diketahui jenis dan jumlaih pemeriksaan laboratorium di Balai Besar Laboratorium
Keschatan Jakarta pada tahun 2008. terdini dart pemeriksaan  mikrobiologs
sebanyak 13.625 sampel. pemeriksaan imunologi sebanvak 34.206 sampel.
pemeriksaan kimia kesehatan schanyak 32.039 sampel dan pemeriksaan patofogi

klinik sebanyak 8.126 sampel (BBLK Jakarta. 2008).

Penentuan tarif pemeriksaan laboratorium di Balai Besar Laboratorium Kesehatan
Jakarta selama im1 mengacu kepada Keputusan Menteri Kesehatan RI Nomor
359/MENKES/SK/IV/2002 Tentang Pedoman Perhitungan Tarif Laboratorium
Kesehatan. Pedoman  (erscbhut  disusun  agar terdapat  keseragaman dalam
perhitungan tari! pelayanan laboratorium keschatan milik pemerintab di selurah
unit  pelayanan  keschatun.  Perhitungan  besaran  tarif pelayanan  keschatan

chidasarkan pada perhitungan harga satwan dari setiap jenis pemertksaan dengan
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memperhatikan kemampuan ckonomi masyarakat sctempat dan kebijakan subsidi
stlang ditambah jasa lainnya. Berdasarkan informasi yang diperoieh diketahui
buhwa di Bulai Besar Laboratorium Keschatan Jakarta belum pernah dilakukan
analisis biaya satuan. schingga belum diketahui besarnya biaya satuan untuk
setiap jents pemeriksaan laboratorium, Hal ini akan berpengaruly dalam penentuan
besaran (arif untuk setiap jenis peineriksaan di Balai Besar Laberoratorium
Keschatan Jakarta. Menurut Depkes RI (2006) sistem informasi manajemen
beroasis komputer rmerupakan kevutuhan sangat strategis dari suatu organisasi.
Dalam rangka pengembangan sistem informasi yang terintegrasi puna

memperoleh data dan informasi yang lengkap. menyeluruh, cepat dan tepat

melalui sistem informasi yang berbasis komputer,

Demikian juga dalam perhiturigan analisis biaya satuan, aplikasi berbasis
komputer dapat digunakan, guna mempermudah perhitungan biaya satuan.
Berdasarkan hai tersebut maka perlu dikembangkan aplikasi tentang perhitungan

biaya satuan pemeriksaan di Balai Besar Laboratorium Kesehatan Jakarta.

1.2, Perumusan Masalzah

Analisis biaya satuan diperlukan untuk mengetahui berapa sebenarnya biaya
pokok yang dikeluarkan untuk setiap jemis pemeriksaan di Balai Besar
Laboratorium Kesehatan Jakarta. Dengan mengetahui besarnya Liaya satuan
tersebut dapat digunakan sebagai acuan untuk menentukan besaran tarif setiap
pemeriksaan itu sendiri selain itu dibutuhkan aplikast perhitungan biaya
pemeriksaan supaya biaya satuan dapat diketahui tiap tahun. Berdasarkan hal
tersebut, maka dapat dirumuskan permasalahan penelitian ini yaitu befum adanya
analisis biaya satuan dan aplikasi pada pemeriksaan laboraiorium di Balai Besar

aboratorium Keschatan Jakarta. Untuk itu perlu dilakukan penetitian tentany
analisis biaya satuan dan aplikasi pada pemeriksaan taboratorium, karena saat ini

untuk perhitungan biaya satuan masih difakukan secara manual.
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1.5.

Pertanyaan Penelitian

1.3.1.Berapakah bhiayz satuan aktuai dan normatif pemeriksaan
laboratcrium di Balai Besar Laboratorum Kesehatan fakarta?

1.3.2.Bagaimana aplikasi perhitungan biaya satvan pada jenis
pemeriksaan laboraterium di Balai Besar Laboratorium Kesehatan

Jakarta?

Tujuan Penclitian

1.4.1. Tujuan Umum
Untuk analisis biaya satuan dan aplikasi pada pemeriksaan laboratorium

di Balai Besar Laboratorium Kesehatan Jakarta.

1.4.2. Tujuan Khusus
a)  Untuk mengetahui biaya satuan aktual dan normatif
pemeriksaan laboratorium di Balai Besar Laboratorum
Kesehatan Jakarta.
b)  Untuk mengetahui pengembangan aplikasi perhitungan biaya
satuan jents pemeriksaan laboratorium di Balai Besar

Laboratorium Kesehatan Jakarta.

Manfaat Penelitian

[.5.1.Manfaal untuk Balai Besar Laboratorium Kesehatan Jakarta
a)  Hasil penelitian dapat dimanfaatkan oleh Balai Besar
Laboratorium Kesehatan Jakaita sebagai acuan dalam
perhitungan biaya saluan pemeriksaan.,
by}  Model aplikasi dapat dipakai oich Balai Besar Laboratorium

Kesehatan Jakarta sebagai roofs atau alat dalam perhitungan
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biaya satuan pemeriksaan di Balai Besar Laboratorium
Keschatan Jakarta. sehingga biaya satuan dapat diketahui tiap
tahun.

c)  Hasil peneiitian juga dapat dimanfaatkan untuk melakukan
advokasi kepada pihak Direkrorat Jenderal Pelayanan Upaya
Kesehatan Kementerian Kesehatan RI dalam penetapan tarif

pemeriksaan laboratorium.

1.5.2.Manfaat Untuk Peneliti
a)  Mendapatkan pengalaman yang sangat bermanfaat dalam
relakukan analisis terhadap svatu permasalzhan secara
obyektif didukung oleh metode ilmiah.
b}  Mendapatkan pengalanian secara langsung dalam melakukan
analisis biaya dalam rangka pengembangain dan pengabdian

kerja pada masa yang akan datang.

1.5.3 Manfaat Untuk Peneliti Lain
Hasil penelitian ini dapat digunakan sebagai acuan bagi peneliti lain vang
melakukan penelitian pada Balai Besar Laboratorium Kesehatan Jakarta

atau penelitian lain yang terkait dengan hasil penelitian ini.

1.6. Ruang Lingkup Pcnelitian

Penelitian dilaksanakan di Balai Besar Laboratorium Kesehatan Jakarta yang
difokuskan kepada analisis biaya satuan pemeriksaan laboratorium selama periode
tahun 2008. Penelitian ini menghitung biaya satuan jenis pemeriksaan, biaya
satuan aktual dan normatif, serta pengembangan aplikasi perhitungan biaya satuan
terhadap jenis pemeriksaan laboratorium di Balai Besar Laboratorivm Keschatan

Jakarta.

Univesitas indoensia

Analisis biaya..., Sarto, FKM Ul, 2010



BAB II
GAMBARAN UMUM

2.1.  Gambaran Umum Balai Besar Laboratorium Kesehatan Jakarta

Balai Besar Laboratorium Kesehatan Jakarta merupakan Unit Pelaksana Teknis di
bidang laboratorium keschatan, berada dibawah dan tanggung jawab langsung
kepada Direkiur Jenderal Bina Pelayanan Medik, dan unsur pembinaan
dilaksanakan oleh Direktur Bina Pelayanan Penunjang Medik, dengan esclonisasi
[Ib yang terletak di Jalan Percetakan Negara No 23 B Jakarta Pusat. Dengan
cakupan i06 rumah sakit / RSUD, 44 Puskesmas Kecamatan, 289 Puskesmas
Kelurahan, 171 laboratorium (1 Laboratorium Kesehatan Daerah, | Balzai Besar
Laboratorium Kesehatan). Serta cakupan regional wilayah DKI Jakarna, Banten,

Jawa Barat, Jawa Tengah, DI Jogjakarta dan Kalimantan Barat,

2.2.  Tugas Pokok dan Fungsi Balai Besar Laboratorium Kesehatan Jakarta.

Bazlai Besar Laboratorium Kcsehatan Jakarta scsuai Peraturan Menteri Kesehatan
Nomor : 558/Menkes/PER/VII/2006 yang ditetapkan pada tanggal 31 Juli 20065
tentang Organisasi dan Tata Kerja Balai Besar Laboratorium Kesehatan,
mempunyai tugas pokok dan fungsi adalah melaksanakan perencanaan,
koordinasi, pelaksanaan dan evaluasi pemeriksaan laboratorium klinik dan
laboratorium kesehatan masyarakat, rujukan pendidikan dan pelatihan teknis serta
penelitian dan pengembangan, Pelaksanaan jejaring kerja dan kemitraan di bidang

laboratorium, Pemantapan mutu internal dan ekternal.
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2.2.1.

Struktur Organisasi
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Bagan 2.!. Struktur Organisasi Balat Besar Laboratorium Kesehatan Jakarta

2.3. Ketenagaan (SDM) Balai Besar Laboratorium Kesehatan Jakarta

Jumliah Tenaga (Struktural dan Fungsional) 67 Orang dengan rincian sebagal

berikut :
No. jabatan Kualifikasi
Struktural
! Kepala.BBLK dr, SpPK, MM
2 Ka.Bag Tata Usaha SE, MSi
3 Ka.Bid Pengendatian Mutu Dr
4 Ka.Bid Lab Klintk & Lab Kesmas tr
5 Kasubag Umum & Kepegawatan Drs, MM
6 Kasubag Perencanaan & Keuangan Drg, MM
7 Kasubsi Pemantapan Mutu S.Si
8 Kasubsi Dikiat & Litbang 5.51 Apt
9 Kasi Lab Klinik S.S8i
10 Kast Lab Kesmas S.5i, MM
Fungsional
I Ka Ins Kimia Klinik Dr
2 Ka Ins Kimia Kesehatan 5.8i
3 Ka Ins Mikrobiologi Dr
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No. Jabatan Kualifikasi
T4 Ka Ins [niunologi AMAK B
5 Ka lns Media Reagensia Dra
6 Ka ins Virologi Drs,Apl
7 Ka Ins Prasarana SKM

Tenaga Teknis / Tenaga Administrasi
1 Tenaga Teknis dr (3), Sarjana Biologi (5), Sarjana Kesmas (4), D I!
Analis Kesehatan (10), Sekolah Menegah Anali
Kesehatan {10), SPPH (1)
2 Tenaga Administrasi SIP (1}, $.S0s (1), SE (13, SMA (9), SMEA (2), KPAZ
{2), 5TM (3)

Tabel 2.1.Ketenagaan menurut jabatan dan kualifikasi pendidikan di Balai

Resar Laboratorium Kesehatan Jakarta Tahun 2009
2.4. Sarana dan Prasarana

a). Gedung

Luas tanah 2.104 m? luas bangunan 1.125 m?, Juas parkir 2.000 m? lobby utama
63 m’®, ruang Ka.BBLK 48 m?, ruang tata usaha 54 m®, auia 72 m’, ruang makan
30 m?, mushola 30 m2, toilet wanita (2x17.5) m’, toilet pria (2x12.5) m2, ruang
sampling30m?, perpustakaan 12 m?, ruang rontgen (3.5x 4.5) m’, ruang ganti

pakaian (2.5 x 2.5) m*.

| b). Ruangan Instalasi

Instalast patologi klinik terdiri dari ruang kimia darah (6x6.5) m?, instrumen (2x3)
m?, hematologi (4x6,5) m®. Instalasi kimia kesehatan terdiri dari ruang toksikologi
(6 x 6.5) m”, kimia makmin(8 x 6.5) m’. Instalasi media reagensia terdiri dari
ruang media (7x6.5) m, reagensia(7x6.5) m’. Instalasi mikrobiologi terdiri dari
ruang mikrobiologi(10x6,5)m?, kultur (3x3) m?, parasitologi(5x6,5) m’. Instalasi

2

imunologi terdiii dari ruang penyimpanan (2x3) m°, ruang.kerja (10x6,5) m?.

Instalasi virologi{14x6,5) m?
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¢). Prasarana

Listrik 82.500 VA, air (PAM) sumur pompa, telepon 2 line, faximile 2 line,
kendaraan dinas terdirt dari roda empat (mobil) 3 unit, roda dua (motor) 4 unit.
generator set 2 set, tempat pengolahan terdiri dari limbah cair: | set, padat: 1 set,

air conditioner (AC): 25 unit.
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BAB III
TINJAUAN PUSTAKA

3.1. Laboratorium Kesehatan

Frinsip dasar laboratorium kesehatan mierunakan salah satu sarana penunjang
dalam Lkegiatan pelayanan medik vang berfungsi memberikan layanan
laboratorium patologi maupun fayanan [aboratorium medis lainnya secara
profesional dan bermutu sesuai dengan kebutuhan pasien. Tujuan pemeriksaan
laboratoriuin  yaitu membantu menegakkan diagnosis, mengikuti perjalanan
penyakit sclama pengobatar, membaniu meramalkan prognosis dan menafsirkan
sampai seberapa jauh adanya ganguan fungsi suatu organ sebagai akibat dari suatu

penyakit (Depkes RI, 1993).
3.2. Balai Resar Laboratorium Kesehatan
3.2.1. Pengertian Balai Besar I aboraiorium Keschatan

Balai besar laboratorium kesehatan adalah unit pelaksana teknis (UPT) di
lingkungan Kementerian Kesehatan RI yang berada di bawah dan
bertanggung jawab kepada Direktur Jenderal Pelayanan Upaya Kesehatan.
Tugas balai besar laboratorium kesehatan adalah melaksanakan
perencanaan, koordinasi, pelaksanaan dan evaluasi pemerikszan
laboratorium klinik dan [aboratorium kesehatan masyarakat, sebagai
laboratorium rujukan provinsi dan rujukan bebcrapa balai laboratorium
kesehatan, pendidikan dan pelatihan, penelitian dan pengembangan teknis
kelaboratoriuman serta pengendalian mutu laboratorium di provinsi dan

bcbcrapa balai laboratorium kesehatan di wilayahnya (Depkes R1, 2008).
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3.2.2.Jenis Pemeriksaan Balai Besar Laboratorium Kesehatan

Jenis pemeriksaan yang dilakukan di balai besar laboratorium kesehatan
dituiukan untuk menentukan diagnostix, pemantauan perjalanan penyakit,
surveilans, penelitian dan pengembangan upaya penunjang kesehatan baik
upaya keschatan perorangan maupun upaya keschaian masyarakat serta
program lain yang membutuhkan pelayanan laboratorium kesehatan
(Depkes RI, 2008).

Pengelompokkan jenis pemeriksaan yang dilakukan dJi balai besar
laboratorivm kesehatan sesuai Kepmenkes RI nomor 605 tahun 2008,
diantaranya meliputi pemeriksaan hematologi, kimia klinik, mikrobiologi,

imunologi, toksikolog: dan kimia kesehatan. (Depkes RI, 2008).
3.2.3. Ketenagaan Balai Besar Laboratorium Kesehatan

Kctenagaan balai besar laboratorium kesehatan terbagi menjadi 2 (dua)
yaitu tenaga teknis dai tenaga non teknis. Ketentuan dalam penyusunan
standar Kketenagaan didasarkan kepada kualifikasi tenaga berdasarkan
pendidikan, adanya penanggung jawab pada setiap bidang pemeriksaan,
setiap bidang pemeriksaan minimal memiliki seorang tenaga yang
berkompeten, jumlah tenaga teknis yang dibutuhkan tergantung kepada
besarnya beban kerja dan jumlah tenaga administrasi sebanyak sepertiga

dari jumlah tenaga teknis yang dibutuhkan (Depkes RI, 2008).
3.2.4.Sarana, Prasarana dan Alat Balai Besar Laboratorium Kesehatan
WHO (1994) menyebutkan syarat-syaral untuk dapat melaksanakan

pelayanan yang tepat, akurat, efisien dan aman laboratorium kesehatan

harus mempunyai fasilitas ruangan dan peralatan yang memenuhi standar,
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diantaranya yaitu tersedianya sumber listrik yang baik dan aman terutama
untuk peralatan medis, volfase yang stabil dapat di monitor serta temperatur

ruangan yang memenuhi persyaratan.

Peralatan laboratorium terdiri dari peralatan medis dan non medis. Peralatan
medis merupakan peralatan utama yang dipergunakan untuk melakukan
pemeriksaan yaitu antarz lain owioclave, blood cell counter, centrifuge,
Jotometer, gas cylinder, mikroscope, dll. Sedangkan peralatan non medis
merupakan perlengkapan penunjang fasilitas yang ada. Selain peralatan
taboratorium sangat mcmbutuhkan reagen, bahan habis pakai yang baik
seperti alkohol, kapas, jarum suntik, serta bahan habis pakat non medis

seperti kertas, formulir, alat tulis kantor, dan lain-lain (WHQO, 1994).

a. Sarana

Sarana balai besar laboratorium kesehatan meliputi lahan, bangunan
yang terdiri dari: (a) area publik adalah zona berisiko rendah
diantaranya yaitu ruangan administrasi, tunggu, pengolah data,
pertemuan, perpustakaan, resepsionis, pelatihan dan kantin, (b) area
semi publik adalah zona berisiko sedang diantaranya ruangan ganti,
pengambilan sampel, toilet, pencucian peralatan dan gudang reagen,
{c) area non publik adalah zona berisiko tinggi diataranya yaitu
ruangan pemeriksaan laboratorium virologi, flu burung, TB,

pengolahan limbah dan serilisasi.

Komponen bangunan sarana laboratorium menggunakan: {a) tembok
yang permanen, (b) lantai dari bahan yang kuat, mudah dibersihkan,
tidak berakst, (c) plafon terbuat dari bahan yang kuat warna terang dan
mudah dibersihkan, (d) pintu terbuat dari bahan yang kuat, dapat

mencegah masuknya scrangga atau binatang, (e} meja laboratorium
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terbuat dari bahan yang kuat, kedap air, tahan bahan kimia dan mudah
dibersihkan (Depkes RI, 2008).

b. Prasarana

Menurut Depkes RI (2008) Prasarana balai besar laboratorium
kesehatan meliputi sebagai berikut: (a) pengkondisian udara adalah
pengkondisian udara yang berasal dari udara buatan dan alami, {b)
kelistrikan adalah instalasi surber tenaga yang dipasok oieh
perusahaan listrik negara untuk mengoperasikan  peraiatan
laboratorium sebagai cadangan bila listrik mati, diperlukan genset, (c)
pencahayaan adaiah penerangan ruangan laboratorium yang berasal
dari matahari langsung maupun buatan dari penerangan lampu listrik,
(d) air barsih adalah atr yang digunakan uatuk kebutuban pelayanan
laboratorium kesehatan, (e) gas adalah bahan kebutuhan untuk proses
pemeriksaan laboratorium, (f} Pengolahan [imbah adalah tempat atau
peralatan pengolahan limbah padat maupun cair, incenerator, kanteng

sampah dan instalasi pengolah limbah.
c.  Peralatan

Peralatan balai besar laboratorium kesehatan dibagi menjadi peralatan
umum dan peralatan teknis: (a) Peralatan umum adalah peralatan
administrasi, keuangan, rumah tangga, komunikasi, transpertasi dan
keamanan, (b) Peralatan teknis terdiri dari peralatan dasar dan
peralatan khusus, yang dimaksud peralatan dasar adalah peralatan
yang digunakan secara bersama untuk semua bidang pemeriksaan
sedangkan peraialan khusus adalah peralatan yang hanya digunakan
pada bidang pemeriksaan tertentu dan peralatan pemeriksan penunjang

diagnostik lainnya.
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3.2.5. Tahapan pemeriksaan

Menurut Depkes RI (1993) menyatakan bahwa tahapan pemeriksaan

laboratorium terdiri dari yaitu:

1)

2)

Tahap prainstrumentasi yaitu meliputi @ (aj persiapan pasien, pasien
harus disiapkan dengan baik sebelum dilakukan pemeriksaan
laboratorium. Petugas harus mzngetahui dengan benar jenis dan
persyaratan untuk setiap pemeriksaan yang dilakukan, (b)
pengambilan spesimen, (c) penanganan spesimen, (d) batol
penampung harus kering, bersih, dan tertutup, (d) pemilihan bahan
pengawet spesimen harus tepat, () bentuk spesimen yang diinginkan,
() pemberian label vang baik dan benar agar tidak tertukar, (g)
persiapan peralatan, semua peralatan yang digunakan harus siap pakai
yaitu peralatan harus bersih dan steril, pipet dan alat harus dikalibrasi
(k) persiapan reagensia, semua reagen harus layak pakai juga
diperhatikan pula penyimpanannya.

Tahap instrumentasi yaitu meliputi : (a) pemakaian alat vkur dan
pipet, cara mengunakan pipet dengan benar merupakan keberhasilan
dalam tahap selanjutnya, (b) pemakaian bahan-bahan reagen, dalam
mencampur bahan harus tepat. Pengukuran sesuai dengan prosedur
yang telah ditentukan, (c) pemeriksaan, pemeriksaan bahan sesuai
dengan permintaan dokter pengirim. Setiap satu bacth agar disertakan
satu tabung kontrof untuk menilai ketelitian dalam bekerja.

Tahap pascainsirumentasi yaitu laporan hasil pemeriksaan merupakan
bagian dari pencatatan medik pasien, laporan harus meliputi informasi
: {a) nomor urut laboratorium, nomor rekam medis, dan identifikasi
lain, {b) identifikasi pasien (nama. umur, jenis kelamin), (¢} nama
dokter, (d) tanggal sﬁesimen di kirim, {e¢) tanggal spesimen di periksa
dan oleh siapa, (f) keadaan spesimen vang tidak memneuhi syarat, (g)

pemertksaan atau prosedur pelaporan.
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3.3, Biaya

3.3.1.Pengertian Biaya

Biaya merupakan seluruh pengorbanian atau sumber daya yang memiliki
konsekuensi keuangan yang dikeluarkan untuk memproduksi atau
memperoleh suatu komoditi. Pengorbanan tersebut misalnya bisa dalam
ventuk vang tunai (cash), barang, waktu, kesempatan kenyamanan dan lain-
latn. Di mana setiap pengorbanan tersebut harus ditransformasikan ke dalam

nilai uang (Gani, 1997, Blocher et al.. 2000).
3.3.2.Jenis Biaya

Gani (1997} mcembagi jenis biaya berdasarkan nubungan dengan volume
produksi, jenis biaya berdasarkan masa pakai dan jenis biaya fungsinya.
Blocher et al, (2000) menambalikan bahwa biaya dapat dibedakan

berdasarkan fungsi untuk perencanaan dan pengambilar: keputusan.
a.  Jenis Biaya Berdasarkan Hubungan Dengan Volume Produksi

Menurut Gani (1997) jenis biaya berdasarkan hubungannya dengan
volume produksi dikclompokkan sebagai berikut, yaitu: (a) Biaya
Tetap (Fixed Cost) adalah biaya tetap merupakan jenis biaya yang
tidak dipengaruhi oleh besarnya jumlah produksi (ouput) atau dengan
kata lain fluktuast output tidak akan pengaruhi biaya sumber daya
yang telah dikeluarkan, sebagai contoh biaya untuk pembangunan
gedung laboratorium tidak dipengarulhi oleh jumlah pemeriksaan
laboratorium. (b} Biaya Tidak Tetap (Variable Cost) adalah biaya
tidak tetap merupakan jenis btaya yang dipengaruhi oleh besarnva

jumlah  produksi atau dengan kata lain besar kecilnya biaya
Univesitas indonesia

Analisis biaya..., Sarto, FKM Ul, 2010



i8

dipengaruhi oleh produksi (owpur). Sebagai contoh adalah biaya
reagen sangat dipengaruhi oleh jumlah pemeriksaan laboratorium
yang dilakukan, volume produksi telah direncanakan secara rutin,
maka biaya variabel juga direncanakan secara rutin. (¢) Semi Variable
Cost adalah jenis biava yang mempunyai sifat antara biaya tetap (fixed
cost) dengan biaya tidak tetap (variabei cost). Sebagai contoh adalah
biaya gaji. Khusus balai besar laboratorium kesehatan yang belum
berproduksi maksimal penambahan jumlah sampel tidak perlu disertai
penambahan tenaga. Dengan kata lain biaya gaji tenaga tidak
dipengaruhi oleh besarnya jumiah output, namun secara teoritis biaya
waktu yang terpakai untuk melayani sampel tentu berubah-rubah

sesuai dengan jumiah sampel yang di periksa.

Total Cost (7C} adalah jumlah biaya tetap (fixed cest) dan jumlah
biaya tidak ietap (variabel cost) atau TC = FC + VC. Biaya Satuan
(Unit Cost) adalah rotal cost (7C) dibagi fumlah output atau
UC=TC/Q dimana @ adalah jumlah produksi. Untuik sampai pada
perhitungan biaya satuan, semua biaya tetap dan biaya variabel harus
dihitung pada suatu unit Balai Besar Laboratorium Kesehatan.
Kemudian harus pula diketahui satuan owfpuf unit bersangkutan serta
banyaknya output yang dihasilkan. Biaya satuan dapat dibedakan atas
dua unit satuan yaitu biaya satuan akiuval (aksial unit cost) dan biaya

satuan normatif (rormative unit cost).

Biaya satuan aktual {(actual unit cost) adalah biaya satuan yang
diperoleh dari suatu hasil perhitungan berdasarkan atas pengeluaran
nyata untuk menghasilkan produk pada suatu kurun waktu tertentu.
Dihitung sebagai total biaya dibagi jumlah ovtput, dengan formulasi:

UC = TC/Q . UC = unit cost, TC = total cost, @ = jumiah produksi.
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Apabila alat yang sama lebib dari satu dan digunakan untuk beberapa

jenis pemeriksaan maka menggunakan formulasi sbb:

T Y
(Jml pemershsaa n per pemit x wakiu pemenkiaang
[ e R i CAIC Al

Jmlotal { Jm! pemeribsan n per yems x wakiy pemeriksaan)

Jml pemenhsaan

Biaya satuan normatif (rormative unit cost) adslah biaya yang sesuai
dengan nilai biaya yang melekat pada satu unit produk (pelayanan).
Biaya ini terlepas dari apakah pelayanan tersebut dipergunakan pasien
atau tidak. Yang dihitung adalah biaya satuan investasi (yang besarnya
ditentukan olch total cost (TC) dan kapasitas produksi). Dan biaya
satuan variabel (yang besarnya ditentukan oleh biaya variabel dan
jumlah produksi).perhitungan dilakukan dengan mumus: 7C =
FC/C+VC/Q. C = kapasitas unit bersangkutan selama satu tahun.
Misalnya peralatan auto analyzer dengan kapasitas 20 pemeriksaan
per hari, mempunyai kapasitas menghas:lkan pemeriksaan scbanyak
300 hari x 20 = 6.000 hari per tahun. Kalau produknya bersifat
heterogen, masing-masing jenis pelayanan di unit bersangkutan periu
diberikan nilai bobot tertentu, yang disebut relative value unit (RVU).
Nilai relative value wunit diperoleh dari survei khusus, vaitu
menghitung nilai perlatan dan tenaga yang diperfukan untuk
melakukan satu kali pelayanan tertentu. Dengan bantuan matriks
spreadsheet, fotal cost di unit bersangkutan dialokasikan ke masing-
masing jenis pelayanan proporsional terhadap relative value unit dan
jumlah pelayanan bersangkutan. Setelah alokasi ini dilakukan maka

menghitung biaya satuan untuk jenis pelayanan tertentu tersebut.
Untuk menghitung biaya satuan normatif bagi produk yang heterogen,
harus diperkirakan berapa kapasitas suatu unit tersebut untuk

melakukan berbagai jenis pelayanan yang dihasilkannya. Misalnya,
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produk yang dihasilkan unit tertentu adalak tindakan A, B, C, D, dan
E. Untuk menghitung biaya satuan normatifnya perlu diperkirakan
becapa banyak tindakan A yang dapat dilakukan sclama setahun kalau
unit tersebut hanya melakukan tindakan A. Demikian juga untuk
tindakan B, C dan seterusnya. Maka untuk menghitung biaya satuan
normatif: UCA= FC/CA + VCA/Q. CA = kapasitas unit tersebut
kalau hanya melakukan tindakan A, VCA= biaya variabel yang telah

dialokasikan untuk tindakan A atas dasar refative value unit.
b.  Jenis Biaya Berdasarkan Masa Pakai

Biaya Investasi (fnvesment Cost) adalah biaya yang pemanfaatannya
berlangsung selama lebih dari satu tahun. Batas satu tahun ditetapkan
atas dasar siklus anggaran yang lazimnya diselenggarakan selama satu
tahun. Misalnya biaya gedung, biaya pembelian alat yang dapat
difungsikan selama lebih dari satu tahun (tensimeter, kendaraan dan

alat laboratorium lainnya).

Biaya Operasional (Operasional Cost) adalah biaya yang harus
dikeluarkan agar barang-barang yang diadakan dengan biaya investast
dapat beroperasi. Biaya ini direncanakan dan diselenggarakan (habis
pakai) selama satu tahun ataw kurang. Contohnya biaya gaji, biaya

obat, biaya bahan bakar, biaya pemeliharaan, dan lain-lain.

Biaya Pemeliharaan (maintenance cost) adalah biaya yang dikeluarkan
untuk mempertahankan suatu barang investasi agar terus berfungsi
atau untuk memperpanjang masa pakainya. Biaya pemeliharaan scring
juga disebut “recurrent cost” oleh karena pengadaannva dilakukan
berulang-ulang settap tahun. Misalnya, pemeliharaan gedung,

peralatan, kendaraan, dan lain-lain.
Univesitas Indonesia

Analisis biaya..., Sarto, FKM Ul, 2010



21

Biaya Depresiasi (biaya penyusutan) adalah nilai biaya penyusutan
biaya investasi selama satu tahun tertentu. Besarnya ditentukan oleh
nilai atau harga awal (pembelian), lamanya alat atau barang investasi
tersebut dapat berfungsi, laju inflasi, epporiunity cost barang tersebut,
serta pada tahun keberapa perhitungan dilakukan. Perhitungan biaya

depresiasi dapat dilakukan dengan rumus:

AFC = Mr(l +7)
AFC = nilai depresiasi pada lahun t (annualized fixed cost}
IFC = nilai harga awal (intial fixed cost)
i = inflasion rate
t = jumlah tahun pakai
L = masa fungsicnal (masa hidup) barang tersebut
r = pada bank pemerintah (interest rate)

c.  Jenis biaya berdasarkan fungsinyva

Biaya langsung (direct cost) adatah biaya yang manfaatnya langsung
merupakan bagian dari produk atau barang yang dihasilkan. Misalnya
biaya obat, biaya reagen, dan lain-lain. Biaya tidak langsung (indirect
cost) adalah biaya yang manfaatnya tidak menjadi bagian langsung
{melekat) dalam produk akan tetapi merupakan biaya yang
dipergunakan untuk menunjang unit-unit produksi. misalnya biaya

administrasi,

Menurut Blocher et al.(2000) bahwa biaya langsung adalah biaya yang

dapat ditelusuri sccara langsung ke “cost pool’ atau “cost object” secara

mudah dan dapat dihubungkan secara ekonomi. Contohnya, biaya bahan

yang dibutulikan untuk produk tertentu merupakan biaya langsung karena
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biaya tersebut dapat ditelusuri langsung ke produk. Sedangkan biaya tidak
langsung adalah biaya yang tidak dapat ditclusuri secara mudah dan sulit
dihubungkan secara ckonomi dari biaya atau “cost pool " ke “cesi chject”.
Selanjutinya Blocher et al. (2000) membagi biaya langsung atas biaya bahan
langsung dan biaya tenaga langsung. Demikian juga biaya tidak langsung
dibagi atas biaya bahan tidak langsung dan biaya banan tenaga tidak

langsung.

Biaya bahan langsung meliputi biaya bahan dalam produk atau obyek biaya
lainnya dikurangi potongan pembelian. tetapi sudah dimasukan ongkos akut
dan beban-beban berkaitan dan biasanya ditambah sejumlah tertentu yany
“reasonable " yang berkaitan dengan sisa produksi dan unit-unit yang cacat
produksi. Biaya tenaga langsung meliputi biaya tenaga langsung yang
digunakan untuk membuat produk atau uniuk menycdiakan jasa. Biaya tidak
langsung adalah biaya bahan yang digunakan dalam proses
pemanukfakiuran yang bukan merupakan produk akhir. Biaya tenaga tidak
langsung meliputi biaya supervisi, pengendalian kualitas, inspeksi,

pembelian dan penerimaan serta biaya pendukung produksinya.

Pengklasifikasian unsur biaya balai besar laboratorium keschatan
berda-arkan biaya langsung, biaya tenaga langsung, dan biaya tidak
langsung (overhead). Biaya bahan langsung adalah semua penggunaan
bahan secara langsung pada pusat biaya, meliputi bahan penunjang
pemeriksaan, reagen atau bahan kimia untuk laboratorium dan bahan
pencucianya. Biaya tenaga langsung adalah biaya temaga kerja yang
langsung menghasilkan jasa pelayanan kesehatan di pusat biaya meliputi
analis laboratorium, asisten analis, pranata laboratorium dan lain-lain. Biava
overhead adalah biaya tidak langsung jasa pelayanan kesehatan yang terjadi

pada bagian yang melaksanakan kegiatan medik teknik meliputi biaya
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pegawai administrasi, biaya penyusutan, biaya pemeliharaan sarana dan

prasarana, biaya listrik, biaya air, biaya telepon dan biaya ATK.
3.4. Analisis Biaya

Analisis biaya adalah proses penataan kembali data dan informasi yang ada dalam
laporan akuntansi keuangan untuk mendapatkan biaya pelayanan yang diberikan.
Dengan kata lain analisis biaya merupakan penyebaran biaya dari unit
pemeliharaan untuk unit lainnya yang disebut sebagai unit penunjang layanan
dengan cara-cara rasional kepada unit pelayanar yang disebut unit produksi yang
membebarkan biava pelayanan yang telah diberikan kepada pasien (Berman dan

Levis, 1986, dalam Bangun, 2002).

Menurut Nadjib (1996) analisis biaya adalah kegiatan untuk menghitung biaya
dari berbaga: jenis pelayanan yang ditawarkan, bzik secara total maupun unit per
unit yaitu dengan cara menghitung seluruh biaya pada seluruh unit/pusat biaya
serta mendistribusikannya ke unit-unit produksi yang kemudian dibayar oleh
pasien. Analisis biaya merupakan kegiatai awal yang berguna menghasilkan
informasi biaya satuan yang dipakai dalam penyesuaian tarif dan merupakan suatu
proses sistematis dalam menghasilkan informasi untuk menetapkan kebijakan

subsidi silang dz 1 meningkatkan pemerataan pendapatan.

Menurut Gani (1997) ada empat kegunaan dari analisis biaya yaitu sebagai
berikut: (a) penentuan tarif (pricing) informasi biaya satuan sangat penting dalam
penentuan kebijakan tarif. Dengan dikctahuinya biaya satuan, maka dapat
diketahui rugi, break even point atau untung, juga dapat di lihat berapa besar
subsidi yang diberikan kepada pengguna jasa pelayanan tersebut. (b) perencanaan
anggaran (budgeting} biaya satuan diketahui proyeksi tingkat utilisasi pelayanan
diketahui pula, maka dapat diperkirakan biaya yang diperlukan untuk masa akan

datang. Besar elemen biaya iertentu pada pusat biaya tertentu juga dapat dipakai
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sebagai patokan dalam menentukan elemen biaya bersangkutan pada pusat biaya
bersangkutan. (c) pengendalian anggaran (budgetary control. (d) Hasil analisis
biaya dapat juga dimanfaatkan untuk memonitor dan mengendalikan kegiatan
operasional, misaltiya dalam menilai tingkat cfisiensi penggunaan biaya dengan
membandingkan hasil analisis biaya dari tahun ke tahun, evaluasi dan

pertanggungjawaban.

Analisis biaya berguna untuk menilai performance keuangan secara keseluruhan,
sexaligus sebagai pertanggungjawaban kepada pihak yang berkepentingan.
Misalnya informasi tentang total biaya dapat dibandingkan dengan total revenue,

perbandingan iai akan menunjukkan tingkat cost recovery.
3.5. Langkah-langkah dalam Melakukan Analisis Biaya

Menurut Hanrson & Gilson (1996), dalam Socwondo (2001) langkah-langkah
dalam melakukan analisis biaya vyaitu: (a) identifikasi produk akhir. (b)
identifikasi pusat-rusat biaya. (¢} identifikasi total biaya (fi/l cos!) untuk masing-
masing input. (d) alokasi input pada tiap pusat biaya. (¢} alokasi biaya di unit
penunjang ke masing-masing pusat biaya di unit produksi. (f) identifikasi produk

(output) pelayanan. (g) hitung biaya satuan di tiap unit produksi. (h) laporan hastl.
3.6.  Activity Based Costing (ABC) System

Activity based costing merupakan metode yang menerapkan konsep-konsep
akuntansi aktivitas untuk menghasitkan perhitungan harga pokok produk yang
lebih akurat. Namun darl perspekitif manajerial, sistem activity based costing
menawarkan lebth dari sekedar informasi biava produk vang akurat akan tetapi
juga menyediakan informasi tentang biaya dan kinerja dari aktivitas dan sumber
daya serta dapat menelusuri biaya-biaya secara akurat ke objek biaya selain

produk, misalnya pelanggan dan saluran distribusi. Pengertian akuntansi aktivitas
Univesitas Indonesia

Analisis biaya..., Sarto, FKM Ul, 2010



25

menurut Tunggal dan” Amin (1992) adalah : “Bahwa activity based costing Sistem
tidak hanya memberikan kalkulast biaya produk yang lebih akurat, tetapi juga
memberikan kalkulasi apa yang menimbulkan biaya dan bagaimana
mengelolanya, sehingga activity based costing system juga dikenal sebagai sistem
manajemen yang pertama.” Sedangkan menurut Mulyadi (1993) memberikan
pengertian activity based costing sebagai berikut “activity based costing
merupakan metode penentuan harga pokok produksi (product costing) yang
ditujukan untuk menyajikan informasi harga pokok secara cermat bagi
kepentingan manajemen, dengan mengukur secara cermat konsumsi sumber daya
alamm setiap aktivitas yang digunakan untuk menghasilkan produk.” Pengertian
activity based costing sistem vang lain juga dikemukakan oleh Hansen dan
Mowen (2000} sebagai berikut “Suatu sistem kalkulasi biaya yang pertama kali
menelusuri biaya ke aktivitas kemudian ke produk.” Pengertian akuntansi
aktivitas menurut Brimson (1991) adalah “Suvaiu proses pengumpulan dan
menelusuri biaya dan data performan terbadap suatu aktivitas perusahaan dan
memberikan umpan balik dari hasitl aktual terhadap biaya yang direncanakan

untuk melakukan tindakan koreksi apabila diperlukan.”

Definisi lain dikemukakan oleh Garrison dan Norren (2000} sebagai berikut
“metade costing yang dirancang untuk menyediakan informasi biaya bagi manajer
untuk keputusan strateg’x dan keputusan lainnya yang mungkin akan

mempengaruhi kapasitas dan juga biaya tetap.”
3.6.1. Konsep-Konsep Dasar Activity Based Costing

Activity based costing system adalah suatu sistem akuntansi yang terfokus
pada aktivitas yang dilakukan untuk menghasilkan produk atau jasa.
activity based costing menyediakan informasi perihal aktivitas dan
sumber daya yang dibutuhkan vuntuk melaksanakan aktivitas tersebut.

Aktivitas adalah setiap kejadian atau transaksi yang merupakan pemicu
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biaya (cost driver) yakni, bertindak sebagai faktor penyebab dalam
pengeluaran biaya dalam organisasi. Aktivitas ini menjadi titik
perhimpunan biaya. Dalam sistem activity based costirg, biaya ditelusur
ke aktivitas dan kemudian ke produk. system activity based costing
mengasumsikan bahwa aktivitas yang mengkonsumsi sumber daya dan

bukannya produk.

Pirocess view Resources
Cost driver »| | Activities % _| Performance
Cast Object
Gambar 3.1.

Konsep dasar Activity Based Costiing (Hansen et al, 2005)

-

3.6.2.  Struktur sistem Activity Based Costing

Menurut Cokins ct al. (1996) desain activity based costing difokuskan
pada kegiatan, yaitu apa yang dilakukan oleh tenaga kerja dan peralatan
untuk memenuhi kebu‘ahan pelanggan. Kegiatan adalah segala sesuatu
yang mengkonsumsi sumber daya perusahaan. Dengan memusatkan
perhatian pada kegiatan dan bukannya departemen atau fungsi, maka
sistem activity based costing akan dapat menjadi media untuk
memahami, memanajemeni, dan memperbaiki suatu usaha. Ada dua
asumsi penting yang mendasari metode activity based costing, yaitu:
Aktivitas yang menyebabkan timbulnya biaya metode activity based
costing bahwa sumber daya pembantu atau sumber daya tidak langsung
menyediakan kemampuannya untuk melaksanakan kegiatan bukan hanya

sckedar penyebab timbulnya biaya. Produk atau pelanggan jasa produk
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imenyebabkan timbulnya permintaan atas dasar aktivitas untuk membuat
produk atau jasa yang diperlukan berbagai kegiatan yang menimbulkan

sumber daya untuk melaksanakan aktivitas tersebut.

Asumsi lersebut diatas merupakan konsep dasar dari sistem activity
based costing. Selanjutnya, karena adanya aktivitas akan menimbulkan
biaya, maka untuk dapat menjalankan usahanya secara efisien,
perusahaan harus dapat mengelola aktivitasnya. Dalam hubungannya
aengan biaya produk, maka biaya yang dikonsumsi untuk menghasilkan
produk adalah biaya-biaya untuk aktivitas merancang, merekayasa,

memproduksi, menjual dan memberikan pelayanan produk.
3.6.3.  Syarat Penerapan Sistem Activity-Based Costing

Ada dua hal mendasar yang harus dipenuhi sebelum kemungkinan
penerapan metode acrivity based costing (Supriyono, 2000} yaitu biaya
berdasarkan non unit harus merupakan prosentase yang signifikan dari
biaya overhead. Jika hanya terdapat biaya overhead yang dipengaruhi
hanya oleh volume produksi dari keseluruhan overhead pabrik maka jika
digunakan akuntansi biaya wradisionalpun informasi Biaya yang
dihasilkan masih akurat s-ningga penggunaan sistem acfivity based
costing kehilangan relevansinya. Artinya activity based costing akan
lebih baik diterapkan pada perusahaan yang biaya overheadnya tidak

hanya dipengaruhi oleh volume produksi saja.

Rasio konsumst antara aktivitas berdasarkan unit dan berdasarkan non
unit harus berbeda. Jika rasio konsumsi antar aktivitas sama, itu artinya
semua biaya oversead yang terjadi bisa diterangkan dengan satu pemicu
biaya. Pada kondisi ini penggunaan system activifv based costing justru

tidak tepat karena sistem activity based costing hanya dibebankan ke
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produk dengan menggunakan pemicu biaya baik unit maupun non unit
(memakai banyak cost driver). Apabila berbagai produk rasio
konsumsinya sama, maka sistem akuntansi biaya tradisional atau sistem
activity based costing membebankan biaya overhead dalam jumlah yang
sama. Jadi perusahaan yang produksinya homogen (diversifikasi paling
rencah) mungkin masih dapat mengunakan sistem tradisional tanpa ada

masaiat.

3.6.4. Pembebanan Biaya Overhead pada Activity-Based Costing

Pada activity based costing meskipun nembebanan biaya-biaya overhead
pabrik dan produk juza menggunakan dua tahap seperti pada akuntansi
biaya tradisional, tetapi pusat biaya yang dipaka untuk pengumpulan
biaya-biaya pada tshap pertama dan dasar pembebanan dari pusat biaya
kepada produk pada \ahap kedua sangat berbeda dengan akuntansi biaya
tradisional (Cooper dan Kaplan, 1996). Activicy based costing
menggunakan lebih banyak cost driver bila dibandingkan dengan sistem
pembebanan biaya pada akuntansi biaya tradisional. Sebeium sampai
pada prosedur pembebanan dua tahap dalam acrivity based costing perlu
dipahanu hal-hal sebagai berikut: Cost driver adalah suatu kejadian yang
menimbulkan biaya. Cost dr'ver mervpakan faktor yang dapat
menerangkan konsumsi biaya-biaya overhead. Fakior ini menunjukkan
suatu penyebab utama tingkat aktivitas yang akan menyebabkan biaya
dalam aktivitas-aktivitas selanjutnya. Rasio konsumsi adalah proporsi
masing-masing aktivitas yang dikonsumsi oleh setiap produk, dihitung
dengan cara membagi jumlah aktivitas yang dikonsumsi oleh suatu
produk dengan jurnlah keseluruhan aktivitas tersebut dari semua jenis
produk. Homogencous cost pool merupakan kumpulan biaya dari
overhead vang variasi biayanya dapat dikaitkan dengan satu pemicu

biaya saja. Atau untuk dapat disebut suaw kelompok biaya yang
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homogen, aktivitas-aktivitas overhead secara logis harus berhubungan

dan mempunyai rasio konsumsi yang sama untuk semua produk.

Py
=23
%]

Keunggulan Metode Activity Based Costing

Tunggal dan Amin (1992) mengemukakan tentang keunggulan activiry
based costing adalah sebagai berikut suatu pengkajian activity based
costing dapat menvakinkan manajemen bahwa mereka harus mengambil
sejumlah [angkah untuk menjadi lebih kompetitif. Sebagai hasilnya
mereka dapat berusaha untuk meningkatkan mutu sambil secara simultan
memfokus pada mengurangi biaya. Analisis biaya dapat menyoroti
bagaimana benar-benar mahalnya proses manufakturing, yang pada
akhirnya dapat memicu aktivitas untuk mereorganisasi proses,
memperbaiki mutu dan mengurangi biaya. (a} Activity bused costing
dapat membantu dalam pengambilan keputusan. (b) Manajemen akan
berada dalam suatu posisi untuk melakukan penawaran kompetitif yang
lebih wajar. {(c) Dengan analisis biaya yang diperbaiki, manajemen dapat
melakukan analisis yang lebih akurat mengenai volume, yang dilakukan
uatuk mencari break even atas produk yang bervolume rendah. (d)
Melalui analisis data biaya dan pola konsumsi sumber daya, manajemen
dapat mulai merekayasa kembali pros:s manufakturing untuk mencapai

pola keluaran mutu vang lebih efisien dan lebih tinggi.

3.6.6. Langkah-langkah Activity Based Costing

Menurut Setiawati (tanpa tahun) langkah-langkah activity based costing
terdiri dari yaitu: (a) Menetapkan standar waktu pemeriksaan adalah
mendapatkan staindar waktu pelayanan berdasarkan proses pelayanan
sampel pemeriksaan. mulai dari mendaftarkan diri di loket pendaftaran

sampai dengan pembayaran. (b) Perhitungan biaya tenaga pemeriksaan
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adalah perhitungan biaya satuan tenapa dilakukan berdasarkan jumiah
waktu keterlibatan tenaga teisebut dalam pemeriksaan yang akan
dihitung biaya satuannya. pada komponen biayanya. Adapun komponen
biaya yang umumnya dikonsumsi oleh sumber daya manusia pada
Institusi pelavanan kesehatan antara lain adalah: gaji, tunjangan jabatan,
insentif. pajak, tunjangan hari raya, perjalanan dinas, pelatihan dan
pendidikan, seragam dinas. Sedangkan pertimbangan alokasi biaya yang
dikonsumsi olch sumber daya manusia antara lain adalah tingkat
pendidikan, masa kerja, keterlibatan tenaga dalam pelayanan yang akan
dihitung biaya satuannya, biasanya dinyatakan dalam satuan menit untuk
setiap pemeriksaan yang akan dilakukan. (c) Perhitungan biaya satuan
gedung adalah tahap pertama perhitungan satuan biaya dari gedung yang
akan dibebankan pada satu jenis pelayanan yang telah ditentukan. Untuk
mengetahui luas setiap ruangan yang ada di balai kesehatan, tahun
dibangunnya setiap ruangan tersebut berikut biaya yang telah dikeluarkan
unptuk  membangun ruangan tersebut ataupun gedung tempatl
penyelenggaraan pelayanan kesehatan vang akan dihitung biaya
satuannya. Tahap berikutnya, adalah mencari nilai bangunan pada tahun
2008, yaitu dengan menghitung nilai depresiasi bangunan mulai sejak
bangunan tersebut didirikan. Bila gedung atau ruangan digunakan oleh
berbagai jenis pelayanan maka perhitunge 1 unit cost bangunan dapal
dthitung berdasarkan jumlah pemeriksaan vang dilayani dan dihitung
secara proporsional. Hal ini dapat dilakukan bila waktu pelayanan antara
setiap jenis peclayanan tidak jauh berbeda. Bila waktu pelayanan untuk
setiap jenis pelayanan sangat berbeda, maka sebaiknya digunakan

proporsi waktu pelayanan untuk setiap jenis pelayanan.

Cara yang terbaik untuk perhitungan biaya satuan dengan metode activity
based costing adalah yang berdasarkan pada wakiu pelayanan yang

diselenggarakan. Untuk dapat mengetahui lamanya pelayanan yang
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diselenggaiakan dapat dilakukan pengamatan (erhadap berbagai
pelayanan yang diselenggarakan dan informasi ini dapat dijadikan dasar
pada standar operasional prosedur sebagai salah satu acuan untuk
menjaga mutu layanan kesehatan. Perhitungan biaya satuan bangunan
yang menggunakan jumiah pasien yang dilayani sebagai dasar

perhitungan biaya bangunan yang dibebankan untuk setiap pemeriksaan,

Untuk mengetahui biaya satuan bangunan yang akan dibebankan biaya
per jenis pemeriksaan. maka nilai bangunan pada tahun 2008 dibagi
dengan jumlah pemeriksaan yang dilayani. Perhitungan menjadi lebih
kompleks apabila gedung pelayanan digunakan oleh berbagai jenis
pelayanan, sehingga untuk menghitung satuan bangunan per pemeriksaan
yang dilayani harus diketahui terlebih dahulu proporsi masing-masing
pelayanan yang diselenggarakan Lerdasarkan ruangan yang digunakan.
Perhitungan biaya satuan untuk setiap jenis pelayanan yang
menggunakan asumsi lamanya wakiu pelayanan untuk setiap jenis
layanan kurang lebih sama. Biaya satuan bangunan untuk setiap lavanan
diperoleh dengan: (a) Memproporsikan iuas ruangan terhadap setiap jenis
pelayanan. (b) Menghitung nilai bangunan pada tahun 2008 berdasarkan
proporsi luas ruang terhadap jenis layanan.(c) Setelah diketahui nilai
bangunan pada tahun 2008 untuk setiap jenis layanan yang
diselenggarakan maka dapat dihitung biaya satuan bangunan per pasien
berdasarkan jenis pelayanan yang diselenggarakan. Apabila waktu
pelayanan untuk setiap jenis layanan sangat berbeda maka bukan
berdasarkan pada jumlah pemeriksaan ietapi pada waktu pelayanan.
Selanjutnya tahapan perhitungan biaya satuan bangunan per

pemeriksaan.

Perhitungan wnit cost peralatan kantor tidak jauh berbeda dengan

perhitungan biaya satuan bangunan. Bertujuan untuk mengidentifikas:
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seluruh peralatan kantor yang tersedia guna mendukung terselenggaranya
pelayanan kepada pasicn di balai kesehatan. ldentifikasi tersebut meliputi
jenis peralatan kantor yang ada. jumlahnya. harga beli, tahun pembelian
dan /ife time dari alat kantor tersebut. Peralatan kantor yang diidentifikasi
dengan menggunakap tabel ini adalah peralatan kantor yang sifatnya
investasi. Setelah dikectahut aspek-aspek tersebut, tahap berikutnya
adalah: (a) Menghitung depresiasi per tahun untuk setiap jenis alat. (b)
Menghitung nilai buku tahun 2008 untuk setiap peralatan kantor. (c)
Setelah didapatkan nilai buku tahun 2008 untuk setiap peralatan kantor,
dilakukan proporsi nilai buku tahun 2008 untuk setiap jenis pelayanan.
Asumsi yang dipakai setiap jenis layanan memiliki waktu layanan yang
tidak jauh berbeda. Langkah terakhir adalah melakukan perhitungan
biaya satuan peralatan kantor per jenis pemeriksaan dengan cara

membagi dengan jumlah pemeriksaan.

Perhitungan wnitr cost peralatan medis tidak jauh berbeda dengan
perhitungan biaya satuan bangunan, bertujuan untuk mengidentifikasi
seluruh alat medis yang tersedia guna mendukung terselenggaranya
pelayanan kepada pasien di balai kesehatan. {dentifikasi tersebut meliputi
jenis alat medis yang ada, jumlahnya, harga beli, tahun pembelian dan
life time dari alat medis tersebut. Alat medis yang diizendfikasi sifatnya
investasi. Setelah diketahui aspek-aspek alat medis tersebut, tahap
berikutnya adalah: (a) Menghitung depresiasi per tahun untuk setiap
jenis alat tersebut. (b) Menghitung nilai buku tahun 2008 untuk setiap
peralatan kantor. (c) Setelah didapatkan nilai buku tahun 2008 untuk
seluruh alal medis yang tersedia maka sclanjutnya dilakukan proporsi
nilai buku tahun 2008 untuk setiap jenis pemeriksaan. Perhitungan
proporsi nilai buku alat medis ini dapat dilakukan dengan pendekatan
berdasarkan: (a) Proporsi jumiah pemeriksan yang dilayani. (b) Proporsi

waktu pclayanan setiap jenis pemeriksaan yang diselenggarakan.
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Asumsi yang dipakai: setiap jenis layanan memiliki waktu layanan yang
tidak jauh berbeda. Oleh karena itu proporsi nilai buku tahun 2008 untuk
alat medis hanya berdasarkan proporsi jumlah pemeriksan. Langkah
terakhir adalah melakukan perhitungan biaya satuan alat medis per jenis
layanan per pemeriksaan. Berdasarkan pendekatan jumlah pemeriksaan
per jenis pemeriksaan maka perhitungan biaya satuan alat medis per jenis
pemeriksaan dihitung dengan pendekatan jumlah sampel dengan cara

memoagi dengan jumiah pemeriksaan.

Perhitungan biaya satuan untuk peralatan non medis sama dengan
perhitungan biaya satvan peralatan medis. Perhitungan biaya satuan
peralatan non medis dengan langkah-langkah yang sama dengan

perhiturgan biaya satuan peralatan medis.

Perhitungan biaya satuan penggunaan listrik untuk dapat mengetahui
biaya satuan penggunaan listrik di balai kesehatan yang dibebankan
kepada pasien terlebih dahulu harus dilakukan langkah-langkah sebagai
berikut: (a}) Melakukan inventarisasi alat-alat listrik yang digunakan pada
aktivitas pelayanan kesehatan yang akan dihitung biaya satuannya.
Inventarisasi alat listrik tersebut meliputi jumiah dayr aiat (kwh),
lamanya pemakaian alat fersebut untuk melakukan jenis pemeriksaan. (b)
Menghitung pemakaian rata-rata listrik yang digunakan di balai
kesehatan selama setahun. Caranya menjumlahkan seluruh daya listrik
yang digunakan seclama setahun, menjumiahkan biaya iistrik yang
dibayarkan olch balai kesehatan selaina setahun, hitung biaya listrik
untuk | kwh. (¢) Menghitung jumiah daya listrik yang digunakan pada
sctiap tahapan aktivitas pelayanan keschatan yang akan dihitung biaya
satuannya. (e} Jumlah daya tersebut dikalikan dengan biaya listrik untuk

1 kwh, maka akan didapatkan total biava listrik untuk jenis pelayanan
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kesehatan yang akaa dihitung biaya satuannya. (f) Biaya satuar listrik per
pasien adalah total biaya listrik tersebut di atas dibagi dengan jumiah
pasien yang dilayani berdasarkan jenis pclayanan yang akan dihitung

biaya satuannya.

Cara perhitungan biaya satuan listrik per jenis pemeriksaan di atas cukup
kompleks, karena tidak menggunakan asumsi tetapi didasarkan pada
pengamatan langsung penggunaan alat iistrik yang ada. Agar lebih
sederhana dapat digunakan asumsi-asumst, makin banyak pasien yang
dilayani maka jumlah daya listrik yang digunakan akan semakin besar.
Bila asumsi ini yang digunakan maka untuk menghitung biaya satuan ver
pasicn dapat digunakan proporsi jumlah pasien dikalikan dengan biaya
listrik yang dibayarkan oleh balai kesehatan dalam setahun. Hasil
perkalian teirsebut selanjutnya dibagi dengan jumlah pasien yang
dilayani, maka akan didapatkan biaya listrik per pasien per jenis

pelayanan.

Perhitungan Biaya Satuan Biaya Pemeliharan yang dilakukan oleh balai
kesechatan meliputi pemeiihaaan gedung, pemeliharaar alat medis,
pemeliharaan alat non medis, pemeliharaan peralatan kantor. Untuk
mengetahui besaran unit cost biaya pemeliharaan yang dilaku':an oleh
balai keschatan, dapat dilakukan berdasarkan: (a) Biaya pemeliharaan
yang terjadi pada tahun sebelumnya. Bila biaya ini yang digunakan yang
perlu dipertimbangkan adalah apakah biaya yang ada sudah mencukupi
kebutuhan bulai kesehatan, bila sudah mencukupi maka perhitungan
biaya satuan untuk pemeliharaan gedung dapat mengacu pada
perhitungan biaya satuan bangunan (gedung) dengan mengganti total
biaya investasi bangunan dengan biaya pemeliharaan bangunan yang
dikeluarkan pada tahun scbelumnya. Perhitungan biaya satuan untuk

pemeliharaan alat medis dan non medis dapat mengacu pada perhitungan
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biaya satuan alal medis dan non medis dengan mengganti tofal biaya
investasi alat medis dan nor medis dengan biaya pemeliharaan alat medis
dan non medis yang dikeluarkan pada tahun sebelumnya. Perhitungan
biaya untuk pemeliharaan peralatan kantor juga mengacu pada
perhitungan biaya satuan peralatan kantor. (b) Kebutuhan biaya
pemeliharaan yang sebenarnya. Pilihan ini diambil jika biaya
pemeliharaan pada tahun sebetumnya tidak mencukupi kebutuhan yang
sebenarnya. Dengan melakukan perhitungan biaya satuan biaya
pemeliharaan yang akan dibebankan kepada pasien berdasarkan
kebutuhan yang sebenarnya. Langkah-langkah perhitungannya tidak

berbeda dengan langkah-langkah perhitungan biaya satuan.

3.7 Pengembangan Aplikasi Perhitungan

Membangun sister informasi bukan sekedar mengotomatisasikan prosedur lama
tetapi menata dan memperbaharui bahkan menciptakan aliran data baru yang lebih
efisien, menetapkan prosedur pengolahan data yang baru secara tepat, sistematis
dan sederhana, mencatukar model penyajian yang informatif dan standar, serta
distribusi informasi yang efektif (Oetoino, 2002). Pengembangan sistem dapat
diartikan sebagai menyusun suatu sistem yang baru untuk menggantikan sisten
yang lama secara keseluruhan atau memperbaiki sistem yang telah ada. Sesiatu
sistem perlu diganti atau dikembangkan karema beberapa alasan yaitu adanya
permasalahan dalam sistem lama tidak beroperasi seperti yang diinginkan atau
adanya perubahan dalam organisasi sehingga sistem yang lama tidak efektif,
perkembangan teknologi informasi baru yang dirasakan perlu untuk
dikembangkan dan digunakan untuk meningkatkan penyediaan informasi
sehingga dapat mendukung dalam proses pengambilan  keputusan

(Jogiyanto,2001).
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3.7.4.1. Mengidentifikasi masalah, peluang dan tujuan.

Menentukan permasalahan apa vang terjadi sehingga sistem lama belum
dapat mencapai sasaran yang diinginkan. Apa yang menyebabkan sasaran
sistem yang lama belum tercapai, mengindetifikasi peluang
pengembanpan sistem termasuk fisibitas sccara teknis, ekonomis dan
operasional bahwa peningkatan dapat dilakukan melalui penggunaan
sistem informasi terkomputerisasi, mengidentifikasi tujuan dan

pengembangan sistem informasi.

3.7.4.2. Menentukan syarat-syarat informasi

Pemahaman informasi apa yang dibutuhkan pemakai agar bisa
ditampilkan dalam pekerjaan, selain itu juga harus mengetahui secara
detail rungsi-fungsi dalam sistem, termasuk di dalamnya mengetakui
siapa yang terlibat, kegiatan apa saja yang ada, lingkungan kerja yang

ada, wakiu yang diperlukan serta mekanisme atau prosedur yang ada.
3.7.4.3. Menganalisis kebutuhan sistem

Penguraian suatu sistem informasi yang utuh ke dalam komponen-
komponennya dengan maksud untuk mengidentifikasi dan mengevaluasi
permasalahan, kesempatan, hambatan yang terjadi dan kebutuhan.
3.7.4.4. Merancang sistem yang direkomendasikan

Perancangan sistem terdiri dari rancangan sistem secara umum atau
desain makro dan rancangan sistem secara terinci atau rancangan fisik.
Rancangan sistem ini bertujuan untuk memberikan gambaran yang jelas

dari rancang bangun yang lengkap. (a) Desain model adalah desain
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model dari sistem informasi yang akan dikembangkan atau dibuat °
biasanya terdiri dari bagian yaitu rancangan fisik digambarkan dari bagan
alir sistem sedangkan rancangan model untuk menggambarkan
bagaimana sistem secara logika akan bekerja, digambarkan dengan
diagrain arus data. (b) Desain masukan adaiah bentuk dari dokumen
dasar yang digunakan dan bentuk tampilan dari asukan di alat masukan.
Langkah dari desain masukan adalah menentukan kebutuhan dari sistem
yang baru dan menentukan bentuk. sumber, alat dan periode dari
masukan. (¢) Desain keluaran adaiah keluaran dari sistem informasi
dapat berupa data informasi, tampilan display, print our dan sebagainya.
{¢) Desain basis data adalah suatu informasi yang mengintegrasikan
kumpulan dari data yang saling berhubungan satu dengan yang lain. (d)
Desain teknologi adalah teknologi digunakan untuk menerima masukan,
menjalankan model, menyimpan dan mengakses data, menghasitkan dan
mengirimkan kelvaran dan membantu pengendalian sistem secara
keseluruhan. Teknologi perlu dirancang untuk menyesuaikan dengan

sistern informasi yang akan digunakan.

3.7.4.5. Menguji sistem

Sebelum sistem informasi diimplementasikan, maka harus dilakukan
pengujian terlebih dahulu, dengan mengunakan data contoh serta dengan
data aktual dari sistem yang sudah ada, untuk mencoba membuktikan
keunggulan sistem (feafure).

3.7.4.6. Mengimplementasikan dan mengevaluasi sistem

Implementasi adalah melakukan penggunaan sistem atau meiatih

pengguna yang menangani sistem tersebut. Setelah diimplementasikan
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maka dilakukan evaluasi terhadap sistem apakah sudah sesuai dengan

model rancangan tersebut menjadi produk akhir.

Aplikasi menggunakan microsofi-foxpro adalah bahasa pemrograman yang
bekeria dalam lingkup microsofi-windows, microsofi-foxpro dapat memanfaatkan
kemampuan microsgft-windows secara optimal. Kemampuanya dapat dipakai
untuk merancang program aplikasi yang berpenampilan seperti program aplikasi
lain yang berbasis microsofi windows. microsoft-foxpro dapat memanfaatkan
hampir semua kemampuan dan kecanggihan yang disediakan sistem operasi
microsofi-windows. Secara umum kemampuannya adalah dapat menyediakan
komponen-kemponen program aplikasi yang sesuai tampilan cara kerja microsofi-

windows. (Alam, 2001).

Microsoft excel 2003 adalah salah satu program spreadsheet yang canggih yang
berkerja dibawah sistem operasi windows. Seperti bekerja dengan data data,
menghitung angka-angka, membuat laporan, diagram dan grafik (Madcoms,
2004). Microsoft excel dilengkapi ratusan fungsi siap pakai, formula yang dapat
dirancang sesuai kebutuhan, fasilitas dan berbagai perangkat analisis data menjadi

program yang berbasis angka (Arifin.J, 2C09).
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BAB IV
KERANGKA KONSEP

4,1, Kerangka konsep

enis dan Jumlah
pemeriksaan

Bizya langsung dan
biaya tidak langsung

L4 Biaya satuan
. : Biaya total per jenis
- Biaya lnvent.as. - pemeriksaan " - Aktual
- Biaya Oprasional - Normatif
- Biaya Pemeliharaan >

Kapasitas cptimum per
jenis pemeriksaan
laboratorium

Ketersediaan :
- Waktu
- Perazlatan

- Tenaea _[

Gambar 4.!1. Kerangka konsep analisis biaya satuan pada pemeriksaan

laboratorium di Balai Besar Laboratorium Kesehatan Jakarta

‘Tahun 2009

Variabel independen yang diteliti pada penelitian ini yaitu jumiah pemeriksaan,
biaya investasi, biaya operasional, biaya pemeliharaan dan kapasitas optimum per
jenis pemeriksaan. Variabel antara dalam penelitian ini adalah biaya total per jenis
pemeriksaan, sedangkan variabel dependen adalah biaya satuan yang terdirt dari
biava satuan aktual. Pada penelitian ini hanya melakukan analisis biaya satuan
pemeriksaan laboratorium dan tidak melakukan analisis terhadap besaran tarif

yang ada berdasarkan biaya satuan tersebut.
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42. Kerangka konsep aplikasi perhitungan biaya satuan

Setelah menguraikan latar belakang permasalahan dan dasar teoritis yang ada
peneliti mengembangakan aplikasi perhitungan biaya satuan pemeriksaan

laboratorium sebagai berikut:

Permasalahan
,—" - Perhilungan hiayu satuan kesulitan data
Larepa dilakukan secara manual,
Y
Analisis
Faktor-faktor
- Analisis kebutuhan >
. informasi cepat dan akurat ! Pechitungan biaya satuan yang
b. Efisien hiaya terdiri dari
+  Mode! p— - biaya investasi
a. Aplikasi perhiiungan - biaya operasional
b. Metode ABC - Biaya pemelibaraan secara
- Program maneal
a. komputerisasi Metode kanvensinnal
Indikator
‘ Solusi » . .
* - Perhitungan biaya  satwan
. - . " cepat dan akurat
Sistem infermasi perhitungan menurut
Jjenis pemeriksaan
laput Proses Output
- Biaya investasi ai
» : ate - € ;
- Biaya operasional - Pcn‘._wf‘_ll‘ahaan data '.3}'3 atuan "
- Biaya pemeliharaan - Analisis dala - Biaya normali

L

Gambar 4.2. Kerangka konsep pengembangan aplikasi perhitungan biaya
satuan pada pemeriksaan laboratorium di Balai Besar

Laboratorium Kesehatan Jakarta Tahun 2009

Komponen input merupakan sumber data masukan dari aplikasi perhitungan
berupa laporan rutin, laporan kegiatan, data pendukung yaitu profil, laporan

tahunan. dokumen pengadaan dan hasil observasi. Komponen proses merupakan
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implementasi aplikasi sistem informasi perhitungan biaya satuan pemeriksaan

dengan kegiatan pengolahan data dan analisis data dilakukan berdasarkan data

input yang tersedia. Komponen ouiput akhir dari proses aplikasi sistem informasi

yang berbentuk biaya satuan perhitungan jenis pemeriksaan laboratorium. Sistem

informasi tersebut untuk menghasilkan biaya satuan dapat diketahui tiap tahun.

Data tersebut dikelola dalam basis data dan diolah dengan bantuan microsoft excel

dan microsofi-foxpro.

4.3.

Definisi Onerasional

Tabel 4.1. Definisi Operasional kerangka konsep

Hasil
No. Variabel Definisi operasional Cara ukur Alat ukur dalam Skala
rupiukur
! Biaya Biaya yang pemanfaatan | Nifai yang disetahunkan dengan { Formulir Jumlah Rasio
Investasi nya berlangsung selama | mempertimbangkan harga beli, | isian biaya ah
lebih dari sate tahun ! masa pakai, laju inflasi/suku
seperti  gedung,  alat | bunga dan umur barang saat ini
laboratorium, inventaris | dengan mengunakan 1umus
kantor, kendaraan B RC (lLf )
Keterangan:
AlC: Annual Investment Cost
[C : fnnitializaed Investment
Cost
! : Laju Inflasi/suku buiiga
t : Masa pakai
L : Perkiraan masa pakai {(/ife
time)
2 | Biaya Biaya yang dikeluarkan | Menjumlahkan  biaya  vang | Formulir Jumlah Rasio
Operasional agar barang-barang vang | dikeluarkan dalam setahun untuk | isian viaya
diadakan dengan biava | ATK, Gaji, reagen, listcik, air dalam
investasi  dapat  Der | telepon dan bahan habis pakai rupiah
operasi  seperti ATK,
Gaji, reagen, listrik, air,
telepon dan bahan habis
pakai
3 | Biaya Biaya yang digunakan | Dihitung dari biaya yang di [ Formulir Jumlah Rasio
Pemeliharaan | untuk pemeliharaan atau | keluarkan untuk pemeliharaan | isian biaya
perawatan gedung, alat, | atau perawatan gedung. alat, dalam
inventaris kantor, | inventaris  kantor, kendaraan rupiah
kendaraan  yang  ber | selama satu tahun
tujuan  untuk  memper
panjang masa pakai dari
barang tersebut.
4 | Jenis dan Macam pemeriksaan dan | ldentifikasi macam pemeriksaan | Formulir Macam Rasio
Jumlah Banvaknya pemeriksaan | dan Menghitung jumlah seluruh | isian dan Total
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Penieriksaan laboratorivm yang telah | pemeriksaan  yang telah  di per
dilakukan menurut jenis | lakokan pemeriks
pemeriksaan sclama aan
tahun 2008
5 | Biaya total per | Gabungan seluruh biayz | Penjumlahan dari biaya | Formulir Jumlah Rasio
jenis yang telah dikeluaikan | inventaris,  operasional  dan | isian dalam
pemeriksaan per jenis pemeriksaan pemeliharaan serta alokasi biaya rupiah
unit penunjane,
6 { Kapasitas Jumlah pemeriksaan | Kapasitas dalam setahun dihituag | Formulir Jumlzh Rasio
optimum optimum  yang dapat | dengan perpedoman pada jumlah | isian dalam
dilakukan di Balai Besar | jam kerja efektif (menit) dalam rupiah
Laboratorium Keschatan | sate  hari  dikalikan  jumlah
Jakarta berdasarlsn | analisis dikalikan dengan jumlah
keterscdizan peralaiaan, | hari kerja dalam setahun. Dibagi
tenaga  serta  saranz | dengan rata-rata  wakfe yang
lainnya dibutuhkan untuk melakukan satu
kali  pemeriksaan.  kemudian
kapasitas pemeriksaan per jenis
pemeriksaan  dihitung  dengan
mengalikan kapasitas
7 | Biaya Besarnya biaya vang | Penjumlaban dari seluruh | Formuii Jumlah Rasio
Langsung melekat pada setiap jenis | komponen biaya yang melekat | isian dalam
pemeriksaan vang telah dikeluarkan setiap rupiah
jenis pemeriksaan
8 | Biaya Tidak Besarnya biava yang | Penjumlaban dari dari seluruh | Formuli Jumlah Rasio
Langsung harus dibebankan pada ;| biaya yang telah dibeban kepada | isian dalam
setipa jenis pemeriksaan. | setiap jenis pemeriksaan rupiah
9 | Biaya Satan Besarnya biaya yang | Membagi total biaya dengan total | Formulir Jumlah Rasio
Aktual merupakan hasil pem | kunjungan. isian dalam
bagian total biaya yang rupiah
dikelvarkan dengan
jumiah kunjuugan
i0 | Biaya Satuan Besaranya biaya yang | Membagi  total biaya yang | Formulir Jumlah Rasio
Normatif merupakan hasil pem | melekat (kapasitas) dengai iotal | isian dalam
bagian total biaya | Kunjungan normatif. rupiah
normatif dengan jumlah
kunjungan
Tabel 4.2. Defimsi Operasional Kerangka pikir
No. Variabel Definisi Cara memperoleh data
| | Permasalahan Permasalahan yang ada dalam perhitungan biaya satuan | Observasi
Z | Analisis Informasi biaya satuan perlu informasi cepat dan akurat | Observasi
3 | Faktor-faktor Faktor yang harus dihitung dalam perhitungan biaya | Observasi
satuan
4 | Solusi Perlu sistem informasi perhitungan biaya pemeriksaan Observasi
5 { Indikator Perhitungan biaya satuan akan lebih cepat dan akurat Observasi
6 | Pengolahan data Peng.lahan berdasarkan data yang masuk dengan | Pencatatan data biaya investasi,
menggunakan langkah-tangkah activity based costing operasional dan pemeliharaan.
7 | Analisis data Kegiatan menganalisis data berdasarkan hasil dari | Pencatatan dari pengolahan data

pengolahan data
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BABV
METODE PENELITIAN

5.1. Desain Penelitian

Desain penelitian ini adalah krosseksional dengan pendekatan kuaniitatif untck
melakukarn analisis biava satuan pemeriksaan laboratorium. Sedangkan metode
operasional riset dengar pendekatan kualitat:f digunakan vniuk mengembangkan
aplikasi perhitungan biaya satuan pada pemeriksaan di Balai Besar Laboratorium
Kesehatan Jakarta. Metode analisis yang akan digunakan adalah analisis activity

based costing (ABC) untuk menghitung biaya satuan pemeriksaan.
5.2. Lokasi dan Wakuw Peneiitian

Penelitian dilakukan di Ralai Besar Laboratorium Kesehatan Jakarta dari bulan

Januari sampai dengan Juni tahun 2910.

TR Populasi dan Sampe!

Populasi penelitian ini yaitu semua pemeriksaan laboratorium yang dilakukan oleh
Balai Besar Laboratorium Kesehatan Jakarta, terdiri dari 116 jenis pemeriksaan
dengan jumlah seluruh pemeriksaan adalah 633.103 pemeriksaan. Karena
xeterbatasan baik dari segi wakiu maupun anggaran untuk itu pengambilan sampel
dalam penelitian ini dilakukan observasi sebanyak 2 kali pada setiap jenis
pemeriksaan untuk mendapatkan hasil perhitungan yang optimal.

5.4. Pengumpulan Data

Dalam melakukan analisis biaya ini data yang dikumpulkan terdiri dari data

primer dan sekunder.
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5.4.1. Data Primer

Data primer diperoleh dengan melakukan observasi langsung terhadap
seluruh jenis pemeriksaan laboratorium yang dilakukan oleh Balai Besar
Laboratorium  Kesehatan Jakarta. Observasi dilakukan untuk
mengidentifikasi seluruh akiivitas pada pelaksanaan proses pemeriksaan
laboratorium meliputi bidang hematologi, kimia klinik, mikrobiologi,
imunologi, toksikologi dan kimia kesehatan. Observasi ini ditujukan
untuk memperoleh data tentang sumber daya yang digunakan pada setiap
jenis pemeriksaan diantaranya yaitu petugas laboratorium baik di bagian
tata usaha (admunistrasi) maupun bagian pemeriksaan, jcnis dan jumlah
pemakaian bahan, lamanya waktu pemeriksaan serta peralatan yang
digunakan dalam pemeriksaan laboratorium. Untuk setiap jenis
pemeriksaan dilakukan sebaryak 2 kali observasi. Untuk pemeriksaan
yang jarang dilakukan, maka dilakukan wawancara unfuk disimulasikan
yaitu bidang hematologi kelompok hemostasis, bidang kimia klintk
kelompok fungsi organ, bidang imunologi kelompok penilaina status,
imunitas, tidang kimia kesehatan kelompok anorganik logam. krom

jumlah, valensi 6, kadmium dan zat.

54.2. Data Sekunder

Data sekunder diperoleh melalui penelusuran data di bagian tata usaha
dan bagian pemeriksaan selama periode tahun 2008 yaitu dari | Januari
sampai dengan 31 Desember 2008. Data sekunder pada penelitian ini
terdiri dari jenis dan jumlah pemeriksaan laboratorium, biaya
pemeriksaan laboratorium, biaya investasi, biaya operasional, biaya
pemelibaraan, sarana dan prasarana yang dimiliki oleh Balai Besar
Laboratorium Kesehatan Jakarta. Sumber data sekunder diantaranya
berasal dari vaitu : (a) Laporan Keuangan bulan Januari sampai dengan

Desember 2008. (b) Laporan kegiatan bulanan dari bulan Januari sampai
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dengan Desember 2008. (c) Dokumen pengadaan peralatan medik dan
non medik. (d) Dokumen anggaran rutin Balai Besar Laboratorium

Kesehatan Jakarta tahun 2008.

Pengolahan Data

Data yang diperoleh kemudian dilakukan pengolahan dengan tahap-tahap sebagai

berikut yaitu yaitu:

5.6.

5.5.1. Editing

Merupakan tahap pemeriksaan formulir isian uniuk niengetahui
kelengkapan, kejetasan, relevansi dan Lonsistensi data yang diperofeh.
5.52. Coding

Merupakan kegiatan merubah data berbentuk huruf menjadi data
berbentuk angka atau bilangan.

5.5.3. Processing

Merupakan kegiatan mengentri data pada formulir isian program
komputer.

5.5.4.  Cleaning

Merupakan kegiatan pengecekan kembaii data yang sudah dientri pada

program komputer.

Analisis Data

Data yang diperoleh kemudian dilakukan analisis menggunakan dengan perangkat

lunak vang berbasis personal komputer. Data yang diperoleh kemudian

dikelompokkan ke dalam biaya berdasarkan aktivitas pemeriksaan laboratorium

vang dilakukan. Selanjutnva dilakukan perhitungan biaya satuan untuk setiap jenis

pemeriksaan laboratorium tersebut.

Universitas Indonesta

Analisis biaya..., Sarto, FKM Ul, 2010



47

Analisis data dilekukan dengan menggunakan soffware microsoft cxcel 2003,

Proses

perhitungan biaya satuan pemeriksaan laboratorium kemudian

dikembangkan ke dalam bentuk aplikasi komputer berbasis microsafi-foxpro,

sebagai aplikasi perhitungan biaya satuan di Balai Besar Laboratorium Kesehatan

Jakarta.

5.7.

Asumsi-asumsi
5.7.1.  Inflasi
Nilai inflasi vang digunakan untuk menghitung biaya investasi yang
memiliki jangka waktu lebih dari satu tahun diantaranya seperti gedung,
alat laboratorium, inventaris kantor dan kendaraan mengacu kepada nilai
inflasi tahun 2008 sebesar 11,06% (BPS RI, 2009). Nilai biaya investasi

dihitung dalam nilai biaya satu tahun dengan mengunakan nilai investasi
tahun 2008.

5.7.2. Masa pakai investasi

Asumsi masa pakai investasi yang digunakan pada penelitian ini
mengacu pada ketentuan Biro Pelengkapan Depkes RI (dalam Purwanti,
2003) yaitu sebagai berikut gedung permanen 20 tahun, alat medis besar
10 tahun, alat medis sedang 35 tahun, alat medis kecil 3 tahun, alat selain
logam 1 tahun, kendaraan roda dua/empat 5 tahun, meubelair non jati 5
tahun. Barang investasi yang telah melebihi usia pakai dan masih

dipergunakan dinilai Rpl,-.

5.7.3. Cara perhitungan

Perhitungan biaya SDM dihitung berdasarkan sesuai dengan kondisi
ketika melakukan observasi dan stmulasi tidak menggunakan nilai rata-
rata. Asumsi nilai SDM dihitung 7 (tujuh) jam per hari karena

memeriukan waktu persiapan sebelum alat dipergunakan.

Proses pendaftaran dihitung berdasarkan. (1) Biava investasi gedung

kemudian diidentifikasi luas gedung. estimasi harga/meler, dihitung AIC,
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dihitung (wakiu optimum dengan formulasi 360 hari) x (1nasa pakai) x
(24 jam) x (60 menit) = waktu optimum Kemudian (nilai AIC/nilai
optimum) ketemu nilai gedung/menit. (2) Biaya investasi peraiatan
medik diidentikasi alatnya dihitung AIC, dihitung waktu optimum
dengan formulasi (masa pakai alat) x (satu tahun hari kerja) x (6
jam/hari) x (60 menit) = nilai optimum kenmudian nilai AIC dibagi nilai
optimum = nilai alat/menit. (3) Biaya investasi peralaian non medik
diidentikasi alatnya dikitung AIC, dihitung wakw optimum dengan
formulasi (masa pakai alat) x (satu taliun hari kerja) x (6 jamvhari) x (60
menit) = nilai optimum kemudian nilai AIC dibagi nilai optimum = nilai
alat/menit. (4) Biaya operasional gaji dihitung berdasarkan seluruh
penerimaan yang diterima oleh seorang pegawai dibagi jumiah jam kesja
dalam setahun dalam beuntuk menit sama nilai tenaga seorang pegawai
datam menit. (5) Biaya operasional ATK dihitung berdasarkan
pemakaian ATK setiap jenis pemeriksaan misal form satu bendel form
harga Rp.5.000,- dengan isi 100 lembar apabila satu jenis pemeriksaan
mengunakan satu form biaya ATK (5000/100 = Rp.50,-). (6) Biaya
operasional listrik dihitung berdasarkan pemakaian alat yang digunakan
pelaksanaan pemeriksaan misal alat laboratorium, AC dil. alat yang
mengunakan daya listrik dalam watt (jumlah watt) x (harga listrik/watt) x
(waktu pemeriksaan) dan daya listrik penerangan ruangan (jumiah watt)

x (harga/watt) x (waktu pemeriksaan),

Proses pengambilan sampel dihitung berdasarkan. (1) Biaya inventasi
gedung dihitung berdasarkan perhitungan AIC, dihitung waktu optimum
dengan formulasi 360 hari x masa pakai x 24 jam x 60 menit = waktu
optimum kemudian nilai AIC dibagi nilai optimum menghasilkan nilai
gedung/menit. (2) Biaya operasional gaji dihitung berdasarkan seluruh
pencrimaan yang diterima oleh seorang pegawai dibagi jumiah jam kerja
dalanm setahun dalam bentuk menit sama nilai tenaga seorang pegawai

dalam menit. (3) Biaya operasioanal ATK dihitung berdasarkan
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pemakaian ATK sctiap jenis pemeriksaan misal form satu bendel form
harga Rp.5.00C.- dengan isi 100 lembar apabila satu jenis pemecriksaan
mengunakan satu form biaya ATK (5000/100 = Rp.5C,-). dinitung
berdasarkan pemakaian ATK setiap jenis pemeriksaan misal form satu
bendel form harga Rp.5.000,- dengan isi 100 lembar apabiia satu jenis
pemeriksaan mengunakan satu form biaya ATK (5000/100 = Rp.50.-).
(4) Biaya operasional listrik dihitung berdasarkan pemakaian zlat yang
digunakan pelaksanaan pemeriksaan misal alat laboratorium, AC dll. alat
yang mengunakan daya listrik dalam watt (jumlah watt) x (harga
listrik/watt) x (waktu pemeriksaan) dan daya listrik penerangan ruangan
(jumlah watt) x (harga/watt} x (waktu pemeriksaan). (5) Biaya
operasional air dihitung berdasarkan jumlah pemakaian air setiap jenis

pemeriksaan x harga/liter air PAM.

Proses pemeriksaan sampel dihitung berdasarkan. (1) Biaya inventasi
gedung dihitung berdasarkan perhitungan AIC, dihitung waktu optimum
dengan formulasi 360 hari x masa pakai x 24 jam x 60 menit sama
dengan waktu optimum/menit kemudian nilai AIC dibagi nilai optimum
ketemu nilai gedung/menit. (2) Biaya operasional gaji dihitung
berdasarkan seluruh penerimaan yang diterima oieh seorang pegawai
dibagi jumlah jam kerja dalam setahun dalam bentuk menit sama nilat
tenaga seorang pegawai dalam menit. (3) Biaya operasional ATK
dihitung berdasarkan pemakaian ATK setiap jenis pemeriksaan misal
form satu bendel form harga Rp.5.000,- dengan isi 100 lembar apabila
satu jenis pemeriksaan mengunakan satu form biaya ATK (5000/100 =
Rp.50,). (4) Biaya operasional reagen dihitung berdasarkan pemakaian
reagen setiap jenis pemeriksaan sesuai alat yang digunakan misal
premakaian reagen HbsAg untuk pemeriksaan HbsAg harga satuan paket
Rp.102.000,- dengan isi 40 test, maka harga/test (102.000/40 =
Rp.2.550.-). (5) Biaya operasional bahan habis pakat dihitung

berdasarkan, habisnya yang digunakan dalam setiap jenis pemeriksaan,
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dengan perhitungan biaya bahan pokok dibagi biaya bahan yang dipakai.
{6) Biaya cperasional alat medik maupun non medik dan lebih dari satu
alat yang dipakai dihitung AIC, dihitung waktu optimum dengan
formulasi (masa pakai alat) x (satu tahun hari kerja) x (6 jam/hari) x (60
menit) = nilai optimum kemudian nilai AIC dibagi nilai optimum = nilai
alat/menit. (7) Biaya operasional listrik dihitung berdasarkan pemakaian
alat yang digunakan petaksanaan pemeriksaan misal alat laboratorium,
AC dll. alat yang mengunakan daya listrik dalam watt (jumlah watt) x
(harga listrik/watt) x (waktu pemeriksaan) dan daya listrik penerangan
ruangan (jumlah watt) x (harga/watt) x (waktu pemeriksaan). (8) Biaya
operasional air dihitung berdasarkan jumlak pemakaian air setiap jenis
pemeriksaan x harga/liter air PAM. (9) Biaya pemeliharaan dihitung
berdasarkan pengeluaran dalam setahun dibagi dengan seiuruh hasil

produksi per jenis alat.

Proses pencatatan hasil dihitung berdasarkan. (1} Biaya inventasi gedung
dthitung berdasarkar perhitungar AIC, dihitung waktu optimum dengan
formulasi 360 hari x masa pakai x 24 jam x 60 menit sama dengan waktu
optimum/menit kemudian nilai AIC dibagi nilai optimum ketemu nilai
gedung/menit. (2) Biaya operasional gaji dihitung berdasarkan seluruh
penerimaan yang diterima oleh seorang pegawai dibagi jumlah jam kerja
dalam setahun dalam bentuk menit sama nilai tenaga seorang pegawai
dalam menit. (3) Biaya operasional alat dihitung AIC, dihitung waktu
optimum dengan formulasi (masa pakai alat) < (satu tahun hari kerja) x
(6 jam/hari} x (60 menit) = nilai optimum kemudian nilai AIC dibagi
nilai optimum = nilai alat/menit. (4) Biaya operasional listrik dihitung
berdasarkan pemakaian alat yang digunakan pelaksanaan pemeriksaan
misal alat [aboratorium, AC dll. alat yang mengunakan daya listrik dalam
watt (jumlah watt) x (harga listrik/watt) x (waktu pemeriksaan) dan daya
listrik penerangan ruangan (jumlah watt) x {(harga/watt) x {(waktu

pemeriksaan). (5) Biayva operasional air dihitung berdasarkan jumlah
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pemakaian air setiap jenis pemeriksaan x harga/liter air PAM. (6) Biaya

pemeliharaan dihitung beidasarkan jumlah biaya yang dikeluarkan dalam

setahun untuk pemeliharaan dibagi jumlah pemeriksaan yang dihasil oieh

alat tersebul.

5.8. Aplikasi Perhitungan Biaya Satuan Pemeriksaan Laboratorium

Pembuatan aplikasi perhitungan jenis pemeriksaan biaya satuan, untuk membantu

menganalisis dan merancang struktur informasi perhitungan biaya satuan dengan

pendekatan sysfem. Dimana sistem tersebut dikembangkan mengetahui biaya

satuan pemeriksaan tiap tahun.

Metode pengembangan aplikasi dalam penelitian ini meliputi tahap analisis yang

terdiri dari pemetaan entitas sistem, analisa kebutuhan sistem, permodelan aplikasi

dan tahap desain system terdiri dari pembuatan model data, interface, output dan

tnput, serta pemrograman prosedur:

5.8.1. Entitas

Entitas dari sistem aplikasi biaya satuan pemeriksaan laboratorium yang

akan dirancang diuraikan seperti gambar dibawah ini :

Analixs data
S data peme-insaons o ey baye
- Lah klinik . Sistem aplikasi 2 .
fremer, kE, i biaya batian penierihsadan
mikrahiolog:
- Lab kesmas data pemiriksags T
I kimig kesehatan

Bidang mulu

Gambar 5.t

Entitas perhitungan biaya satuan pemeriksaan Jaboratorium
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Entitas sumber yaitu laboratorium kiirik dan laboratorium kesmas

dengan data flow referensi biaya investasi, operasional dan

pemeliharaan.

Entitas pengguna informasi (bidang mutu) yaitu mengalir data flow

biaya investasi, operasional dan pemeliharaan berupa informasi

analisis biaya satuan.

- Proses sistem informasi merupakan inierakst langsung antara entitas

sumber dan pengguna, melalui pengumpulan data, pengumpulan

data, pengolahan data, penyajian data dan analisis data.

5.8.2.

Analisis sistem

Penguraian dari suatu sistem informasi yang utuh ke dalam bagian-

bagian komponenya dengan maksud untuk mengidentifikasikan dan

mengevaluasi masalah yang ada kebutuhan yang diharapkan sehingga

dapat diusulkan perbaikan. Analisis sistem yang perlu dilakukan adalah

mengidentifikasi masalah. Masalah dapat didefinistkan sebagai suatu

pertanyaan yang diinginkan untuk dipecahkan.

Biaya : Biaya satuan
- Investasi o] Aplikasi perhitungan o - Akual
- O- -rasional - Normatif
- oemeliharaan

Gambar 5.2

Alur proses data mulai sampai dengan selesai

Desain system diagram arus data atau data flow diagram desain

sistem mengambarkan logical mode! atau desain konsep terdini

dari:

a) Diagram arus data biaya inventaris.

b) Diagram arus data biaya operasional.
c) Diagram arus data biaya pemel:haraan
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Desain database dibentuk dari kumpulan file. File didalam
proses aplikast ada beberapa lipe, antara lain

a) File induk ( master file)

b) File transaksi (transaction file)

c) File laporan (report file)

d) File sejarah (history file)

c) File pelindung (backup file)
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BAB VI
HASIL PENELITIAN

6.1. Kerangka penyajian

Metode yang dipakai dalam menghitung biaya pemeriksaan di Balai Besar
Laboratorium Kesehatan yaitu activity hased costing, penelitian ini menyajikan
semua jenis pemeriksaan yang dilakukan oleh Balai Besar Laboratorium
Kesehatan Jakarta tahun 2009. Kemudian diidentifikasi kegiatan yang dilakukan
untuk melakukan pemeriksaan menurut jenis pemeriksaan. Berdasarkan kegiatan
vang dilakukan diidentifikasi sumberdaya yang dibutuhkan meliputi biaya
investasi, operasional dan pemeliharaan yang dibutuhkan atau dibebankan pada

Jjenis pemeriksaan untuk menghitung biaya satuan (unit cost).

6.2. Kualitas data

Data yang digunakan dalam penelitian ini adalah data sekunder dan data primer.
Datam sckunder diperoleh dari pencatatan dan pelaporan laboraicrium, iaporan
keuangan dan dokumen anggaran, sedangkan data primer diperoleh dari
wawancara menggunakan Kuesioner menurut jenis pemeriksaan yang dilakukan

oleh Balat Besar Laboratorium Kesehatan Jakarta tahun 2009.

6.3. Jenis dan Jumlah Pemeriksaan di Balai Besar Laboratorium Kesehatan

Jakarta
Hasil penelitian menunjukan bahwa jenis dan jumlah pemeriksaan laboratorium
vang dilkalukan oleh Balat Besar Laboratorium Keschatan Jakarta tahun 2009

seperti pada tabel 6.1. Jumlah pemeriksaan terdiri dari 6 bidang, 28 kelompok dan

116 jenis pemeriksaan yang akan di analisis.
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Tabel 6.1. Jumlah pemeriksaan laboratorium menurut jenis pemeriksaan di Balat

Besar Laboratcrnium Kesehatan Jakarta tahun 2008

NO BIDANG KELOMPOK JENIS PEMERIKSAAN AN
l Hematologi Sitologi Set Darah Erilrosit, hitung jumlah 543
Leukosit, hitung jeais 543
Leukosit, hitlung jumlah 543
Morflologi sel 543
Trambosit, hitung jumlah 541
Analisa Hb Hemontehin, pengtapan kadar 543
Perbankan Darah Penelapan gol darah A, B. O, Rh dll 83
Hemoslasis Pembekuan. masa 5
Perdarahan, masa 5
Pemeriksaan lain Hematokril, penetapan ailii 542
Hemoglobin Eritresit Rala-rale/HER 543
Konsentrasi Hemoglobkin Eritrosit Rata- 543
rala/ KHER
Laju Endapan Darah 360
2 Kimia Kltnik Pratein dan NP Albuniin R
Asam urat 540
Biliruhin :
Globutin 36
Kreatinin 282
Protein, peactapan semi<uantitalif 206
frotein Total, penetapan Kuantitatif 206
Urea’BUN 26%
[reum 260
Uraoitin 206
Utobilinugen 206
Kaihohidrat QOlukosa 942
Lipid, Lippoprotein, Kolestero! High Density Lipapratein 607
Apoprotein {HOL)
Kolestera! Low Density Lipoprotein 607
{LOL)
folcsterol lota! 70
Trigliserida 719
_ Enzim Alkali losfatase 1|
Cholincsierase 633
Gamma GT/Glutamil Transferase 68
Gtutamal Oksaloasetik 389
Transaninase/GOT=Aspartat Amino
Transferase/AST
Glutamat Piruvat Transaminase/GPT 390
Alanin Amino Transferase/ALT
Fungsi Organ Kalsium 1
Urea clearance 260
Hormon dan Fungsi Human Chortonic GonadotropindHCG 10
Pemeriksaan Lain Anzlisa spermaivolume, bau, warna, 1
liquefaksi, viskositas, motilitas, jumlah,
mortologi
Tes kehamilan in
Urinalisis 206
3 Mikrobiotogi Mikroskom Pewarnaan sedechana,  Bakter, Parasil. 6030
Jamur )
Pewarnaan dil¥ereniial 343
lsolasi dan {dentifikasi lamur / kapang 322
Virus Staphylococus aurcus (MRSA} 1036
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KO BIDANG < LLOMPOK JENIS PEMERIKSAAN PE"iJllE]Ii:ILI;:‘Sl;I\.-\N
Hilung keloui Air / MPN 636
4 Imunologi Pentlaian Status Humoral, C Reactive Protein &
lmunitas secara Humoral, RF 1
ICTIETA Flumozal, Bela HCG. tes kehamilan 10
Techadap, bakteri.Mikoplasma,  Anti Sweptolysin Titer OFASTQ 22
Ricketsia secara ICT / FIA Mycobacterium lubercuiose 6948
Salmonclla typhi. 5. paratyphi A, B, dan 160
C/Widal
Treponema - TPHA can
Treponema - VORL /RPR 6485
Virus secara ICT/ EPA/PCR - Dengue virus h
HCV, Ani HCV 66
HIV, Anli HIV 6498
HBsAg 57
Anli HBs 19
5 Toksikalogi Rahin Napza Ampelamin 10
harlin 15
Pestigrda Kathamat, Aldikarb 66
Organofoesfat, Diazinon 66
Oreanoklorin, Aldrin 66
Anorganik Logam Timbal 1333
& Kimiz Keschatan Fisika Bau 37448
Rasa 37448
Suhu 37448
Warna 37448
Kekeruhan 37448
Zai padat terlarut 37448
Anorganik Logam Besi 37448
Kadmium Il
Kesadahan CaCO3 17448
Kront jumlah 4
Krom valenst & q
Mangan [654
Seng 4374
Tembaga 4374
Timbal 1264
Anorganik non logam Derajal keasaman/pH 37448
Fluerida 37448
Foslat 53
Kebasaan CaCO3 53
Kebutuhan biologi oksigen § hari pada 20° 53
C sebagai O2/B80OD
Kebutuhan kimiawi akan oksigen/CCD 1628
Klor bebas 25
Klorida 1628
Nitral 1707
Sianida 1682
Sisa klor 26
Sulfai 374458
Zat yang teroksidasi dengan KMnO4 37448
Seng 37448
Tembaza 37448
Delcrgen 53
Fenol 53
Zavorganik (KMnQd) 37448
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NO BIDANG KELUAIPOK JENIS PEMERIKSAAN i Ax
Zat Pemanis, Sakarin 66
Zal Pemanis. Siklamat 12
Zat Penpawet, Asam Benzoal 113
Zat Pengawet. Formalin 271
Pengawel dilarang, Boraks 221
Zai Warna Asinp 400
Zat Wama Asing, Carmaisin %
Zal Warna Asing, Green Apple 6
Zat Warna Asing, Briliiant blue &
Za1 Warna Asing, Chocolale HT 3
Zat Warna Asing, Red Aura 2
Zat Warna Asing, Sunset Yellow 17
Zat warna asing, Yellow Tarazin 8
Zal Warna Asing, Rhcdamin B 104

Zat Warna Asing, Pigmen sed |
Zal Waraa Asing, Panceau 4R 2
Zal Warna Asing, Ega Yellow [
Zat Wama Asing, Tanpa pewama 32
Zal Warna Asing, Amaranth 96
Zat Wama Asing, Methanil Yelfow o6

633.109

Sumber : BBLK Jakarta 2009 [

Berdasarkan tabel 6.1 dapat diketahui bahwa jumlah pemeriksaan terbanyak
adalah pada bidang kimia kesehatan kelompok {isika dan anorgantk non logam

sebanyak 37.448 pemeriksaan.
6.3.1. Alur Proses Pemeriksaan Laboratorium
Alur proses pemeriksaaan laboratorium di Balai Besar Laboratorium
Kesehatan Jakarta dimulai dari pasien datang sampat pasien pulang

ditunjukan dengan bagan 6.1. alur proses pemeriksaan sampel.

Bagan 6.1. Alur proses pemeriksaan laboratorium pada Balai Besar

Laboratorium Kesehatan Jakarta tahun 2009

Pasien pendaftaran Sampel Perigambitan pemeriksan Pencatatan
datang —» —®| darzh sampe) —* ¥ hasil
Sampel ai Pasicr pufang
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6.3.2. Kegiatan Pemeriksaan Laboratorium

Kegiatan pemeriksaan di Balai Besar Laboratorium Kesehatan Jakarta
sesuai alur proses dapat digolongkan menjadi 3 tahap yaitu : {a} Tahap
prainstrumen yaitu proses Kegiatan mulai dari pendaftaran dan
pengambilan sampel. (b) Tahap instrumen yaitu pemeriksaan sampel. (c)

Tahap pascainstrumen yaitu pencatatan hasil.

Tabel 6.2. Tabel penclusuran biaya satuan kegiatan pemeriksaan laboratorium

pada Balai Besar Laboratorium Kesehatan Jakarta tahun 2009.

Kegiatan pemeriksaan

Tahap Prainstrumen Tahap Instrumen Tzhap Pascainstrumen
- Gedung - Gedung - Gedung
- Gaji pegawai pendaftaran - Peralatan medis - Gaii staf TU
- ATK - Peralatan non medis - Telepon
- Alat pengambilan sampel - Reagen - Bahan cetakan
- Listrik - Gaji analis - Biaya pemeliharaan
- Air - ATK - ATK
- Listrik - Listrik
- Air - Air

Tabel 6.2. dapat diketahui bahwa sctiap jenis pemeriksaan pada tahap
prainstrumen, instrumen maupun pascainstrumen mengunakan sumber daya

gedung, gaji pegawai, ATK, listrik dan air.

6.4. Biaya Investasi

Biava investasi di peroleh dari penelusuran biaya investasi gedung, peralatan
medik, peralatan non miedik dan kendaran yang di miliki oleh Balai Besar
Kesehatan Jakarta dari nilai perhitungan annualized investasi cost tahun 2009.

Dapat dilihat pada tabel 6.3.

Tabel 6.3. Komponzn biaya investasi pada Balai Besar Laboratorium Kesehatan

Jakarta periode tahun 2009
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No Uraian . Biaya %
1 Investasi Gedung 99.534.794 4,39
2 Investasi Peraiatan Medik 1.770.926.820 78,11
3 Investasi peralatan Non Medik 327.938.341 14,46
4 Investasi Kendaraan 68.874.959 3,04
Jumlah 2.267.274.915 100

Berdasarkan tabel 6.3. dapat diketahui bahwa komponen biaya investasi yang
terbesar adalah biaya investasi peralatan medik sebesar Rp.1.770.926.820,- atau
78,11 %. Disebabkan peralatan medik di Balai Besar laboratorium Kesehatan

Jakarta telah memenuhi standar sebesar 93%.

6.5. Biaya Operasional

Biaya operasional di peroleh dari penelusuran biaya satuan yang telah dikeluarkan
oleh Balai Besar Laboratorium Kesehatan jakarta tahun 2009 yang terdiri dari gaji
pegawai, biaya belanja reagen, belanja alat tulis kantor, belanja bahan habis pakai,
pembayaran listrik, pembayaran telepon dar pembayaran air. Komponen rincian

biaya operasional dapat di lihat pada iabel 6.4.

Tabel 6.4. Komponen biaya operasional pada Balai Besar Laboratorium Kesehatan:

Jakarta periode Tahun 2009

No Uraian Biaya %

I Biaya Gaji 4.565.070.539 75,66
2 Biaya Reagen 561.942.884 9,31
3 Biaya ATK 92.849.500 1,54
4 Biaya BHP 662.799.200 10,99
5 Biaya Listrik 134.062.500 2,22
6 Biaya Telepon 4.700.000 0,08
7 Biaya Air 12.000.000 0,20

Jumlah 6.033.424.623 100

Berdasarkan tabel 6.4. dapat diketahui bahwa komponen biaya operasional yang

terbesar adalah biaya gaji sebesar Rp.4.565.070.539,- atau 75,66 %.

Universitas Indoensia

Analisis biaya..., Sarto, FKM Ul, 2010



60

6.6. Biaya Pemeliharaan

Biaya operasional di peroteh dari belanja pemeliharaan Balai Besar Laboratorium
Kesehatan Jakita tahun 2009 meliputi belanja pcmelibaraan gedung, belanja
pemeliharaan peralatan yang terdiri biaya kalibarasi dan pemeliharaan, belanja

pemeliharaan kendaraan terlibat dalam tabel 6.5.

Tabel 6.5. Komponen biaya pemeliharaan pada DBalai Besar Laboratorium

Kesehatan Jakarta periode tahun 2009

No Uraian Biaya %
I Pemeliharaan Gedung 147.792.700 23,47
2  Pemeliharaan Peralatan Medik 255.882.000 40,63
3  Pemeliharaan Peralatan Non Medik 179.041.390 28,43
4  Pemeliharauan Kendaraan 47.120.324 7,48
Jumlah 629.836.414 1C0

Berdasarkan tabel 6.5. dapat diketahui bahwa komponen biaya pemeliharaan yang
terbesar adalah biaya pemeliharaan peralatan medik sebesar Rp.255.882.C00,-

atau 40,63 %.
6.7. Biaya Total Menurut Jenis Pemeriksaan

6.7.1. Biaya Langsung
Biaya langsung di peroleh dari hasil penelusuran biaya yang melekat pada pada
jenis pemeriksaan yang terdiri dari biaya langsung dari investasi, operasional dan
pemeliharaan yang telah digunakan dalam melakukan satu jenis pemcriksaan.

Dapat dilihat pada tabel 6.6. yang menguraikan hasil perhitungan dari biaya

langsung nilar normatif dan aktual.
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Tabel 6.6. Komponen biaya langsung menurut jenis pemeriksaan pada Balai Besar

Laboratorium Kesehatan Jakarta Tahun 2009,

Riava Laugsung Mool Biaya Langsuag Akiual

.4

N Jeais Pemenksaan Pc|Jl1u=:‘§::i:|.all | . o . Jwnlzh " o % Jumfah
Rp Rp

t  Emrcosit, bitung jumiah 543 BED 7 5335 M 6252 843 4 1832 9 1100

2 Leukasit, hinmp jenis 543 914 7 0.505 b 7.507 944 5 2416 12 1360

3 Leukesil, hitung jusnlab 542 h1:0 5 5224 17 5 862 556 3 11692 G 1355

4 Morfelogi sel 543 89344 7 AR 53 g7 944 4 02 N 3970

5 Trombasil, hitung funlah 541 263 7 $342 46 6,259 863 4 1837 9 1700

6 Hemoglobin, penctapan kadar 542 863 1 500 a6 5350 851 4 1.337 g 1300

?  Penetapan gol darah A, B, O, RE gl 81 205 2 6 783 55 7045 05 H 3267 g 1472

8 Pembekean, masa s 199 2 5215 49 551 199 0 L3662 1.965

9 Perdarahan, masa 5 214 1 S0ue 47 5260 Ll 0 1497 2 1309
10 Hematokril, periziapan nifai 551 935 7 6.27% A0 7.171 93s 4 2742 1 1677
Il Hemoptobin Eritrosit Rata-rataxHER 543 77 s 5100 95 58 577 3 16 8 273
17 A 50 s s 510 46 578 $77 3 1596 8 2173
13 Lajuendspan Darals 60 G [} 4912 1% 5.573 610 3 1.35% 8 10
td  Albummn 36 05 4 5007 52 5468 405 I 1.459 5 1 864
15 Asam wat 540 Elib] 3 207! Gl 8 3543 105 2 4527 M 4492¢
16 Bilicubin 91 405 u 5007 52 5404 405 2 1.45% 4] i 864
17 Glabulin 6 405 4 5007 a2 5468 405 i 1.459 5 1.864
I8 Kreatinin 282 405 ] 9.368 6 9843 05 3 583 % 6.220
19 Pratein, penctapan sennikuantitaiif 206 405 4 5007 52 5.468 1G5 2 1459 ? ' 864
20 Prorein Total, pénclapan kuanrilatif 206 405 H 5007 52 5468 405 s 1459 7 1.864
2t e BUN 260 157 | 1036 62 #4518 157 ] 76 16 18N
22 Ureum 260 405 3 10.093 68 10.56% 403 2 6,546 25 6951
23 urobilim ang 152 3 1,847 52 5 usd 182 1 1.307 6 | 489
24 Urcbilinaygen 204 405 4 4.854 51 5318 405 2 1307 [ 1.212
25 Gluhosa 942 404 4 4854 51 5.a1% 405 2 1,202 1702
2 ('ift';z';m' High Density Lipoprotein 607 05 3 7505 6 s 05 2 3957 20 1362
27 :‘L‘g‘ci""' Law Density PRI 607 W05 4 559 St 6043 05 7 202 2437
28 Kolesicrol toal 716 105 4 6,504 58 6971 405 ? 2957 16 Fin2
19 Trigliserida 119 405 3 10,427 ) 10,903 405 2 6879 31 7384
30 Alkali fosfatnse Rl 405 4 4,853 51 5.31% a5 | B30 3 1712
31 Cholinesierase 613 169 2 1233 72 12.804 409 2 8735 1 9135
32 Gamma GT/Glutamil Trausferase 113 105 i 9252 66 9.7 405 | 5304 19 5.10%

Glutamat Oksaloaseatik
33 Transaminase/GOT=Aspanat Aming 59 105 3 2002 66 5475 4035 2 5454 23 5859
Transferase/AST

k¥ ﬁ::::‘:n':":;‘?r;":;:;“;:ﬁﬁPT o w4 BEYT 66 9370 105 2 539 2 5 758
35 Kalsiom | 105 4 1.854 51 S35 405 | 1.307 2 2
36 Urea clearance 246 RG] 11 6.421 54 7.785§ 306 & 2318 1178
37 Human Chononie 1 st 8487 66 3.735 IS 0 4947 1} 5128

GonadotropnwHCG
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) Jumiah Hrava Langsung Nozotal . Biaya Langsung Aknal
Ne Jenis Pemeriksaon Peinerikszan . . Jumnlai Jumlah
-__ 1 " Q e Rp | % 8] *% fp
Analisa spermaivolume, bau, warnz,
18 liquelaksi, viskositas, motilitas, 1 1.305 10 7587 38 8959 1.30% 2 1.044 [ 5.%49
jwnlah, morfolog

3@ Tes kehamilan 10 193 b 4.60% 51 4 848 193 I 1.03¢ 3 1.223
40 Urinalisis 06 184 | 8 557 1] 8 808 45 H 192 22 5110
A e dechana, Baken. 6850 575 s A2 00 3992 515 5 (82 14 2407
42 Pewarnzan differeatin 543 515 5 3420 3 4.01 575 i 1.393 9 1308
41 famur ? kapang 2 575 5 RN L 3802 575 2 1.562 § 2137
44 Siaphylococus aureus (MRSA) | 036 T 2 8012 b 15.190 Tl 26 EX1)-r S 10 193
45 Air{ MPN 656 21542 59 8635 23 3259 22542 45 2519 s 25061
40 Mycobacrerium tuberculose 6.948 21053 57 3860 M 16.003 19051 0 730 2 21.783
47 Humaral, C Reactive Profem & ) 13 12 6210 45 2058 1,731 2 1.893 2 3023
48 Humorai, RF n 1.731 12 6.294 45 B.082 1.731 4 1893 4 3625
49 Humorad, Bela HCG, te5 L ohamifan 10 13731 Hi 9504 58 11300 LI K 5160 7 [ 34}
50 A Steeptolysin Tier HWASTC 12 | 731 10 10,081 56 11 878 1.731 4 3335 15 1466
51 i;‘t'l"g’;:;'i';“:”""*' S. paratyphi A. B, 160 17310 5973 43 7.760 1731 5 199 S 1670
52 Treponema - TRPHA 6472 | 73t 12 6377 45 8165 1.7 4 2.008 ? 3739
5} Trepanemna - VORL ! RPR 0485 1 74l 12 68 4d R.6 1741 1 1,903 H 1644
54 Denpue witas 7 .13 i 1348 49 2139 t 331 2 1003 - 4734
55 HCWY, Anii HCV 60 q.08G pe| B658 45 13.303 4.686G 4 4.294 4 8980
S HIV, Awi Hiv 6.498 1731 5 2231 4 31185 1.731 1 17885 11 19616
57 HbsAp 57 1748 12 6828 47 £628 1.241 3 1033 [ 1.374
58 Amtil{B: 19 1731 12 6981 A7 87710 1.731 3 3185 s $.016
2 Ampelamin 10 2 86 1% 5316 43 7.564 2.186 2z 3971 4 6157
G0 Morfin 15 A6d “ 3929 16 4544 Iod 1 1.4 4 1785
&1 Karbamat, Aldikach 1] e B 5.782 -] & 20 g | 4204 |3 1638
62  Organolosfai, Dhazinan o 364 1 5 585 56 6 30% 164 1 1377 9 1141
63 Organcklorin, Aldia 66 A6 3 5 868 56 6 3% 364 | 4.359 9 4723
64 Timbal 1.333 Ri7 ] 5 15.500 17 15943 e 1 13492 33 13555
65 Bau 37448 [ O 1818 19 5.499 626 [} 3329 30 3955
66 Rasa 17348 104 5 4150 46 4 6635 464 s 286 29 1190
67 Suhu 37.448 2092 19 4,138 40 0480 2092 18 1967 25 5039
68 Wama 2443 54 5 4569 48 516 514 4 1214 E A7
&7 Kekeruhan 37448 56 O 447 47 LR 564 5 e 36 10
70 Zat padat terlarut 17448 644 & A5E af 1130 604 7 111 21 2835
71 Besi 17448 RERS i 10.061 68 10 504 a7 2 8699 48 9072
7?7 Kadmium it 61 6 5420 52 6092 ol 1 1069 4 1482
T3 Kesadahan CaCQ3 AT 4R 664 g 1031 kN 3 rag 664 7 1.685 17 238
4 Krom junial 4 4160 A 11.284 70 1T 816G 460 0 9.970 7 10429
75 Krowmvalensi & 4 161t 7 9.957 65 11.650 1.02) 1 8.635 10 G 650
76 Mangan 1.654 3 9 5.505 52 £ 49 o 4 4 SRO " £ a8
T Senp 437 1.023% 10 R 160 5oi7 1023 5 1208 17 433t

i 78 Tembaga 13174 [ 14 5120 51 5790 614 4 A 13
79 Timbal 264 1073 1 5123 48 6154 1.0273 4 1987 I+ 4 B39
I. £ Derat keasmmanpll 37433 873 B 4.470 4 3308 £73 7 %6 26 4029
Bl Fiuorida M4s L 1 ans 4 san LII3 10 2903 17 a0k
82 Fosfal 51 14913 9 5.514 5t 6 607 ro13 1 4393 5 5 M6
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Jum! Biava Langsung Nermatil Biaya Langsung Aktual
No Jznis Pemeriksaan Pclr:::!i::.ll:m Tomiah . - Jorlah
1 *a a *a Rp | %e O % Rp

8} Kebasaan CaCO3 53 1023 9 5.804 52 858 1.023 1 441 5 5497
84 i‘:ﬂ“;‘g‘f@ ts"ci':gl"o‘;;fgé ari 53 107 10 4901 47 6081 1073 1 AS515 4 1648
85 ff.::’l.:‘c‘:"}ggg““""‘ akan Lo28 04 5 4385 41 48T B2 M0 0B 1494
86 Klor bebas 5 8046 1 0,027 53 6804 806 | 1535 k] 1M
87 Klorida 1628 1123 12 1502 ¢ 4676 11210 2161 18 1284
8% Nina 1 707 288 ki 31 44 4047 3ER 2 1383 16 6N
59 Sianida 1.682 614 ? 392 44 3.587 614 4 1.580 16 LS
9¢  Sisa klor 24 841 9 183 48 5736 267 ] 2.839 3 3.705
91 Sulfat AYEEH 673 8 3551 41 A7) 673 ? 3¢Wa M 2877
92 Zal yany teroksidasi dengan KiMaOX 17348 514 5 41.269 50 5439 514 4 3639 27 4453
%3 Senp 37448 811 7 [ERH 55 7126 331 5 1996 A2 5829
94 Fembapa 37442 464 5 4370 47 A 886 404 4 Jod44 23 1508
925 Delesgen 53 il4 3 1.086 1) 7463 A4 0 5376 9 6.0%0
9% Fenol 5 231 g 6198 54 7.242 938t 1 487 1 5854
97 Zal orpanik {KMnO4Y 37448 1.070 17 it 41 4857 1070 9 2416 20 1486
98 Zm Pemaniz, Sakarin &b 1.182 11 5497 50 (.78 1.182 4 4330 15 5512
9 Zat Pemanis, Siktumat 12 1473 i0 5351 49 6489 1.073 5 4195 18 5268
100 Zat Penpawet, Asam Berzoat 111 1021 6 11303 08 12.400 t.023 4 2973 s 10996
101 Zat Peagawet, Formalin 271 1173 1 4 6RO 16 50 1173 5 1AM 4 5MG
102  Penpawel difarang, Boraks n 1133 13 1.359 8 43582 1.173 8 2012 14 3185
103 Zar Warna Asuig 400 1427 16 176 15 465 1.427 9 1.830 12 257
104 Za1 Warna Asing, Carmoism 30 HE b 14 1060 41 5542 1.423 4 2.681 7 1108
105 Zat Wama Asing, Green Applc & 1427 16 35 3 1611 1427 4 1.7714 4 3351
106 Zat Warna Asing, Briliian blue & 1.427 15 3401 A7 4 B8RO 1.427 | 24022 (- 1449
107 Zat Wama Asing, Chocolaie HT i 1427 i5 158 AE 0014 1.42% 3 2155 1 3 582
108  Zat Warma Asmg, Red Aura 2 12327 12 447 3701 T 1 068 3 4295
102 Zu Wama Asin,. Sunset Yellow e 427 15 3436 Er) LR 1427 5 1058 B 3485
110 Zai warna asing, Yellow Tartazin 3 1,227 12 4479 4 5763 1.227 2 A1 5 1149
18 Zat Wama Asing, Rhedamin B 104 1 427 15 3412 A7 1.592 1.427 9 2034 13 3461
112 Zar Warna Asing, Pipinen eed 1 L0737 3] 4438 45 5.581 1.077 | L107 3 1.18%
113 Zar Wama Asing. Ponceau 4R 2 1.427 16 3452 17 4831 V.27 2 1.974 3 3401
014 Zai Warna Asing, Epg Yellow | 1.227 12 4678 45 5962 1.227 | il 3 4,548
135 Zat Warna Asing, Tanpa pewarna a2 1277 14 3130 a7 4661 1.277 5 1.974 7 325)
e Zat Warna Asing, Amaranth 96 1.323 13 4,491 44 5.875 1327 3 EREX 3 1459
Jumlah 150,423 01810 858.995 150.422 402718 351 110

Berdasarkan tabel 6.6. dapat diketahui bahwa komponen biaya langsung nilai
normatif yang terbesar adalah jenis pemeriksaan air/MPN sebesar Rp.31.259.-
dikarenakan jenis pemeriksaan ait/MPN  memerlukan waktu yang lama.
Sedangkan biaya [angsung yang terkecil nilai normatif jenis pemeriksaan jamur
kapang scbesar Rp.3.802,-. biaya langsung niiai akiual yang terbesar adalah jenis

pemeriksaan air/MPN sebesar Rp.25.542,- dikarenakan mempergunakan ruangan
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dan peralatan yang cukup lama. Sedangkan biaya langsung yang terkecil nilai

aktual jenis pemeriksaan tes kehamilan sebesar Rp.1.223,-

6.7.2. Biaya Tidak Langsung

Perhitungan biaya tidak langsung di peroleh dari penelusuran yang tidak terkait
langsung namun biaya yang ditimbulkan harus dibebankan kedalam setiap jenis
pemeriksaan yang dilakukan oleh Baiai Besar Laboratorium Kesehatan Jakarta
tahur: 2009 meliputi biaya investasi, operasional dan pemeliharaan yang diuraikan

dalam tabel 6.7.

Tabel 6.7. Komnponen biaya tidak iangsung menurut jenis pemeriksaan pada Balai

Besar Laboratorium Keseliatan Jakarta tahun 2009.

Biaya Tidak Langsung Nonnauf Biaya Tidak Langsung Abaral
Na Jens Pemeriksaan Pc;::::lk.ﬂ:an Jumlah Jumfah
' I e ) % Rp I o 0 % p % Rp

| Entrosit, heng yjumifah 543 il (E R | IR O b 543 11230 53 6099 29 1150 5 18,469
2 Leukosit, hirung jenis 543 le4s 3R 1343 11 5430 1120 54 513 25 1150 [ 17 509
3 Leukosil, hitung jumizh 523 1645 33 A 16 5436 1220 58 5136 1 LISO G 17 509
4 Morfologi szl 543 3645 17 EM3 13 5.428 1220 52 503 24 LIS s 17 509
§  Tronbosil. hitung jemlal 543 31645 M 17415 541 120 52 G100 29 s s 18470
6 L‘;&:rg"’bi“' PEsEaT 513 1645 3 154315 5434 11315 &} 6100 29 LIse S 15625
7 :;”;:;‘p““ kol darati A B. O, 83 1635 I3 14 ssm TEETIEY M 5T LISe 3 31180

Pembekuan, masa 5 1645 W 17316 54137 18704 28 44135 67 1.150 2 G988

Perdarahan, masa 5 iods M 17431 16 5439 18 703 28 434135 67 1150 2 631988
10 Hematokeit, penctapan mila 543 iads 1 1743 14 543 1120 53 5139 150 5 17509
" 27:;3%'3""" Eritrosit Rata- S 3685 W LM} 06 S4am 11230 57 5139 26 LISD 6 17509
12 ;‘:::‘r;’s’::‘;;‘l:':;‘;f\'ﬁl;:‘; S 3645 M L7316 5437 e 53 513 26 L1106 17,509
13 Laju Endapan Darah 360 3645 13 1Y 16 543 11223 6l 1o 22 1150 6 16483
14 Afbumin % 1645 27 1628 17 1317 9274 3 18.483 59 LIse 29.397
15 Asam ura 546 2685 21 1628 13 4 306 2629 A 6167 28 1150 5 16 946
16 iliobin 91 2645 27 1638 17 1317 061 3 13352 51 IS0 4 24,766
17 Glabulin 36 1045 17 1638 17 4317 0750 At 8483 59 150 s 29413
I8 Kreatinin 282 1618 19 1628 12 4303 0061 a2 6.166 27 e s 16978
19 :::ﬁ:ﬁ:‘;‘j"’“ 206 1648 27 r6s 17 1317 2662 4h 220 9 1150 6 19012
20 f":':t"i':az‘?”" penetapan W6 2635 1 16 17 4T 9662 36 5320 3 1150 6 19012
2 UrewBUN 168 Teas 23 tHY 1s £319 66 A2 8220 36 1150 s 19032
n Ureum pie] Tods a8 IR 3 30 LR 822 32 1150 1 19032
23 Urabibn 206 1645 28 1629 18 4320 0662 45 9246 13 L1so 3 20058
24 Urobilinogen 206 1645 2% 1628 17 ERTT 96627 43 9246 42 1150 3 20058
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Jun!ah

Biaya Tedak Langsung Nuananf

Biaya Tidak Langstng Aktual
L

No Jemis Peneriksaan Pomeribsaan | o .. Juniah [ e o v . Tomih
Rp Rp
25 Glukasa 943 2.645 1e29 17 4319 9621 58 ERTERS ! 1150 14.885
26 E{p‘:;'{:’l‘::;‘("ﬁ'[')ﬁ"“"‘ 67 2645 1629 13 4309 9629 47 S.042 28 1150 15921
7 ’éi‘j":;’;’:‘c"i:fg"oﬁ“‘i“ 607 2645 169 16 46 9629 52 5042 W 1150 15021
28 Kolesierol total 716 2645 1629 13 4312 9625 83 415 n 1150 6 14.890
29 Teigliscrida it 2645 1629 11 4302 95635 43 atd 19 LESO 5 14,859
30 Alkali fosfarase 2) 2645 1629 17 431y 2707 20 4506 74 Liso 2 45163
31 Cholinesterase 633 2.645 1628 10 4298 9629 37 6167 24 1.150 16,346
32 ?::;’;::;’G'“‘“'“” 68 20688 1629 12 4305 2687 N 13353 44 L1sC 24189
Glutamal Oksaloasenk
33 Tral:lsamfn:lsdGOT-Asp:mai 159 1645 1639 12 4105 9687 44 a4l 1450 15977
Aming Transferasa/AST
Giulamat Piruvat
34 Teansaminase/GPT Alnin 390 2,645 1629 12 4208 9487 4% sS40 23 1150 15977
Amino Transferase/ALT
3 Kalsium i 2645 1639 17 4319 9850 17 45169 78 1150 2 56,169
ki Urea elearnnce 60 2145 2128 I8 4,109 9687 48 5141 26 1.150 15577
U ', 1o 215 2128 16 4306 9687 26 21564 5T L.150 32.400
Analisa spennaivelume, bau,
38 wama, liquelaksi, viskositas, I 2145 2128 16 4.308 9850 16 16196 74 11se 2 57157
motilitas, jumtah. morfoloyi
39 Teskehamilan 10 2345 1128 N 1310 9687 9 21,564 64 1150 32.400
40 Urinalisis 206 2.145 2123 16 4306 0687 A 6.168 13 1.115 16.96%
41 2:‘;1’:’;‘;;‘,‘,’5’}';11’" 6950 4.645 252 n 7.235 5501 44 3563 28 111s 10271
42 Pewamaan diffe,ential 543 4645 1536 2} 7,235 9094 46 7340 37 1115 17.549
43 Jamur! kapanp a2 4645 156 23 7216 13197 40 16149 50 1115 0461
44 f:,‘g‘gg“‘c“”“”“’ 1036 4645 152 11 7203 7500 N 8867 2 L1 L7486
45 AirsMPN 650 1643 1526 7 7.190 890 |17 15755 N 1118 25169
a6 Mycobacierivm luberculosc 6948 3445 2520 ? 7190 5591 19 1.60% 5 1098 £.260
47 Humoral, C Reactive Protein G 4.2458 1512 13 6,100 8279 44 49568 54 1,189 B 947
48 Humonl, RF a2 4.245 1812 13 6.100 8366 65 10748 25 998 40.132
49 :;I'::‘ri';l'n["'“ 1CG. tes 4245 1812 10 6.092 W18 27 464t 62 o 67.528
56 8‘,‘:55?"\‘;"'”*'5"“ Titer o 3 1812 10 6091 17723t 12386 32 995 31104
51 s:::::;;:"Af-‘g’.";-j'cmdal 160 4245 1812 13 6101 16925 48 13246 - 39 998 367
52 Treponcma - TPHA 6472 4,245 1812 13 6.100 13731 48 10337 36 993 25063
53 Treponema - VORL / RPR 6.485 1245 1812 13 6.100 1333 48 10337 36 95 25.063
54 Dengue virus 7 115 1812 12 6.097 2430 X% 56818 68 998 79.246
55 HCV, Anti HCV 66 4245 1812 9 6.088 81905 74 19.634 17 098 105.537
56 HIV, AnnHIY 6.498 3545 1513 8 601 500 22 w6893 65 955 143823
57 HbsAg 57 3545 2583 17 6.00% 18.635 15 18766 54 998 48.400
ST smitles 13 3343 1 .05 PRSI 009 59 s 39 702
59 Ampetsann 10 1645 1358 13 4239 902 19 11876 74 958 093799
60 Morfin 15 1438 555 I8 1252 s 36 31775 57 298 53.008
61 Karbamar, Aldikarl 6 2,645 L858 1S 1213 Mmerr 4 14,02 48 998 45766
G2 Organofasiar, Diazivou i rods 1558 I3 1,243 0677 41 4092 48 Rt 45766
63 Orpanoklorm, Aldun 66 1645 1558 15 1243 0677 41 24002 48 997 43.765

4 ek o ke St smmnmm = e —
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Biava Tudak Lengsung Nonnant

Biava Tidak Lanpsung Aktual
L

Tuenlal
No Jems Penenksaan Pemeriksaan . o ., Jumlah 0 - o o p o, Jutilah
Rp Rp
64 Timbal 1,023 1645 13 1 558 5 4324 14496 A5 11,54 28 295 2 27015
65 Bau 1448 1My IR 1652 17 4442 1348 13 48715 43 985 G 7308
Gl Rasa 17,448 1M 1652 18 4 4460 1448 15 3868 98s Hy & 101
67 Suhu 17,448 2748 2% 1 (32 15 4438 1448 12 4149 1 985 8 f 582
L1 Wama 17448 2145 W 1452 17 4443 1448 12 6.277 50 q8s B 5710
69 Kekeruhan 17,448 ITS 29 1652 I8 4,443 1448 12 612 50 985 & 8.554
70 Zat paday terlarut 37448 2345 2 1LG6SF 19 4.448 1632 17 4150 43 235 1w 6.767
71 Besi 31448 1145 19 1.6:52 1 4427 2420 13 5679 3 985 5 2084
72 Kadmum It 215 M 1652 6 4.439 2478 2 228517 92 985 ! 96.280
73 Kesadalian CaCO} A7 448 2745 M 1.652 30 4.451 2420 24 4.150 42 985 10 7456
74 Krom jumiah L] 2743 17 1 652 [+ 143 24711 2 128,386 96 1 020 | 131959
75 Krrun valeas & 4 20518 1652 11 1425 247 3 15947 8BS 1.130 1 %521
76 Manpan 1.654 ITs A 1.652 15 1436 2474 9 17293 65 110G 4 20.867
I Seny 1,174 174y 38 1 652 17 444 2474 13 11.211 59 1.100 [ 14.785
78 Tembapra 4174 T 27 1G53 16 4440 24M 17 6106 46 1100 7 10.280
79 Timbal 1264 1145 M G5z 11 4.4318 1414 9 19340 70 1100 4 31964
&0 Derapat keasaman/pH 37448 RS LR 1 1.652 17 4.442 1430 20 4815 40 985 8 B.280
El Fluorida AT 348 i S ¢ 1.652 17 4442 2410 22 X358 M 985 9 6. 760
82 Fosfat 51 2145 25 1652 15 4437 241 b 19705 0 1 050 1 R3229
81 Kebasaan CaCOd 55 25 0N 1.652 15 4436 2473 3 %707 90 1.050 t 83231
Kebuluhan bislog oksipen §
84 hari pada 20° C sebagai 53 LI & B 1.652 [4 4439 234 3 19.707 91 1050 i 8320
oxon

&5 5;::1‘::};’(')'3‘“""“ 2 1638 275 30 1652 18 5445 2474 10 16771 0 1050 4 20,205
86 Klor bebas £ T8 M 1.652 15 4,436 2482 3 740237 90 1.05C 1 77.559
87 Klorida 1.628 25 30 1.652 13 4446 2474 21 493 a2 1050 Q 8458
58 Mitrat 1.707 Rl b 3 1652 20 4449 2404 17 B.316 57 1 056 7 11.840
89 Siamida 1.682 3 745 L] 1 652 1% 4 446 34T 15 9545 59 1050 G 13,069
%0 Sisa klor 26 235 27 1.G52 16 1441 2439 i 17870 91 1052 i £1.399
91 Sulfal ArT448 11y R 1.652 9 4448 i N is4s W 3% 19 1.350
92 E’:‘ig‘f ferokscda R 37438 2735 1 1652 17 444l 2420 18 6122 45 985 7 9.527
93 Senp 37448 TS5 M 1.652 14 4435 2420 14 6,278 a0 985 fu 9.681
%4 Temnbaga A7 448 274y W 1.652 13 q.445 2420 22 JE6s 85 @ .2n
05 Deterpen 53 2Hs N 1 653 14 143 1404 4 56106 8% Losg 2 59.030
90 Fenol 53 1745 M 1 G52 14 4435 31474 4 56106 86 1050 2 59.610
27 Zat argamk (KhaO4) 37448 274830 1.652 18 4144 1461 1 487 4l G55 g 8319
28 Zar Pemanis, Sakarin 06 2745 3% 1652 i% 4437 244 9 19.742 69 1450 4 23266
99 21 Perntame, Sitlaimat 112 AN L] 1652 1S 4437 2374 11 15,148 62 1 050 & 17472
100 Zar Peapavet, Asain Benzoat 13 ITHS 6 1652 10 1423 2474 9 14,148 49 1 050 4 17.672
101 Zat Pengawer, Formalin M It 37 1653 16 1440 247 1 15101 65 1050 5 18.7115
102 Penpawet dilarang, Boraks 221 2335 N i 652 19 3434 2434 17 .59 5% | 05Q 7 iLile
03 Za1 Warna Astng 400 1745 a0 1.652 15 3446 24N 16 £811 57 1050 ? 12355
104 Zan Warnx Asing, Carmnorsin 26 P E S 165 {7 4441 2474 7 9883 30 1030 i 33407
105 f;;‘pt:’”’“ Asng. Green 6 LI Y 1682 18 1440 28 g 1710 B3 1056 3 37347
g Lot Wora Aswg. Balian ¢ 1w 1652 18 g4as 207 7 asm o8 a0 3 12,148
107 ﬁ?; Warna Asimy, Chocolate 1 IETTREED 1652 I8 £ 441 3540 5 A7E00 87 [ s k] 51300
108 Zar Waray Asne, Red Aura 2 A L I 632 14 1441 i3 H 108 554 23 | (3% b 112156
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Biaya Tidab Longsimig Normauf

Biaya Tidak Langseng Akwal

, Jumiuh

Mo Jenis Pemenkeaan o

Pemenksaan | o o . Ju:‘:lnh i ., o - P 5, Jumlah
Rp Rp
109 ?\;’e‘"‘:fm“ Asing, Sunset 17 M8 0 1652 18 4414 144 9 19242 14 1050 4 11.266
to B wamaasing Yellos g8 rus W i6S2 I 1440 34 4 50862 87 1030 2 51385
artazin
i ?s‘" Warna Astug. Ricdamin 0 1T W Les2 18 4444 141 16 2830 56 (050 7 12,358
e
112 ‘Z:d‘ Warna Asing, Pigmen ! 2745 18 1652 17 4441 157 2 11176 93 1050 114.805
13 f‘&' Warna Asing. Ponceau T ams w0 1682 18 4445 147 3 61828 % 1050 2 65.351
14 Yz‘:":"‘:‘““ Asing, Ege 1 zus 2 1652 16 4440 2519 1 10855: 93 1050 | 112,183
Zat Warna Asing, Tanpa . a " i
v K b

E R 3z 15 30 1652 18 1440 147 9 19742 74 1os¢ 4 23.266
136 Zai Waina Asing, Amaraath 95 LR TL IV 1652 16 4340 241 6 32504 80 1058 3 16 628
Jumlah 633103 351575 203415 559827 1.040177 2.866.012 124,596 4.030.736

Berdasarkan tabel 6.7. dapat diketahui bahwa komponen biaya tidak langsung

nilai biaya normatif yang terbesar adalah pada jenis pemeriksaan jamur kapang

sebesar Rp.7.236,- dikarenakan jenis pemeriksaan jamur kapang mendapat

pembebanan biaya yang lidak langsung lebih besar luas ruangan dan jumlah

tenaga. Sedangkan komponen biaya tidak langsung nilai biaya normatif yang

terkecil adalah jenis pemeriksaan kreatinin sebesar Rp.4.303,- biaya tidak

langsung nilai biaya aktual yang terbesar adalah pada jenis pemeriksaan HCV

sebesar Rp.143.823,- dikarenakan jenis pemeriksaan HCV memerlukan biaya

operasional menggunakan bahan reagen yang harganya cukup mahal. Sedangkan

komponen biaya tidak langsung nilai biaya aktual yang terkecil adalah jenis

pemeriksaan rasa sebesar Rp.6.301 ,-

6.8.  Biaya Satuan

6.8.1. Biaya Satuan Aktual

Biaya satuan aktual diperolch dari perhitungan biaya langsung dan biaya tidak

langsung meliputi biaya investasi, operasional dan pemeliharaan dapat di lihat

tabel 6.8.
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Tabel 6.8. Komponen biaya satuan aktua! langsung dan tidak langsung menurut

jenis pemeriksaan pada Balai Besar Laboratorium Kesehatan Jakarta

tahun 2009,

J Biaya Langsung Akl Biaya Tidak Langsung Aktual h".“lf'h

No Jeais Peineriksaan Lmlah B',a)n

Pemneriksan o Aklual

) 0 JII;;I:I“ 1 o P JUEE Rp
1 Erilrosit, hilung jumlaf 543 863 1837 R 11.22G 6.09% 1.150 18.409 21169
H Leukosil, hitung jenis 543 94 1416 60 11.220 5439 1350 17500 3r86%
3 Leukosit, hitung jumiah 543 e 1169 I 755 1220 $.139 1150 17.509 19.264
4 Morfologi sel $12 o84 3026 1970 1220 5130 LI5S0 17,509 21479
5 Teombasil, g jumlab 541 #ol 1837 1.1 11.220 6100 1.150 18.470 21170
& L{:‘;::’gt"b‘:"' penetapan 543 563 ' 837 1700 11.37% 6.100 L 15G 18625 21 125
7 :f:’;l’f'“" gol darzh A. B.O. 83 05 1367 Ad477 (LTR 21300 LIs0 M180 374652
8 Pewbekuan, masa 5 199 1766 L 965 15 704 2138 1.150 63958 65.054
9 Perdarahan, masa 5 1l 1,497 1.309 18.704 44,138 1.150 61988 05.697
16 Mematokrit, penetapan nifai 543 915 2742 3677 11.220 5,439 1150 17.509 21.185
In L{f;‘l‘:*ggb"“ Eritrasit Rata- 43 51 1.596 2173 1220 5139 1150 17 509 19.682
1y  Konsemasi Hemoglobin 513 57 159 217 11220 S039  L150 17507 19.682
Erirrosit Rata-rata’ KHER
1} Laju Endapan Darah 260 610 1390 2010 11223 1110 1.150 16 483 12 493
M Albunn 36 405 1459 I 864 9763 18.483 1156 29.397 31.261
15 A2 urat 546 135 4523 4928 9.629 6.167 i.150 16,946 21875
16 Bilirubin 91 405 1456 1.864 9.764 13,352 1150 24.266 26.130
17 Globulin 38 05 1459 1.864 9,750 18483 1150 29.413 31277
15 frcativin 28} 405 5.821 6130 PRATE G166 [.150 16978 23204
i i:f::::;m‘;‘i}p’“ 06 103 1.450 1 864 0662 $.720 1150 19.032 20,896
® f:;'l:il.'l'n;ri?"‘" RElTR 206 105 1459 1864 9.661 8.220 1.150 19.032 20.896
11 UreadBUN 160 151 AT7I6 381 9662 8.220 1.150 19032 22.905
N Ureun 260 405 6.536 6.951 0.662 2.220 1.150 19,032 25.982
23 Utobilin 206 182 1307 1489 9.662 o6 150 20,058 21.547
b1 Urobilinogen 206G 405 1.307 1,712 9.662 9.246 1.150 20.058 21.770
5 Glukosa 912 05 1307 I 732 9.621 4014 £.150 4,885 16.597
i6 fﬁp’:;;‘;’(:mﬁ'&ﬁ“‘“f 607 05 1987 4362 9.620 s.142 150 15921 20.282
kY E:::;’;’t‘:'inl‘{“i‘é?j“s"'y 607 f08 201 1437 9629 5142 LIso 15921 18.357
B Kolesterol total 176 05 2987 1162 2.625 4115 1.150 12,890 18.252
% Prighiserida 719 405 6579 1284 .625 a.114 1450 14589 I
M Alkali fosfatase 2 105 1.307 RIE 8107 34906 1150 45.761 47475
3L Cholinesterase 633 W9 B7IS 9145 9.629 6.167 1.156 16.946 26.091
s yames GHGhiam o8 05 5704 6 109 9687 13353 11O 21189 30298
Glatznal Oksaloasetik

M Transaminase/GOT-Aspanal 159 405 5484 5459 9687 5.141 i 150 £5.677 21836

Alning Transferase!AST
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Mo Jents Pemerikanan Jomlah Biayit Langsung Aklual thaya Tudak Langsung Aknal J;;g::"
Petrenksaan - Akrual
0 o Ju;:;h | o p Jug:lh Rp

Glutainal Picuvar
3 Transaminase/GET Alanin 350 405 5349 5754 9.687 5141 1.i%0 159717 2170

Aminu Tranzferase/ALT
1 Katsiwm 1 405 1.307 1712 4.850 45.16% 1.150 56.169 57.881
36 Urea clearance 260 1.300 1878 1178 2.687 5441 1.150 15617 20155
¥ g::;;’;g::ﬁ;}fc 10 155 4047 s128 3687 3568 1150 12400 17329

Analisa spermazvolume, bau,
18 warm, liqueiaksi, viskositas, 1 1.305 1044 5349 G850 16196 1.150 5T 19 62545

tptilitas, jumlan, morlalup
9 Fes kehamilan 10 193 1.630 RS Q687 21564 1.150 12,400 33623
40 Urinalisis 106 184 4.926 5110 2687 6168 115 16,969 12080
st E:::;':’;‘:;‘:"}z:" 6950 575 1.832 2307 5.591 3.565 1Lus 19271 12678
42 Pewanias, dilfecential 54% 5758 1.793 2368 50M 1346 1.155 17 549 19917
41 Jamur 7 kapang m 575 1.562 2137 13,397 16.149 1135 30.461 32598
4 f;:g’;’i‘;‘““”“"“‘ 1036 A0 3082 1010} 7504 8867 LIS 17486 27679
45 Adtd MPN 056 23542 251% 25451 8.299 15.755 1.155 25.169 50.230
16 Mycobacteriun lubergulose G948 21050 30 21 /83 5591 1.601 1.098 8.290 30,073
47 Humorml, € Reaclive Prolzin [ 1.231 1,833 1623 38219 49,568 1.100 88047 92,571
48 Humigeal, RF 2 1.731 1.893 1635 28366 10.748 99% 40,312 41777
i E:;:‘;‘::‘I';-nﬂm HCG. tes 10 173 5160 6.891 W08 46411 a0 67538 MAI9
sp  fna Sireptolysin Tiler n L7311 5735 7466 17723 12386 995 2.t01 38570

QIASTO
51 S 13 7 1839 Y670 16925 13749 998  3l6M 35342

paratyphi A, B, dan C/Widal ]
53 Treponema - TPHA 6472 1.73i 2008 3739 1373 10.337 gas 25.003 26802
53 Treponema - VDRL / RPR £ 485 i1.141 1 503 364 13731 10337 995 15063 28.107
54 Denpue virus 7 1 731 jo0i 4 i3 21430 MG 818 998 0230 81930
55 HCW, Anti HCY L0 4.686 4.294 B 980 24905 19.6)4 998 105 537 184517
56 HIV, Ami HIV 6498 1.73¢ 17,885 19616 15929 120 899 95 143823 161439
57 HbsAp 57 1.741 M053 4774 {8635 28 766 098 48400 53174
58 Anit HEBs 19 1.731 3185 1514 {8 635 A5.069 958 54.702 59618
59 Ampetainin 1 2186 X 6157 19925 TIETG 098 98. 7% 104,955
&0 Morfin |5 364 ian 2785 20295 A.775 998 53.068 55.853
Gl Karbarrar, Aldikark 14 Jod 4304 4638 0617 24.092 998 15,766 50,404
62 Crganofosiat, Biazinon b 364 1.277 374! 20.677 24002 998 45766 50507
63 Organoklorin, Aldrin 453 64 4.359 4723 20077 24092 997 45 765 50.489
1G] Tunlal [ICRK] 304 13,492 13 B3 14 43¢ i1.524 G35 23005 30.871
ik} Ban 17448 626 3.329 1953 1448 41875 985 7 308 11.262
66 Raza 37448 464 2826 3290 14438 3868 985 $.30 .59
67 Suhu 17 448 2092 1967 5050 1.448 4,149 985 4 582 rledt
ne W rarms 1T 118 st 11y 1 [IRER £177 RES RTIO [ERY
] Kekernban TR il i3 300 1 148 6121 985 a8 13253
i £31 padar terlarnt 17448 6l 1132 TE3S | 632 4150 gL [l 9.603
H Best 17448 373 £.699 BGIT2 1106 3407% 58k 7082 15.15%6
1 Kadwium 11 614 4 060 4482 1478 9367 955 26,280 100.562
KX Kesadaban CaCO3 31438 [ 1.685 R 2420 4150 483 7.556 5.904
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Mo Senis Pesmorikosin Tl Biaya Langsung Akl Bsaya Tidak Langsung Aktual JE'::;::'
Petresiksan: —_— ™ Akiual
q ) Jl:;\;nll I o p Ju;lpw kp
M Keom jumlah 1 60 992 1043 2474 13806 1099 131959 [41.388
7% Krom valenst 6 1 1001 863 9,656 2474 BT 1190 79,521 89.177
6 Mangan 1.654 73 4.580 5.553 1474 17.283 1,106 20.867 36,420
7 Seng 1374 1623 3208 a4 240 N2 o i4.785 19.016
7 TFembaga 1394 Gli 3718 4391 24M 6706 1100 10.240 14671
9 Timbal 1.264 1om a7 4.850 242 19390 1100 22964 824
B0 Derajat keassman/pHl 17418 3 1156 1029 2420 4.875 9g5 8.280 12.302
81 Fiuedda 17.448 1123 2903 1026 2.420 3355 98; 6.76D 10.786
81 Fosfa 53 1013 4103 5206 2474 19305 1050 83220 £8.435
88 Kebasaan CaCO3 51 LO3F d4m 5497 2474 177 100 B3N 88 7128
Kebuluhan bislogi oksigen 5
84 hari pada 20° C sebagai 53 1073 3575 4648 2474 BT 1050 83.231 87879
ONBOD
H z‘:s"i:‘c‘l‘ﬂﬂc'gg““”‘ 5 1,618 B4 3030 1404 2474 16371 1650 20395 23789
8  Klorbebas 2 805 3335 1 2482 14027 1050 771559 81901
81 Klorida 1628 RE- R [T 1,384 7474 493 1050 5458 1742
85 Mital 1.707 288 2.8 1671 2474 B3l6 1050 11,840 18514
8  Shnida 1.682 63 2580 31 247 9545 1050 13.069 16.263
9  Sisaklor 26 867 28% 1708 2479 1830 1050 51399 B85.104
9 Sulfu 37.448 673 2204 1877 2.420 1485 085 7350 10.327
OIS, UL R e 17448 54 1639 4183 2420 6122 985 0527 13 n80
KMnO4
2% Seng 37.449 B 499 5.829 2420 6.278 985 9.683 15512
94 Tembaga 37448 464 3044 3,508 242 1868 083 7m 10781
95 Detergen 53 4 577 .09 2474 56106 1.050 59630 65720
%  Fenoi s3 381 4873 5.854 2474 56106 1.050 59630 65.484
97 Zat organik (KMnO4) AT.448 1070 2416 1436 2461 187 985 8319 11.506
98 Zat Pemanis, Sakarin 66 118) 4330 541 247 19242 1.050 23.266 8.718
99 ZatPemanis, Siklamat 12 1073 4195 5.268 2474 14148 1030 17672 12939
100 Zat Penpawet, Asam Benzoar 13 1.3 9.973% 10.5%G 247 14,148 [.050 17.672 2B.668
101 Zat Pengawet, Formalin 271 1173 3334 1.506 241 15191 1.050 18715 232
197 Pengawet ditarang. Boraks 121 L 2en 1185 1474 7502 1050 1.116 15.301
103 Zal Warmna Asing 400 1427 1830 1287 2474 8.831 1.650 12.355 15611
104 Za Warma Asing, Carmoisin 2 1427 2.68i 1108 2479 29883 1.050 33.407 3515
105 i‘;'p?:““" Asing, Green 6 1437 194 3.201 2527 3T 1050 173 403548
06 Lt Wama Asing, Brilifant 6 a1 2022 34 577 28512 1050 2048 35597
197 HZaTt Wama Asing. Chocolare 3 1427 2158 1382 1540 47 800 1050 51300 54,972
108 Zat Warma Asing, Red Aura 2 1227 3068 4,205 1553 10BSS4 1049 112356 116.452
109 281 Wama Asing, Sunses 17 1427 2058 3.485 2474 19342 1050 23266 2675
Yellow
g At wamaasing, Yellow £ 121 3 119 747 0862 1050 54385 587N
yarazm
" E’“ Wama Asing, Rbodamin 1ot 1427 2.0M 1300 147 8830 1050 12354 15,814
iy FauWama Asing. Pigmen 1 16T 30 418 1579 ILI6 1050 114805 L1E990
1y ZarWama Asiog. Ponceau : 1427 1973 29l 2474 6LR28 1050 63351 68752
13¢  Za Wamna Asing. Sgy I 1227 23 3518 2519 108553 1050 112183 1i673)

Yellow
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No

Jumlah Biays Langsuag Akial Biaya Tidak Langsung Abtual

Jenis Pemeriksaan
Pemeriksaan

Jumlals Jumlah
! o] Rp 1 Q P Rp

JumlIaly

Biaya

»klual
ip

s

(R11]

Warna ing
Zat Warna Asing. Tanpa 1 127 1M 3151 2474 19742 1050 23266
pewarma

Zat Wama Asing, Avammh "G 137 I 4450 3 a78 32 504 1050 36028

65106

40.478

Jumlah 15422 402718 5340 1040077 2866012 24546 4030716 4583.87¢

Berdasarkan tabel 6.8 dapat diketahui bahwa komponen biaya satuan aktual yang
terbesar adalah pada bidang imunologi kelompok virus secara ICT/EIA/PCR jenis
pemeriksaan HCV, Anti HCV sebesar Rp.163.439,- karena jenis pemeriksaan ini
menggunakan peralatan yang canggill dan relatif baru serta biaya operasional
bahan reagen yang harganya cukup mahal di samping mendapat pembebanan
biaya tidak langsung yang cukup besar. Sedangkan biaya satuan aktuval yang
terkecil adalain bidang kimia kesehatan kelompek fisika jenis pemeriksaaan rasa
sebesar Rp.9.591,-.

6.8.2.Biaya Satuan Normatif

Biaya satuan normatif di percleh dari perhitungan dari biaya langsung dan tidak
langsung yang terdiri dari biaya invetasi, operasional dan pemeltharaan, untuk
biaya pemeliharan tidak terlihat dalam perhitungan karena dalam tahun 2009 tidak

pengeluaran belanja pemeliharaan kecuali biaya kalibrasi. Uraian dapat di lihat
tabel 6.9.

Tabel 6.9. Komponen biaya satuan normatif menurut jenis pemeriksaan pada

Balai Besar Laboratorium Kesehatan Jakarta tahun 2009.

Biaya Langsung Normatif Biays Tidak Langsuapg Normanl
. . . Jurnlah i
No Jenis Prineriksaan

Jumlah
Biaya

Pemeniksaan MNomnait

; o jli;\:‘"l' | (9] Jumiah Rp

Rp

{ Eritrosit, hitung pumnlab 543 863 3335 6.352 1645 [RER) 5434
2 Leukosil, hitung jenis 543 944 6.505 1.507 3645 1743 5430
Leukosit, hitung jumlah 543 £86 5334 5362 145 134 £Aa3s

I

MorloTog sel 543 234 TR 117 1635 1743 5428

(%3

Trombasi, Ity jumbah 543 863 5342 : 359 Aoas 1.743 540

=

Hemaplobiu, vrenstapan kada 543 B3 5340 G.256 I645 1.743 5434

11.586
12837
11498
13445
11523
11.5%)
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Biay 2 Langs:nyg Normanl Biaya Tidak Langsung Normanl Jur_nla!l
. . Jumlah Biaya
Neo Jeniz Pemeriksaan . .
Pemeriksaan — Joial Norciatif
m 1 .
1 Q Rp 1 [¢] Jwniah Rp Rp
7 Feneiapan gol darsh 4.8, 0. 5 05 6783 1045 M6as 1243 5431 12376
Fewbekuan, masa 5 199 53275 5524 1045 1.743 5447 10,862
Perdaralian, inasa 5 m 5.006 5.266 1645 1.743 5439 10.605
14 Hematokeit, penetapan oilae 541 15 6270 7.271 1645 1.743 541 12.602
Hemoglobin Etitrosit Rala- 5 1 1 1
il rawHER 533 577 5100 5728 1645 1743 5437 11.065
12 l*‘.qnsentmsi Hemoglobin 543 51 $.100 728 1645 1142 5437 11065
- Eritrasit Kata-rata/KEHER . ’ ' - o - ’
13 Laju Endapan Darbh 60 60 4912 557} 448 143 5457 10,910
14 Albumin k10 105 5007 5468 1643 1428 4317 9.685
15 Asam ural 6 405 BUT 8.543 1645 L 6338 4306 12.749
16 Bilirubin 21 405 5.007 S 468 1645 638 4317 9.685
17 Globulin 36 405 $.307 5368 1645 1.628 4317 9085
18 Kreatinin 182 405 9.168 9.843 2.045 | 528 4303 14.047
s JEED- PREEEI 206 405 5.007 5468 2645 1.628 4317 9.685
semikuantilatif
29  Protein Toial, penciapan 206 05 5007 5468 2645 1028 ERTE 9.685
kuantitanif
21 Urex BUN 260 157 7.230 7.451 2.645 1628 4310 13.661
7 Urtum 260 405 10633 I1C 569 2045 1639 4.304 14.179
23 Urobilin 206 152 4847 5.084 1045 1635 4320 9.303
24 Urobilinopen 206 405 4.854 5315 1645 1628 4318 9.533
25 Glukosa 942 405 4 854 s 16458 1629 4319 9.533
. K.olesterol High Density
3 ' L 7 105 7504 k] 3 4.300 12,183
o Lipaprotein {HOL) 60 08 19n 645 1629 Q 8
g7 Eon s Low Densiiy 607 403 5579 6083 2045 1629 4116 10,258
Lipopratein {LDL}Y
18 Kelesierol talal 176 405 0.504 &9 1645 1629 4312 11.183
19 Trigliserida 719 4T3 16 423 10.903 I6d8 1629 4.102 15.105
30 Alkali fosfarase 2 405 4.854 5115 1645 1.629 4319 9,533
k1! Chalinesterase 631 409 12320 12,804 2065 1.628 4 298 17 003
12 e G 08 405 9152 9726 2645 1.629 4.0 13.930
Transferase
Glutamat Oksaloasenk
KX Transaminase'GOT=Aspartal 389 165 002 2475 14645 1.629 4.105 13.680
Amino TranslerasefAST
Glutamat Piruva:
34 Transaminase/GPT Alanin 390 405 8.897 2370 2.645 1629 4,305 13,575
Aming Transferase/ALT
15 Kalsium 1 405 1854 515 2,645 1.629 4319 0.533
6 Urea clearance pici] 300 6421 7785 2145 r128 4,309 11.994
- Human Chorionic
i , : Tl 2 212 4106 £2.941
35 GonadotropiHCG 10 181 g487 B.715 145 128
Analisa specna:volume, bau,
18 wams liquefaksi vishnoias 1 we 7 5R7 £ 959 2144 12K 4305 13 165
motilitas, jurnlah, morfelogi
% Tes kehamilan 10 193 4.603 4848 2145 2128 4320 4.069
L) Urinalists 66 184 5557 8508 2145 1128 1306 13.014
g Pewanman sederhana, Bakters, 6.950 $5 382 1991 4685 1526 7.238 T3
Parasit, lanr
42 Pewarnaan dilTereniial 543 573 3420 4031 4645 Y536 7.235 11,165
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No fenie Pemeriicaan Jurslah Biaya Langsung Nonnanf Biaya Tadak Langsong Nonmanf JE;::::‘
Pemeriksaan Tomiah Normanf
1 8} Rp | 0 Jumlah Rp Rp
43 Jamur 7 kapang a2 578 ANLX 807 1,645 2524 7236 10939
aq Sephiococus aurcs 1036 THY O BWI2 15190 4635 2836 7203 22193
45 Air ¢ MPM 056 3xs42 5635 i) 2%g d.o45 352 7.190 R EE
46 Mycobacteeium tuberculose 6§ 38 21 053 2.869 0.00) 41645 1526 7190 7093
17 Hutnoral, C Reactive Protein ] 110 L.270 R 058 4.245 1.812 45.100 14058
48 Humonl, RF 32 1731 6.204 B.0%2 4,245 1.812 6.100 14.082
g9 Jlumonl, Beta HCG. tes 10 L7300 es04 11300 4245 1802 6092 17.291
50 3;';""55.;;"'“"“““'" 2 74 0681 i1.878 4245 1812 6091 17.868
51 i"};“’;::"é,:{{,‘f;ﬂs paratyphi 66 133 8973 3760 4235 1812 6.101 13761
52 Treponema - TRHA 6.472 1.731 6377 g.:65 4.245 i.812 6,107 14165
51 Trepanema - VDRL 7 RPR G485 1M 6.248 B 036 15 1812 6,100 14045
54 Denpug virus 7 1131 7048 0139 4245 1.812 6.097 £5.135
55 HCY, Anti HCWV 66 4 686 B.038 13,393 4,245 1812 &6 088 19.381
56 HI¥, Annu HIV 6.498 173) 175 24 185 1535 2514 6019 16163
57 HbsAp 57 1743 6828 B628 1545 15 6009 i4627
58 Ant H{As 19 1.73 6981 8771 1545 1512 6093 14.768
39 Ampciamin 10 2186 5310 1.506 1645 1.558 4.219 13.704
&0 Morfin i5 164 1929 4 344 2645 1.558 4252 2.4%6
61 Karbamai, Atdikarh 223 A6 5,182 6.206 1648 1.558 4241 10.349
62 Organolosfhat, Diazinon 66 P2 5885 6.309 1645 1.£58 4243 10.452
63 Organoklorin, Aldrin (1) RIS 5 868 6.2%1 1635 1.538 4243 10.434
o4 Tinbat 1.323 364 12500 15941 2645 1.558 4234 20066
&5 Bau A7 630 + GEB 5.499 1748 1452 4.442 9841
GO Rasa A7 448 A6 1150 4.665 45 1.652 4.446 9.011
67 Sulin 371448 109 4,138 0,486 1748 1 G52 4438 10824
6B Warna 37448 514 4.569 5136 115 1.652 4443 2480
69 Kekerufian 37.448 5G4 4471 5089 1745 1.652 41,443 9432
10 Zat padan terlann AT.448 i T 41330 17145 1.652 4445 5579
Er Hesi 17448 373 10.001 10.504 2745 1.652 4427 14.831
12 Hadmium il G4 5420 6,092 115 1.652 4319 10,441
T3 Kesadahan CaCOR VTa48 604 A0 e rmas 1652 4451 8092
M Ko jumlab 4 460 11.284 11,816 1745 1,452 4424 16,144
15 Krom valensi 6 4 1021 0.957 11.050 2745 1652 4425 15376
76 Manpan 1.654 973 5.905 6.939 2345 1.652 4436 11275
77 Seny 4.1 1 9423 4519 5617 2745 1.652 4.441 0959
78 Tembaga 43718 &1 510 57490 1745 1.652 4440 10.131
9 Timbal 1.264 1073 5423 6254 PR ELS 1452 4,338 10.591
50 Deragar keasama’pld 37448 a7 4470 5308 1748 1.652 4442 9740
B Fluarida 17.448 1123 4245 5423 1745 1.652 4442 9.765
§2 Fosiy i3 1633 5534 6.687 1745 1652 4437 10542
Bi Kebasaan CaCO3 53 1423 5.5 6888 1145 i.G52 1434 11.224
Ketauhan biofogi oksipen $
84 Taari pada 207 C sebapai a1 1oz 4911 6041 1745 i 632 4439 16 381
OXBOO
85 Kebmuhan kmyzaw akan 1628 1064 4188 4871 \EEE 1 652 3,445 9214

oksigen’COD
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Ne Jems Pemerikeaan .Iu||[|a'h Biava Longsung Normatil Biaya Tidak Lanysung Normahf .Isll:::ah

Peireriksaan : 5 Toian | o — Normatif
Rp umlah Rp Rp

86 Klor bebas 25 806 6027 6.894 27348 1.652 4436 1:.231
87 Klorida 1628 1133 52 44676 2145 1.6%2 1446 Q.n22
88 Nitral §£.707 188 iin 4047 117145 1.652 4449 8197
89 Sianida 1.682 614 igaz 4.587 2145 1.652 4.446 s433
20 Sisa klor b 847 4813 57 218 1.652 4441 10077
21 Sulfm 17448 () 1551 4273 2,745 1.652 4 138 8621
2 i’&f&g feroksidasi dengan 37.448 s14 4.969 553 2748 1.652 4441 9.880
93 Seng AT.448 833 0311 7226 2745 L6582 4435 11.362
91 Tembaga 448 464 1370 4,880 1143 1.652 4345 0.251
95 Deterpen 53 M4 1.086 7463 2.345 1.652 4434 11.797
96 Fenol 53 981 4198 7.242 2.745 1.652 4435 11.5727
07 Zat organik {Khn04) 37.448 1.070 i 4.897 2 145 1.652 4444 9242
98 Za1 Pewranis, Sakarin 6 1182 5497 6.718 2.745 1.652 4437 11.075
¥ Zal Pemanis. Siklamat 112 1073 5387 <89 2,145 1.6%2 4437 10.827
100 Zal Pengawel, Asam Benzaat i 1023 11308 12400 1148 1.652 4423 16723
101 Zal Pengawel, Formalin 271 .73 4.0680 5.910 2745 1.652 4240 10,250
10 Pengawel dilorang. Boraks kx| 1073 158 4.582 2745 1632 4456 8929
103 Zat Wams Asing 400 L2 M176 4,654 2745 1.652 4446 %000
104 Zat Waraa Asing, Cannoisin 26 1437 4.006C 5.542 2745 1.452 4441 % 884
10 i;‘p}:’““" e 6 (427 s34 274 1652 1446 8977
igp Lt Wama Asiny. Briliiant 6 1437 3401 4880 2745 1.652 4445 9.225
e e ool 3 1427 3sa 5014 1745 1.652 5444 9.358
108 Zal Warna Asing, Red Awaa 2 1227 4417 5500 1748 1.652 4 441 10.042
109 ':*“':'":)"':""‘ Asing, Sunset 17 1427 3436 49816 245 1,687 1544 9361
1te ﬁ;::;"* it Vellogf 8 1223 4.479 5762 2748 1652 4440 10.103
n g‘“ B ™ g 104 1427 3412 4892 2745 1.652 4.444 9.237
112 2at Wama Asing, Pigmen red i 1.077 4.448 3.581 1745 1.652 4441 9.921
1A Zu Wama Asing, Ponceau 4R 2 1427 1352 4.831 1745 1.652 4,445 9117
114 Zal Warna Asing, Epg Yellow 1 1337 4678 5.902 ENELY 1.653 4,440 0302
ns s:\':;‘:‘;“" Astug. Tanpa kE) 1277 3336 4661 2745 1 652 4446 9012
116 Zat Warna Asing, Amaranth 9 1 337 4494 5875 2145 1.452 4.440 10.215
Jumlah 150423 WILEID 858995  151.575 3415 559827 1. 407 240

Berdasarkan tabel 6.11. dapat diketahui bahwa komponen biaya satuan normatif

yang terbesar adalah pada jenis pemeriksaan air/MPN sebesar Rp.38.348,-.

Narena jenis pemeriksaan air/MIPIN

memeriukan wakiu pemeriksaan jadi

pembebanan pengunaan gedung dan alat cukup besar di samping mendapat

pembebanan dari biaya tidak langsung. Sedangkan biaya satuan normatif yang
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terkecil adalah bidang kimia kesehatan kelompok anorganik logam jenis

pemeriksaaan kesadahan CaCO3 sebesar Rp.8.092,-.

Jumlah biaya satuan normatif terbesar adalah bidang pemeriksaan kimia kesehatan

sampel air kelompok anorganik logam jenis pemeriksaan besi 37.448 sampel

sebesar Rp.18.156,-

6.9.

Aplikasi

6.9.1. Desain Sistem Perhitungan Biaya Satuan Jenis Pemeriksaan

Balai Besar Laboratorium Kesehatan sebagai organisasi Badan Layanan
Umum (BLU) yang memiliki kecenderungan orientasi mengurangi
subsidi Pemerintah, sclalu membutuhkan sistem yang terkomputerisasi
dalam mengumpulkan, menyimpan, dan memproses data untuk
menghasilkar infoimasi yang dapat membarnitu Balai Besar Laboratorium
Kesehatan Jakaria dalam wmelakukan perencanaan strategi  dan
pengambilan suatu keputusan secara efektif. Tanpa adanya sistern yang
terkomputerisasi akan menghadapi kendala untuk mendapatkan informasi
yang aktual dan akurat. Hal itu dapat disebabkan oleh proses
nengumpulan dan pengolahan data masih dilakukan secara manual.
Dengan bantuan sistem yang terkomputerisasi pula informasi dapat

dikelola dengan baik, sehingga dapat menciptakan efisien biaya.
Untuk mendesain sistem ini diidentifikasi nama jenis pemeriksaan
sebagai “key” kemudian input bidang pemeriksaan. input kelompok

pemeriksaan, mulai perbitungan hiava vang digunakan dalam jenic

pemeriksaan tersebut sebagai berikut:

Universitas Indoensia
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Dalam perhitungan biaya satuan menurut jenis pemeriksaan meliputi

biaya iangsung dan biaya tidak langsung.

6.9.1.1. Biaya Langsung

Biaya langsung atau biaya yang melekat pada jenis pemeriksaan tersebut

vang terbagi menjad: 3 tahap proses kegiatan yaitu :

a.

Proses pendaftaran dihitung berdasarkan, (1) Biaya investasi gedung
kemudian diidentifikasi luas gedung, estimasi harga/meter, dihitung
AlC, dihitung (waktu optimum dengan formulasi 360 hari) x (masa
pakai) x (24 jam) x (60 menit) = waktu optimum kemudian (nilai
AlC/nilai optimum) ketemu nilai gedung/menit. (2} Biaya investasi
peralatan medik diidentikasi alatnya dihitung AIC, dihituug waktu
optimum dengan formulasi (masa pakai alat) x (satu talun hari kerja)
X (6 jam/hart) x (60 menit) = nilai optimum kemudian nilai AIC
dibagi nilai optimum = nilai alat/menit. (2} Biaya investasi peralatan
non medik diidentikasi alatnya dihitung AIC. dihitung waktu
optimum dengan formulasi {(masa pakai alat) x (satu tahun hari kerjaj
X (6 jam/hari} x (60 menit) = nilai optimum kemudian nilai AIC
dibagi nilai optimum = nilai alat/menit. (4) Biaya operasional gaji
dihitung berdasarkan seluruh penerimaan yang diterima oleh seorang
pegawai dibagi jumlah jam kerja dalam setahun dalam bentuk menit
sama nilai tenaga seorang pegawai dalam menit. (5) Biaya
operasional ATK dihitung berdasarkan pemakaian ATK setiap jenis
pemeriksaan misal form satu bendel form harga Rp.5.000,- dengan
isi 100 lembar apabila satu jenis pemeriksaan mengunakan satu form
biava ATK (5000/100 = Rp.50.-). (6) RBiava operasional histrik
dihitung berdasarkan pemakaian alat yang digunakan pelaksanaan
pemeriksaan misal alat laboratorium, AC dll. alat yang mengunakan

daya listrik dalam watt (juralah watt) x (harga listrik/watt) x (waktu
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pemeriksaan) dan daya listrik penerangan ruangan (jumliah watt) x

(harga/watt) x (waktu pemeriksaan).

Proses pengambilan sampel dihitung berdasarkan. (1) Biaya
inventasi gedung dihitung berdasarkan perhitungan AIC, dihitung
waktu optimum dengan formulasi 36C hari x masa pakai x 24 jam x
60 menit = waktu optimum kemudian nilai AIC dibagi nilai optimum
menghasilkan nilai gedung/menit. (2) Biaya operasional gaji
dihitung berdasarkan seluruh penerimaan yang diterima oleh seorang
pegawai dibagi jumlah jam kerja dalam setahun dalam bentuk menit
sama nilai tenaga seorang pegawai dalam menit. (3) Biaya
operasioanal ATK dihitung berdasarkan pemakaian ATK setiap ienis
pemeriksaan misal form satu bendel form harga Rp.5.000,- dengan
isi 100 lembar apabila satu jenis pemeriksaan mengunakan satu form
biaya ATK (5000/100 = Rp.50,-). dihitung berdasarkan pemakaian
ATK setiap jenis pemeriksaan misal form satu bendel form harga
Rp.5.000,- dengan isi 100 lembar apabila satu jenis pemeriksaan
mengunakan satu form biaya ATK (5000/100 = Rp.50,-). (4) Biaya
operasional listrik dihifung berdasarkan pemakaian alat yang
digunakan pelaksanaan pemeriksaan misal alat laboratorium, AC dil.
alat yang mengunakan daya listrik dalam watt (jumlah watt) x (harga
listrik/watt) x (waktu pemeriksaan) dan daya listrik penerangan
ruangan (jumlah watt) x (harga/watt) x (waktu pemeriksaan). (5)
Biaya operasional air dihitung berdasarkan jumlah pemakaian air

setiap jenis pemeriksaan x harga/liter air PAM.

Proses pemeriksaan sampel dihttung berdasarkan. (1) Biaya
inventasi gedung dihitung berdasarkan perhitungan ATC, dihitung
waktu optimum dengan formulasi 360 hari x masa pakai x 24 jam x
60 menit sama dengan waktu optimum/menit kemudian nilai AIC

dibagi nilai optimum ketemu nilai gedung/menit. (2) Biaya
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operasional gaph dihitung berdasarkan selurun penerimaan yang
diterima oleh seorang pegawai dibagi jumlah jam kerja dalam
setahun dalam bentuk menit same nilai tenaga seorang pegawai
dalam menit. (3) Biaya operasional ATK dihitung berdasarkan
pemakaian ATK setiap jenis pemeriksaan misal form satu bendel
form harga Rp.5.000,- dengan isi 100 lembar apabila satu jenis
pemeriksaan mengunakan satu form biaya ATK (5000/100 = Rp.50,-
). (4) Biaya operasional reagen dihitung berdasarkan pemakaian
reagen setiap jenis pemeriksaan sesuai alat vang digunakan misal
pemakaian reagen HbsAg untuk pemeriksaan HbsAg harga satuan
paket Rp.102.000,- dengan isi 40 test, maka harga/test (102.000/40
= Rp.2.550,-). (5) Biaya operasional hahan habis pakai dihitung
berdasarkan, habisnya yang digunakan dalam setiap jenis
pemeriksaan, dengan perhitungan biaya bahan pokok dibagi biaya
bahan yang dipakai. (6) Biaya operasional alat medik maupun non
medik dan lebih dari satu alat yang dipakai dihitung AIC, dihitung
waktu optimum dengan forinulasi (masa pakai alat) x (satu tahun
hari kerja) x (6 jam/hari} x {60 menit) = nilai optimum kemudian
nilai AIC dibagi nilai optimum = nilai alat/menit. (7) Biaya
operasional listrik dihitung berdasarkan pemakaian alat yang
digunakan pelaksanaan pemeriksaan misal alat laboratorium, AC dil.
alat yang mengunakan daya listrik dalam watt (Jumiah watt) x (harga
listrik/watt) x (waktu pemeriksaan) dan daya listrik penerangan
ruangan (jumiah watt) x (harga/watt) x (waktu pemeriksaan). (8)
Biaya operasional air dihitung berdasarkan jumiah pemakaian air
setiap jenis pemeriksaan x harga/liter air PAM. (9) Biaya
pemeliharaan dihitung berdasarkan pengeluaran dalam setahun

dibagi dengan seluruh hasil produks per jenis alat.

Proses pencatatan hasil dihitung berdasarkan. (1) Biaya inventasi

gedung dihitung berdasarkan perhitungan AIC, dihitung waktu
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optimum dengan formulasi 360 hari x masa pakai x 24 jam x 60
menit sama dengan waktu optimum/menit kemudian rnilai AIC
dibagi nilai optimum ketemu nilai gedung/menit. (2) Biaya
operasional gaji dihitung berdasarkan seluruh penerimaan yang
diterima oleh seorang pegawai dibagi jumlah jam kerja dalam
setahun dalam bentuk menit sama nilai tenaga seorang pegawai
dalam menit. (3) Biaya opecrasional alat dihitung AIC, dihitung
waktu optimum dengan formulasi (masa pakai alat) x (satu tahun
hari kerja} x (6 jam/hari) x (60 menit) = niiai optimum kemudian
nilai AIC dibagi nilai optimum = nilai alat/menit. (4) Biaya
operasional listrik dihitung berdasarkan pemakaian alat yang
digunakan pelaksanaan pemeriksaan misal alat laboratorium, AC dll.
alat yang mengunakan daya listrik dalam watt (jumiah watt) x (harga
listrik/watt) x (waktu pemeriksaan) dan daya listrik penerangan
ruangan (Jumlah watt) x (harga/watt) x (waktu pemeriksaan). (5)
Biaya operasional air dihitung berdasarkan jumlah pemakaian air
setiap jenis pemeriksaan  x harga/liter air PAM (€) Biaya
pemeliharaan dihitung berdasarkan jumlah biaya yang dikeluarkan
dalam setahun untuk pemeliharaan dibagi jumiah pemeriksaan yang

dihasil oleh alat tersebut.

6.9.1.2. Biaya lidak langsung

Dalam perhitungan biaya tidak langsung setiap jenis pemeriksaan

dikelompok berdasarkan ruangan, ruangan yang tidak terkait dalam jenis

pemeriksaan disebut dihitung biaya investasi, operasional dan pemelihraan

kemudian dijumlahkan, jumiah total dari biaya tidak langsung dibagi

dengan seluruh jumiah produksi pemeriksaan dan hasil kemudian di

distribusikan ke masing-masing jenis pemeriksaan.
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Bavan 6.2. Menunjukan aliran proses penelusuran biaya dari jenis pemeriksaan
yang akan di rekontruksi dalam sistem informasi diawal input jenis pemeriksaan,
input biaya langsung yang terdiri input biaya di ruang pendaftaran, ruang
pengambilan sainpel, ruang pemcriksaan dan ruang pencatatan hasil, kemudian

input biaya tidak langsung.

Bagan 6.2. Prosedure sistem perhitungan biaya satuan pemeriksaan

Input Jenis pemeriksaan

Input Biaya langsung

Pendaftaran Pengambilan Pemeriksaan Pencatatan
sampel sampel sampei hasil
[nput biaya {nput biaya input biaya {input biaya
-Gedung -Gedung -Gedung -Gedung
-Gaji -Gaji -Peralatar medis -Gaji staf TU
-ATK -Alat -Peralatan non medis -Telepon
-Listrik -Listrik -Reagen -Bahan cetakan
-Air -BHP -Biaya pemeliharaan
-Gaji analis -ATK
-ATK -Listrik
-Listrik
-Air
| . Input Biaya tidak langsung
[investasi Operasional Pemeliharaan Lain-lain

6.9.2.  Analisis dan Perancangan Perhitungan Jenis Pemeriksaan

6.9.2.1. Perangkat lunak

Apiikasi menggunakan microsofi-foxpro adalah bahasa pemrograman yang
bekerja dalam lingkup miicrosofi-foxpro, microsofi-foxpro dapat memanfaatkan
kemampuan microsoft-windows secara optimal. Kemampuanya dapat dipakai
untuk merancang program aplikasi yang berpenampilan seperti program aplikasi
lain yang berbasis microsoft-windows. microsoft-foxpro dapat memanfaatkan
hampir semua kemampuan dan kecanggihan vang disedia%an sistem aperasi
microsofi-windows. Secara umum kemampuannya adalah dapat menyediakan
komponen-komponen program aplikasi yang sesuai tampilan cara kerja microsofi-

windows.
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6.9.2.2. Analisis dan perancangan

a. Data Flow Diagram

l Mulai I

[

haca hiava invest £1} /

/ baca hiava opesas M

—

baca biava pcmel 13) /

l

[ Biavasaluan = 1+ 2+3 ]
/ Riava ner nemertksaan /

Cambar 6.3. Flow diagram alur proses data mulai sampai dengan selesai

Data jenis pemerikszan, data binva tangsung, data biaya tidak langsung, data biaya invesiasi {dala gedung, peralatan medik,
peralatan non medik. kendaraan), data biaya operasional {dala pegawai, data reagen, dala ATK, data BIiP, data listrik, data air), data
biaya pemelinarzan ( gedung, peralatan niedik. non medik, kendaraan). data kelompok ruangan (data investasi, operasional,
pemicliharaan)

» Biaya
K satuan

Jenis
pemeriksaan

Laporan hasit pechitungan (hiava langsunz, investasi, operasional, pemelibacaan). faporan hasil biava tidak fangsung (investasi,
operasional pemelihraan)

Gambar 6.4. Diagram konieks level 0
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1.1

Proses

bizya
investasi

A4

Proscs

biaya
operasional

——

[.3

Jenis
pemeriksaan
Y
1/_
e =
Biaya satuan Proses

Jcr:lis < perhitungan
pemeriksaan biaya satuan

4

Proses biaya

pemeliharaa

1.4
Proses

biaya 1ak

Y

Gambar 6.5. DFD level 1

langsung

1.1.1
-~ Proscs biaya gedung

B I AlC/optimum dim menit

1.4.2
Proses biay alat medik
AlC/optimum dim menit

Jeais pemeriksaan

1.1.3
Proses biaya alat non medik
AlC/optimum dlm menit

T T

- (e
Proses biaya kendaraan

Biaya invastasi per Jenis
pemeriksaan

Y

AlCoplimum dlro menit

Gambar 6.6. DFD level 2 Investasi
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P20
Proses

¥

pechilungan
biaya opersional
gaji

1.2.2
Proses

L J

perhilungan
biava opersional
reagen

123
Prascs

perhitungan
biaya opersional
ATK

Jenis pemeriksaan

1.2.4

Proses
perhilungan
biaya opersional

BiP

1.2.5
Proses
perhilungan
hiaya opersional
tistrik

1.2.6
Proses
perhitungan

r l Y

Biaya satuan Jenis
pemeriksaan

F 3 r

3

biaya opersional
telepon

1.2.7
Proses
perhilungan

¥

F 3

biaya opersional
air

Gambar 6.7. DFD level 2 Operasional

Analisis biaya..., Sarto, FKM Ul, 2010

Universitas Indoensia




et

L3
Proses hizya
pemelibaraan
gedung

v

i32
Proses biaya
pemieliharaan
alat medik

b

Jenis pemeriksaan Biaya investasi per Jenis

pemer.ksaan

1.3.3
Pros¢s biaya
pentcliharaan

atat non medik

b A

134
Mroses Biaya
pemeltharazn
kendaraan

Y

Gambar 6.8.DFD level 2 Pemeliharaan
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Proses biaya

k2

gedung
AlC/optimum
dimy menit

/ 1.4.2
> Proses biaya alal

Jenis pewneriksaan

medik
AlC/optimum
dim menit

Biaya investasi per Jenis

pemeriksaan

1.4.3
Proses biaya alal
non medik

b 2

AlCfaptimum
dlm menit

t44
Proses biaya
kendaraa~

A 4

Al optimum
dlm menit

Gambar 6.9.DFD level 2 Biaya tidak langsung

Jenis
pemeriksaan

1.5.
Proses
Perhitungan
biaya satuan

Biava satuan
Jenis
pemeriksaan

Gambar 6.10.DFD level 2 perhitungan biava satuan
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Entitas Relasi Diagram

Jenis
pemeriksaan

Biaya satuan

¥ k 4

Proses
pechitngan

F 3

DiayaB3HP

Hiaya telepon

Pipses
perhiungan

Riaya saluan
operasional

/ |
Biaya satuan
IRVesIast Duaya ATK

Biava

o 1
Biaya greung!
Lendaraan

Byl rearen

\

Duaya afat
madik

Biaya air

Biaya satuan
pemeliharaan

Bisyz
kendtzan

Biaya alm
medik

Biaya peduny

Biya alar
nofn medik

Kelompok
ruangan

Biaya satuan
tidak
langsung

Gambar 6.11. ER diagram
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Interface
Bidang Kelompok Jenis Biaya Biaya Biaya pasca | Kempok Biaya Biaya tak Biaya
pemeriksaan pemerikeaan pemeriksaan | prainstrumen insliumen instrumen fuangan langsung | langsung Satuzn
_ Input
npul bidang Input jenis Input hiaya kelompok Penjumlahan
pemeriksaan pemeriksaan inslrumen pejumlahan dari biaya tak
-Gedung dari biaya langsung per
<Alat invesiasi, ruangan
Opcrasional operasional,
-Pemeliharaan pemeliitaraan
Input
kelompok —
pemeriksaan
fput biaya pra Input biaya Penjumizhan Pejurnatahan
instrumen pasca instrumen biaya pra, biaya

-Gedung -Gedung instrumen dan langsung dan

-Alat -Alat pasca tak langsung

-Qperasionat -Operasional

-Pemeliharaan -Pemeliharaan

_aF

Gambar 6.12. Skema Interface

d. Kamus datu

Nama data

Diskripsi

Sumber data

Isi data

Tipe ukuran data

iBiaya investasi
Merupakan data yang berisi perhitungan biaya
i./estasi setiap jenis pemeriksaan

Proses 1.1 proses biaya investasi

Id jenis pemeriksaan fA - Z}-[0-9]
Nama ruangan (A - Z]-[0-9]
Luas bangunan (A - Z]-[0-9]
Nama alat (A - Z]-{0-9]
Tahun pengadaan (A - Z]-[0-9]
Harga satuan [A - Z]-[0-9]
Id jenis pemeriksaan Char(50)

Nama ruangan Char(30)
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[Luas bangunan Int{11)
’ Nama alat Char (50)
Tahun pengadaan Num(9)
Harga satuan Num(15)
Struktur data tbiaya investasi = Id jenis pemeriksaan + Nama
ruangan + nama alat + Luas bangunan + Tahun
pengadaan + Harga satuan
Nama data iBiaya operasional
Diskripsi Merupakan data yang berist perhitungan biaya
operasional setiap jenis pemeriksaan
Sumber data Proses 1.1 proses biaya operasional
Isi data Id jenis pemeriksaan [A - Z]-[0-9]
Nama bahan (A -Z]-[0-9]
Harga satuan [A-Zj-{0 9]
Tipe ukuran data id jenis pemeriksaan Chear(50)
Nama bahan Char(30)
Harga satuan Int(11)
Struktur data tbiaya operasional = Id jenis pemeriksaan +

N:ima bahan + Harga satuan
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e. Formulir Antar Muka
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(ainbar 6.13. From menu input jenis pemeriksaan

Ho, ch_i Hann Investasi Operagional | Permehbarsan ] Toal ]J::( ::I:::” J u‘?'ﬂ'ﬂ!
aloay
Fernveranan @ Ertrost Hitung Jusiah
T3 Pra mairumen T LF = td4IC N * :_ZE
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(Grambar 6.14. Hasil perhitungan Aplikasi
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Gaimbar 6.15. Hasil perhitungan dengan aplikasi microsoft cxcel 2007.
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BAB VII
PEMBAHASAN

Pembahasan penelitian ini di bagi 2 (dua) pokok bahasan yaitu keterbatasan
penelittan dan pembahasan hasil penelitian yang terdiri dari jenis pemeriksaan,
biaya investasi, biaya operasional, biaya pemeliharaan, dan biaya satuan aktual

dan normatif pada Balai Besar Laboratorium Kesehatan Jakarta.

7.1. Keterbatasan Penelitian

Keterbatasan penelitian analisis biaya satuan dan aplikast pemeriksaan
laboratorium di Balai Besar Laboratorium Kesehatan Jakarta ini, diantaranya

yaitu.

Pertama, identifikasi harga pembelian bahan habis pakai tidak didasarkan pada
harga pembelian yang dilakukan oleh Balai Besar Laboratorium Kesehatan
Jakarta namun harga bahan habis pakai yang digunakan dalam penelitian ini
didasarkan pada acuan dari Kementerian Kesehatan RI, hal ini disebabkan karena
neneliti tidak dapat memperoleh seluruh data pembelian yang dilakukan oleh

Balai Besar Laboratorium Kesehatan Jakarta.

Kedua, tidak semua perhitungan biaya pemeriksaan dapat di observasi langsung
sesual permintaan pasien namun ada beberapa perhitungan biaya pemeriksaan
berdasarkan stmulasi pemeriksaan laboratorium.

Ketiga, biaya satuan pada jenis pemeriksaan yang dihitung dalam penelitian ini

adalah biaya satuan pada jenis pemeriksaan yang ada, atas permintaan dari pasien

sebanyak 116 jenis pemeriksaan.
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Keempat, biaya permeliharaan yang tersedia tidak membedakan menurut unit dan

barang investasi.

7.2.

Pembahasan Hasil Penelitian

7.2.1. Jenis Pemeriksaan Balai Besar Laboratorium Kesehatan

Jenis pemneriksaan yang dilakukan di balai besar laboratorium kesehatan
ditujukan untuk menentukan diagnostik, pemantauan perjalanan penyakit,
surveilans, penclitian dan pengembangan upaya penunjang kesehatan baik
upaya kesehatan perorangan maupun upaya Kesehatan masyarakat serta
program lain yang membutuhkan pelayanan laboratorium kesehatan
{Depkes RI, 2008).

Pengelompokkan jenis pemeriksaan yang dilakukan di balai besar
laboratorium kesehatan sesuai Keputusan Menteri Kesehatan Rl nomor
605 tahun 2008. diantaranya meliputi pemeriksaan hematclogi, kimia
klinik, mikrebiologi, imunologi, toksikologi dan kimia kesehatan. (Depkes
RI, 2008).

7.2.1.1. Jenis Pemeriksaan Bidang Hematologi

Jenis pemeriksaan yang dilakukan oleh Balai Besar Laboratorium
Kesehatan Jakarta tahun 2009 untuk bidang pemeriksaan
hematologi terdini dart 13 jenis pemeriksaan atau (33%)
sedangkan berdasarkan standar jenis pemeriksaan di bidang
hematologi terdiri dari 39 jenis pemeriksaan. Jenis pemeriksaan
vidang hematologi yang belum dilaksanakan oleh Balai Besar
Laboratorium Kesehatan 27 jenis pemeriksaan atau (69%) terdiri
dari eosinofil, limfosit plasma biru hitung jumlah, vol eritrosit
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rata-rata/VER, Sel L.E, pembendungan percob'aan, masa
protrombin plasma, masa trombin, masa tromboplastin partial
teraktivasi. trombotest, hemoglobin (A2 penetapan kadar, F
identifikasi. F penetapan kadar, identifikasi), coomb’s percobaan
direct/indirect, agregasi trombosit, antitrombin I, D Dimer,
faktor pembekuan (V,VII, VIill, IX. X, penetapan kadar),
fibrinogen degradation product (FDP), rekalsifikasi masa, trombin
penetapann waktu seri dan eritrosit ketahanan osmotik. hal ini
disebabkan karena tidak adanya permintaan terhadap pemeriksaan
terkait, meskipun Balai Besar Laboratorium Kesehatan Jakarta
pada prinsipnya mampu melakukan pemeriksaan tersebut, baik
dari segi ketenagacn dan sarana prasarana telah memenuhi

standar.

Oleh karena itu perlu dilakukan survey lebih lanjut untuk
mengetahu  kebutuhan terhadap jenis pmemeriksaan tersebut
apakah diperlukan oleh masyarakat atau masyarakat belum
mengetahui kemampuan Balai Besar Laboratorium Kesehatan
Jakarta tentang pemeriksaan tersebut, maka perlu dilakukan
kerjasama dengan rumah sakit, puskesmas atau fasilitas keschatan
lainnya untuk menginformasikan kemampuan Balai Besar

Laboratorium Kesehatan Jakarta.
7.2.1.2. lenis Pemeriksaan Bidang Kimia Klinik

Jenis pemeriksaan yang dilakukan oleh Balai Besar Laboratorium
Kesehatan Jakarta tahun 2009 untuk bidang pemeriksaan kimia
klinik terdiri dari 27 jenis pemeriksaan atau (31%) sedangkan
berdasarkan standar jenis pemeriksaan di bidang kimia klinik

terdiri dari 87 jenis pemeriksaan. Jenis pemeriksaan bidang kimia
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klinik vang belum dilaksanakan oleh Balai Besar Laboratorium
Kesehatan 60 jenis pemeriksaan atau (68%) terdiri dari
mikroalbumin, nitrit, protein (bence jones, esbach), amilase, asam
fosfatase, creatinin (kinase MB iso enzym, phosphokinase CFK-
NAC), iaktat dehidrogenase/LDH, lipase, besi (penetapan kadar,
TIBC, unsaturated [BC), feritin, magnesium, kalium, klorida,
creatinin clearance, Hb glikosilat, analisa (batu, tinja), oval fat
bodies urin, sel (hitung jenis, jumlah), amoniak, gamia globulin,
haptoglobin, amilun, fruktosa, galaktosa, methemoglobin, protein
clektroferesis, myglobin, apoprotein A/B, LDL direk +, small
dense LD, asam lemak bebas, fosfolipid, lipid total, lipoprotein
(a), aldolase/A].D, glukosa 6 fosfode hidrogenase, glutamat lakto
dehindrogenase/GLDH, hidroksi, butirik dchidrogenase/HBDH,
isositrat dehidrogenase/[CD, leucine amino peptidase/LAP,
nukleotidase, digitoksin, digoksin, fenobarbital, asam (empedu,
laktat, lambung/bertingkat), insulin dalam plasma, aminofilin,
asam folat, iocdium, seng, tembaga, dan vitamin (A, B12). hal in:
disebabkan karcna tidak adanya permintaan terhadap pemeriksaan
terkait, meskipun Balai Besar Laboratorium Kesehatan Jakarta
pada prinsipnya mampu melakukan pemeriksaan tersebut, baik
dari sepi ketenagaan dan sarana prasarana tefah memenuh!

standar.

Oleh karena ity perlu dilakukan survey lebih lanjut untuk
mengetahui  kebutuhan terhadap jenis pemeriksaan tersebut
apakah diperlukan oleh masyarakat atau masyarakat belum
mengetahui kemampuan Balai Besar Laboratorium Kesehatan
Jakarta tentang pemeriksaan tersebut, maka perlu dilakukan

kerjasama dengan rumah sakit. puskesmas atau fasilitas kesehatan
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lainnya dan wilayali regional rujukan untuk menginformasikan

kemampuan Balai Besar Laboratorium Kesehatan Jakarta.
7.2.1.3.  lenis Pemeriksaan Bidang Mikrobiologi

Jenis pemeriksaan yang dilakukan oleh Balai Besar Laboratorium
Kesehatan Jakarta tahun 2009 untuk bidang pemeriksaan
mikrobiologi terdiri dari 6 jenis pemeriksaan atau (17%)
sedangkan berdasarkan standar jznis pemeriksaan di bidang
mikrobiclogi terdiri dati 35 jenis pemeriksaan. Jenis pemeriksaan
bidang mikrobiclogi yang belum dilaksanakan oleh Balai Besar
Laboratorium Kcsehatan 29 jenis pemeriksaan atau (82%) terdiri
dari bakteri (acrob, anaerob), mycobacterium leprae, mikobakteria
dan nocardia, angka kuman, tes resistensi dilusi dan difusi, amuba
spp, cacing/telur, larva A (duodenale), filaria spp, plasmadium
spp, sarcoptes scabei, schistosoma spp, trichomonas vaginalis,
candida, jamur superfisial, sel ragi/yeast, bakteri (aerob fastidious
dan non fastidious; chlamydia, bakteri (parasit, jamur, virus),
mtkoplasma, rickctsia, ureaplasma, dengue virus, japanesc
encephalitis, mumps virus dan parainfluenza virus. hal ini
disebabkan karena tidak adanya permintaan terhadap pemeriksaan
terkait, meskipun Balai Besar Laboratorium Kesehatan Jakarta
pada prinsipnya mampu melakukan pemeriksaan tersebut, baik
dari segi ketenagaan dan sarana prasarana telah memenuhi

standar.

Oleh karena itu perlu dilakukan survey lebih lanjut untuk
mengetahui  kebutuhan terhadap jenis pemeriksaan tersebut
apakah diperlukan oleh masvarakat atau masyarakat belum

mengetahui kemampuan Balai Besar Laboratorium Kesehatan
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Jakarta tentang pemeriksaan tersebut, maka perlu dilakukan
kerjasama deugan rumah sakit, puskesmas atau fasiiitas kesehatan
lainnya dan wilayah regional rujukan untuk menginformastkan

kemamgpuan Balai Besar Laboratorium Kesehatan Jakarta.
7.2.1.4. Jenis Pemeriksaan Bidang Imunologi

Jenis pemeriksaan yang dilakukan oleh Balai Besar [aboratoriuin
Kesehatan Jakarta tahun 2009 uniuk bidang peineriksaan
imunologi terdiri dari 11 jeris pemeriksaan atau 28% sedangkan
berdasarkan Kepmenkes Nomor 605 tahun 2008 jenis
pemeriksaan di  bidang imunologi terdiri dari 39 jenis
pemeriksaan. Jenis pemeriksaan bidang imunologi yang belum
dilaksanakan oleh Balai Besar Laboratortum Kesehatan 28 jenis
pemeriksaan atau 71% terdiri dari anti salmonella wyphi IgM,
leptospira, plasmadium spp, toxoplasma (anti toxo lg G, anti toxo
lg M), anti HAV, lg anti HAV, iodine uptake, humoral (kadar
imunoglobin total, anti imunoglobin A), humoral (kadar IgG, A,
M, E), homural (anti imunoglobin D, E, G, M dan total), seluter
(CD4, CDY), yersinia pestis, HAV [gM, HBV (anti DNA tunggal,
DNA ganda, HBc, Hbe, Hbs, HbeAg, HbsAg), hepatitis delta, anti
duretik, follicle stimulating hormon, growth hormon, luteinizing
hormon, pregnandiol, progesteron, testosteron, thyroid, froponin,
rotavirus, helicobacter pylori. tumor marker dan H5N!I. ha! ini
disebabkan karena tiduk adanya permintaan terhadap jenis
pemeriksaan terkait, meskipun Balai Besar Laboratorium
Kesehatan Jakarta pada prinsipnya mampu melakukan
pemeriksaan tersebut, baik dari segi ketenagaan dan sarana

prasarana telah memenuhi standar.

Universitas Indoensia

Analisis biaya..., Sarto, FKM Ul, 2010



97

Oleh karena itu perlu dilakukan survey lebih lanjut untuk
mengetahui  kebutuhan terhadap jenis pemeriksaan tersebut
apakah diperlukan oleh masyarakat atau masyarakat belum
mengetahul kemampuan Balai Besar Laboratorium Kesehatan
Jakarta tentang pemeriksaan tersebut, maka perlu dilakukan
kerjasama dengan rumah sakit, puskesmas atau fasilitas kesehatan
lainnya dan wilayah regional rujukan untuk menginformasikan

kemampuan Balai Besar Laboratorium Kesehatan Jakarta.

7.2.1.5. Jenis Pemeriksaan Bidang Toksikclogi

Jenis pemeriksaan yang dilakukan oleh Balai Besar Laboratorivm
Kesehatan Jakarta tahun 2009 untuk bidang pemeriksaan
toxsikologi terdiri dari 6 jenis pemeriksaan atau 30% sedangkan
berdasarkan Kepmenkes Nomor 605 tahun 2008 jenis
pemeriksaan di  bidang toksikologi terdiri damn 20 jenis
pemeriksaan. jenis pemeriksaan bidang toksikologi yang belum
dilaksanakan oleh Balai Besar Laboratorium Kesehatan 14 jenis
pemeriksaan atau 70% terdin dari analgesik, antidepresi,
anthistamin, antiseptik, antitubekolusis, kardiovaskuler, go! opiat
morphin, gol cannabinoid, cocain, metadon, stimulansia,
aflatoksin, okratoksin, asam bongkrek, toksalbumin, dan
antikoagulasi. hal ini disebabkan karena tidak adanya permintaan
terhadap jenis pemeriksaan terkait, meskipun Balai Besar
Laboratorium Kesehatan Jakarta pada prinsipnya mampu
melakukan pemeriksaan tersebut, baik dari segi ketenagaan dan

sarana prasarana telah memenuhi standar.

Oleh karena itu pertu dilakukan survey lebih lanjut untuk

mengetahui  kebutuhan terhadap jenis pemeriksaan tersebut
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apakah diperlukan oleh masyarakat atau masyarakat belum
mengetahui kemampuain Balai Besar Laboratorium Kesehatan
Jakarta tentang pemeriksaan tersebut, maka perlu dilakukan
kerjasaina dengan rumah sakit, puskesmas atau fasilitas kesehatan
lainnya dan wilavah regional rujukan untuk menginformasikan

kemampuan Balai Besar Laboratorium Kesehatan Jakarta.
7.2.1.6. lJenis Pemeriksaan Bidang Kimia Keschatan

Jenis pemeriksaan yang dilakukan olek Balai Besar Laboratorium
Kesehatan Jakarta tahun 2009 untuk bidang pemeriksaan kimia
kesehatan terdiri dari 51 jenis pemeriksaan atau 94% sedangkan
berdasarkan Kepmenkes Nomor 605 tahun 2008 jenis
pemeriksaan di bidang kimia kesehatan terdiri dari 54 jenis
pemeriksaan. Jemis pemenksaan bidang kimia kesehatan yang
belum dilaksanakan oleh Balai Besar Laboratorium Kesehatan 3
jenis pemeriksaan atau 6% terdiri dari aluminium, arsen, barium,
beron, kobalt, natrium, nikel, perak, raksa, selcnium, timah, asam
borat, sulfur. Hal ini disebabkan karena tidak adanya permintaan
terhadap jenis pemeriksaan terkait, meskipun Balai Besar
Laboratorium Kesehatan Jakarta pada prinsipnya mampu
melakukan pemeriksaan tersebut, baik dari segi ketenagaan dan

sarana prasarana telah memenuht standar.

Oleh karena itu perfu dilakukan survey lebih lanjut untuk
mengetahui  kebutuhan terhadap jenis pemeriksaan tersebut
apakah diperlukan oleh masyarakat atau masyarakat belum
mengetahui kemampuan Balai Besar Laboratorium Kesehatan
Jakarta tentang pemeriksaan tersebut. maka perlu dilakukan

kerjasama dengan rumah sakit, puskesmas atau fasilitas kesehatan
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lainnya dan wilayah regional rujukan untuk menginformasikan

kemampuan Balai Besar Laboratorium Kesehatan Jakarta.

7.2.2. Biaya Investasi

Biaya investasi (imvesment  cost) adalah  biaya  yang
pemaniaatannya berlangsung selama lebth dari satu tahun. Batas
satu tahun ditetapkan atas dasar sikius anggaran yang lazimnya
diselenggarakan selama satu tahun. Misalnya biaya gedung, biaya
pemmbetian alat yvang dapat difungsikan selama lebili dari satu

tahun (rensimeter, kendaraan dan alat laboratorium lainnya).

WHO (1994) menyebutkan syarat-syarat untuk dapat
melaksanakan pelayanan yang tepat, akurat, etisien dan aman
laboratorium kesehatan harus mempunyai fa<ilitas ruangan dan
peralatan yang memenuhi standar, diantaranya yaitu tersedianya
sumber listrik yang balk dan aman terutama untuk peralatan
medis, voltase yang stabil dapai di nionitor seria temperatur

ruangan yang memenuhi persyaratan.

Peralatan laboratorium terdiri dari peralatan medis dan non medis.
Peralatan medis merupakan peralatan utama yang dipergunakan
untuk melakukan pemeriksaan yaitu antara lain awfoclave,
timbangan, cell counter, centrifuge, fotometer, gas cylinder,
mikroscope, dan lain-lain. Sedangkan peralatan non medis
merupakan perlengkapan penunjang fasilitas yang ada. Selain
peralatan laboratorium sangat membutuhkan reagen, bahan habis
pakai yang baik seperti alkohol, kapas, jarum suntik, serta bahan
habis pakai non medis seperti kertas, formulir. alat tulis kantor,

dan lain-lain (WHO, 1994).
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7.2.2.1. Investasi gedung

Cedung yang dimiliki oleh Balai Besar Laboratorium
Kesehatan Jakarta tahun 2009 seluas 1150 m? menurut
standar luas gedung yang harus dimiliki 1279 m?
berdasarkan hal tersebut dapat diketahui 90% telah
memenuhi standar. saat ini berdasarkan kelompok fungsi
masih ada ruangan yang belum sesuai standar vaitu ruang
kimia klinik, perpustakaan, toksikologi, mikrobiologi,
kandang hewan percobaan, kantin, gudang dan pengolah
data dan szaat ini sedang dilakukan pembangunan gedung
bart yang sesuai dengan standar namun masih dalam
tahap proses penyelesaian, oleh karena itu perlu adanya
percepatan penyelesaian pembangunan gedung Balai

Besar Laboratorium Kesehatan Jakarta.

Biaya investasi sebesar Rp. 2.267.274.915 yang terdiri
dari investasi gedung, peralatan medik, peralatan non
medik dan kendaraan, biaya investasi yang terbesar adalah
biaya investasi peralatan medik Rp. 1.770.926.820,- atau
78,11%.

7.2.2.2. Investasi peralatan medik

Sesuai Kepmenkes nomor 603 tahun 2008 jenis peratatan
teknis dasar dan khusus yang harus dimiliki Balai Besar
Laboratorium Kesechatan adalah 98 jenis peralatan teknis
dasar dan khusus. Berdasarkan data yang diperoleh jenis
peralatan vang dimiliki oleh Balai Besar Laboratorium

Kesehatan Jakarta tahun 2009 adalah sebanyak 89 jenis
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peralatan dasar dan khusus (91%). Oleh karena itu Balai
Besar Laboratorium Kesehatan Jakarta perlu melengkapi
jenis peralatan yang dimilikinya sehingga memenuhi

standar balai besar.

Berdasarkan nilai depresiasi peralatan laboratorium
dianggap mempunyai nilai Rp.0,- jika telah melewati 5
tahun pemakaian (Depkeu RI). 45 (55%) jenis peralatan
laboratorium telah melewati masa pakai 5 tahun sehingga
nilai investasinya dianggap Rp.0,-. Berdasarkan fungsinya
peralatan tersebut masih dapat digunakan apabila

memenuhi ketentuan kalibrasi.

7.2.2.3. Iavestasi peralatan non medik

Sesuai kepmenkes nomor 605 tahun 2008 jenis peralatan
non teknis vang harus dimiliki Balai Besar Laberatorium
Kesehatarin adalah 48 jenis peralatan non teknis.
Berdasarkan data yang diperoleh jenis peralatan yang
dimiliki oleh Balai Besar Laboratorium Kesehatan Jakarta
tahun 2009 adalah sebanyak 45 jenis peralatan non medik
(97%). Oleh karena itu Balai Besar Laboratorium
Kesehatan Jakarta perlu memiliki CCTV, LAN dan

jaringan internet sehingga memenuhi standar balai besar.

Berdasarkan nilai depresiasi peralatan laboratorium
dianggap mempunyai nilai Rp.0,- jika telah melewati 5
tahunn pemakaian. 25 (52%) jenis peralatan laboratorium
telah melewati masa pakai 5 tahun sehingga nilai
investasinva dianggap Rp.0,-. Berdasarkan fungsinya
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peralatan tersebul masih dapat digunakan sebagaimana

mestinya.

7.2.2.4. Investasi kendaraan opcrasional

Kendaraan operasional yang dimiliki oleh Balai Besar
Laboratorium Keschatan Jakarta tahun 2009 terdiri 4
sepeda motor, 2 kendaraan roda 4 operasional dan |
kendaraan laboratorium keliling menurut standar 3 sepeda
moior dan | Kkendaraan laberatorium  kelilling.
Berdasarkan hal tersebut Balai Besar Laboratorium

Kesehatan telah memenuhi standar balai besar,

7.2.3. Biaya Operasional

Biaya Operasivnal (Operasional Cosr) adalah biaya yang harus
dikeluarkan agar barang-barang yang diadakan dengan hiaya
investasi dapat Dberoperasi. Biaya ini dircncanakan dan
diselenggarakan (habis pakai) selama satu tahun atau kurang.
Contohnya biaya gaji, biaya obat, hiaya bahan bakar, biaya
pemeliharaan, dan lain-lain. Biaya operasional sebesar Rp.
6.033.424.623,- biaya operasional yang terbesar adalah gaji
pegawai sebesar Rp. 4.565.070.539,- atau 75.66%.

7.2.3.1. Operasional gaji

Ketenagaan balai besar laboratorium kesehatan terbagi
menjadi 2 (dua) yaitu tenaga teknis dan tenaga non teknis.
Ketentuan dalam penyusunan standar ketenagaan

didasarkan kepada kualiftkasi tenaga berdasarkan
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pendidikan, adanya penanggung jawab pada setiap bidang
pemeriksaan, setiap bidang pemeriksaan minimal memiliki
seorang tenaga yang berkompeten, jumlah tenaga teknis
yang dibutuhkan tergantung kepada besarnya beban kerja
dan jumlah tenaga administrasi sebanyak sepertiga dari

jumiah tenaga teknis yang dibutuhkan (Depkes RI, 2008)

Biaya operasional gaji tergantung pada jumlah pegawai
yang dimiliki oleh Balai Besar Laboratorium Kesehatan
Jakarta tahun 2009 vaitu terdiri dari 34 atau 59% tenaga
teknis dan 33 atau 50% non teknis, berdasarkan standar
tenaga tcknis 54 atau 75% sedangkan tenaga administrasi
18 atau 25%. Saat ini klasifikasi tenaga teknis di Balai
Besar Laboratorium Kesehatan Jakarta baru terpenuhi
65% memenuht standar, Tenaga teknis yang belum
dimiliki yaitu sarjana teknologi labkes, DIII K3, DIII
AKL, ATEM. Sehingga Balai Besar Laboratorium
Kesehatan Jakarta perlu menambah tenaga yang belum

dimiliki.

7.2.3.2. Operasional reagen

Biaya opcrasional reagen yang pakai dalam pemeriksaan
di Balai Besar Laboratorium Kesehatan Jakarta tergantung
pada merek jenis alat yang pakai, reagen yang digunakan
dan metode sebagian besar sudah ditentukan oleh merek
peralatan  pemeriksaan sedangkan reagen atau media
dengan kemampuan membuat sendiri yaitu aesculin,
adonitol, alkali, pepton, ap andrades, arginin broth, arginin

DM. BAB, BGA, BGLB. BHI. BPW, BSA, EC broth,

Universitas Indoensia

Analisis biaya..., Sarto, FKM Ul, 2010



104

EMB, endo, indol, inositcl, MCA, MH, MIQ, dil atau

sekitar 62 jenis pembuatan media.
7.2.4. Biaya Pemeliharaan

Biaya pemeliharaan (maintenance cosr) adalah biaya yang
dikeluarkan untuk mempertahankan suatu barang investasi agar
terus berfungsi atau untuk memperpanjang masa pakainya atau
menambah nilai kapitasi. Biaya pemeliharaan sering juga disebut
“recurreni cost” oich karena pengadaannya dilakukan berulang-
ufang setiap tahun. Misalnya, pemeliharaan gedung, peralatan,

kendaraan, dan lain-lain.

Biaya pemeliharaan di Balai Besar Laboratorium Kesehatan
Jekarta terdiri dari biaya pemeliharaan gedung Rp. 147.792.700.-
(23.47%), peralatan medik Rp. 255.882.000,- (40,63%) dan non
medik 179.041.390,- (28,43%), kendarcan Rp 47.120.324.-
(7,48%).

7.2.5. Biaya Satuan

Perhitungan biaya satuan menurut ienis pemeriksaan pada Balai
Besar Laboratorium Kesehatan Jakarta penjumlahan dari biaya
investasi, operasional dan pemeliharaan.

7.2.5.1. Biaya Satuan Aktual

Biaya satuan aktual (actual wnit cost) adalah biaya satuan
yang diperoleh dari suatu hasil perhitungan berdasarkan

atas nengeluaran nyata untuk menghasitkan produk pada
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suatu kurun waktu ierientu. Dihitung sebagai total biaya
dibagi jumlah output, dengan formulasi: UC = TC/Q, UC
= unit cost, TC = total cost, ¢ = jumlah produksi. Yang
dihitung adalah biaya satuan investasi (yang besarnya
ditentukan oleh kapasitus peralatan vang lebih dari satu
dan sumber daya manusia). Dan biaya satuan variabel
(vang besarnya ditentukan oleh biaya variabel dan jumlah

produksi).

Dari hasil penelitian ini dapat diketahwi bahwa komponen
hizya satuan aktual yang terbesar adalah pada bidang
imunologi kelompok virus sccara ICT/EIA/PCR jenis
pemeriksaan HCV, Anti HCV sebesar Rp.163.439.-
kaiena jenis pemeriksaan ini menggunakan peralatan yang
canggih dan relatif baru serta biaya operasional bahan
reagen yang harganya cukup mahal di samping mendapat
pembebanan biaya udak langsung yang cukup besar.
Sedangkan biaya satuan aktual yang terkecil adalah bidang
kimia kesehatan kelompok fisika jenis pemeriksaaan rasa

sebesar Rp.9.591,-

Oleh karena itu perlu segera ditakukan analisis lebih lanjut
tentang  strategi  pengembangan  pelayanan  untuk
meningkatkan pendapatan atau menjadi produk unggulan

pada Balai Besar Laboratorium Kesehatan Jakarta
7.2.5.2. Biaya Satuan Normatif
Biaya satuan normatif (normative unit cosf) adalah biaya

vang sesuai dengan nilai biaya yang melekat pada satu
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unit produk (pelayanan}. Biaya ini terlepas dari apakah
pelayanan tersebut dipergunakan pasien atau tidak. Yang
dihitung adalah biaya satuan investasi (yang besarnya
ditentukan oleh ftotal cost (TC) dan kapasitas produksi).
Dan biaya satuan variabel (yang besarnya ditentukan olech
biaya variabel dan jumlah produksi).perhitungan
dilakukan dengan rumus: 7C = FC/C+VC/Q, C =
kapasitas unit bersangkutan selama satu tahun. misalnya
peralatan auto analyzer dengan kapasitas 20 pemeriksaan
per hari, mempunyai kapasitas menghasilkan pemeriksaan

sebanyak 300 hari x 20 = 6.000 hari per iahun.

Dari hasil penelitian ini dapat diketahui bahwa komponen
biaya satuan ncrmatif yang terbesar adalah pada jenis
pemeriksaan ait/MPN csebesar Rp.38.348,-. Karena jenis
pemeriksaan air/MPN memerlukan waktu pemeriksaan
jadi pembebanan pengunaan gedung dan alat cukup besar
di samping mendapat pembebanan dari biaya tidak
langsung. Sedangkan biaya satuan normatif yang terkecil
adal.ah bidang kimia kesehatan kelompok anorganik logam
jenis pemeriksaaan kesadahan CaCO3 sebesar Rp.8.092,-.
Jumlah biaya satuan normatif terbesar adalah bidang
pemeriksaan kimia keschatan sampel air kelompok
anorganik logam jenis pemeriksaan besi 37.448 sampel

sebesar Rp.18.156.-.

Oleh karena itu perlu segera dilakukan analisis iebih lanjut
tentang  strategi  pengembangan  pelayanan  untuk
meningkatkan pendapatan atau menjadi produk unggulan

pada Balai Besar Laboratorium Kesehatan Jakarta.
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Aplikasi Sistem perhitungan Biaya Satuan Jenis Pemeriksaan
7.3.1. Analisis Sistem

Sistem dirancang dengan metode operasional yang digunakan untuk
mempermudah permasatahan perhitungan biaya satuan menurut jenis
pemeriksaan laboratorium yang dilakukan secara manual, dengan
kebutuhan data biaya investasi, biaya operasional dan biaya pemeliharaan,
yang dilengkapi personal komputer software microsott dan sumber daya
manusia, maka dapat melakukan analisis uniuk mendapat informasi yang
cepat, akurat serta efisien biaya tentang biaya satuan jenis pemeriksaan,

dengan menggunakan sistem aplikasi perhitungan biaya satuan.
7.3.2. Desain sistem

Aplikasi ini menghasilkan informasi yang dapat membantu Balai Besar
Laboratorium Kesehatan Jakarta dzlam melakukan perencanaan sirategi
dan pengambilan siatu keputusan secara efektif. Dengan adanya sistem
yang terkomputerisasi maka akan mendapatkan informasi yang aktual dan
akurat. Hal itu dapat disebabkan oleh proses pengumpulan dan pengolahan
data masih dilakukan secara manual. Dengan bantuan sistem yang

terkomputerisasi pula informasi dapat dikelola dengan baik.
Kelebihan aplikasi ini adalah akan memudahkan perhitungan biaya satuan
menurut jenis pemeriksaan setiap tahun sehingga dapat menciptakan

efisien biaya dan memperoleh data secara cepat serta informasi yang

akurat.
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Kekurangan aplikasi ini mempunyai ruang lingkup yang kecil hanya
sebatas untuk perhitungan biaya satuan tidak menyediakan sistem

informasi pelayanan laboratorium kesehatan.

Untuk implementasi memerlukan beberapa tahap meliputi; (a) Operator
sistem tidak perlu menyediakan sumber daya manusia dengan pendidikan
khusus, cukup mengikuti traning. (b} Hardware persona! kemputer
memerlukan spesifik aplikast microsofi SQL 2000 server. (c) Software

program aplikasi microsofi foxpro dan microsofi office excel 2003/2007.
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BAB VIIi
KESIMPULAN DAN SARAN

8.1. Kesimpulan

Berdasarkan hasil penclitian pada Balai Besar Laboratorium Kesehatan Jakarta

dapat disimpulkan sebagai berikut yaitu :

a. Biaya investasi sebesar Rp. 2.267.274.915 vyang terdiri dari investasi
gedung, peralatan medik, peralatan non medik dan kendaraan, biaya

investasi yang terbesar adalah biava investast peralatan medik Rp.
1.770.926.820,- atau 78,11%.

b. Biaya operasional sebesar Rp. 6.033.424.623,- biaya operasional yang
terbesar adalah gaji pegawai sebesar Rp. 4.565.070.539,- atau 75.66%.

o Biaya pemeliharaan di Balai Besar Laboratorium Kesehatan Jakarta terdirt
dari biaya pemeliharaan gedung Rp. 147.792.700,- (23,47%), peralatan
medik Rp. 255.882.000,- (40.63%) dan non medik [79.041.390,-
(28,43%), kendaraan Rp 47.120.324,- (7,48%).

d. Bahwa komponen biaya satuan aktual yang terbesar adalah pada bidang
imunologi kelompok virus secara ICT/EIA/PCR jenis pemeriksaan HCV,
Anti HCV sebesar Rp.i63.439,- karena jenis pemeriksaan ini
menggunakan peralatan yang canggih dan relatif baru serta biaya
operasional bahan reagen yang harganya cukup mahal di samping
mendapat pembebanan biaya tidak langsung yang cukup besar. Sedangkan
biaya satuan aktual yang terkecil adalah bidang kimia kesehatan kelompok

fisika jenis pemeriksaaan rasa sebesar Rp.9.591 -

|niversitas Indoensia
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Komponen biaya satuan normatif yang terbesar adalah pada jenis
pemeriksaan air/MPN sebesar Kp.38.348,-. Karena jenis pemeriksaan
air/MPN memerlukan waktu pemeriksaan jadi pembebanan pengunaan
gedung dan alat cukup besar di samping mendapat pembebanan dari biaya
tidak langsung. Sedangkan biaya satuan normatif yang terkecii adalah
bidang kimia keschatan kelompok anorganik logam jenis pemeriksaaan
kesadahan CaCO?2 sebesar Rp.8.092,-. Jumliah biaya satuan nomnatif
terbesar adalah bidang pemeriksaan kimia kesehatan sampel air kelompok
anorganik logam jenis pemeriksaan besi 37.448 sampel sebesar

Rp.18.156,- jadi total biaya Rp. 679.910.473 .-,

Balai Besar Laboratorium Keschatan Jakarta membutuhkan sistem yang
terkomputerisasi dalam mengumpulkan, menyimpan, dan memproses data
untuk menghasilkan informasi yang dapat membaniu dalam melakukan
perencanaan strategi dan pengambilan suatu keputusan sccara efektif.
Tanpa adanya sistem yang terkomputerisasi akan menghadapi kendala

untuk mendapatkan informasi yang aktual dan akurat.

Saran

Perlu d*lakukan survey lebih lanjut untuk mengetahui kebutuhan terhadap
jenis pemertksaan tersebut apakab diperlukan oleh masyarakat atau
masyarakat belum mengetahui kemampuan Balai Besar Laboratorium
Kesehatan Jakarta tentang pemeriksaan tersebut, maka perlu dilakukan
kerjasama dengan rumah sakit. puskesmas atau fasilitas kesehatan lainnya
untuk  menginformasikan kemampuan Balai Besar Laboratorium

Kesehatan Jakarta.

Perlu adanya percepatan penyvelesaian pembangunan gedung Balal Besar

Laboratorium Kesehatan Jakarta.
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Perlu melengkapi jenis peralatan medik dasar maupun khusus yang

dimilikinya schingga memenuhi standar Balai Besar.

Perlu memiliki CCTV, LAN dan jaringan internet sehingga memenuhi

standar Balai Besar.

Segera melakukan analisis lebih lanjut tentang strategi pengembangan
pelayanan untuk meningkatkan pendapatan atau menjadi produk unggulan

pada Balai Besar Laboratorium Kesehatan Jakarta.

Perlu adanya sistem yang terkomputerisasi dalam mengumpulkan,
menyimpan, dan memproses data untuk menghasilkan informasi yang
dapat membantu dalam melakukan perhitungan biaya satuan, perencanaan
strategi dan pengambilan suatu keputusan secara efektif. Serta

mendapatkan informasi yang cepat dan akurat.

Perlu dikembangkan sistem informasi peiayanan laboratoritim kesehatan.
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Lampiran 1]
Formulir Observasi
Pemeriksaan l.aboratorium di Balai Besar Laboratorium Kesehatan Jakarta

Nama petugas Observasi D it
Hari/Tanggal Observasi D it
Jam Qbservasi :

Bidang pemeriksaan  : Hematologi / Kimia Klinik / Imunologi / Toksikelogi / Kimia Kesehatan*)

kode w.............
Kelompok D erttner et ren e eens kode : .o,
Jenis Pemeriksaan D e tirrre et aeane kode : .............
Prainstrumen
1. Waktu
No - Waktu. : Satuan Keterangan
Pendaftraan Persiapan pasien | Persiapan sampel
Menit
2. Alat yang digunakan
No Nama alat Tahun beli Harga beli
3. Bahan yang dipakai .
No Nama bahan Vo} U s Satuan Harza Keterangan
digunakan
4. SDM
Pelatihan
No Nama tenaga Masa kerja Pe-.Jidikan yang pernah keterangan
diikuti
Instrumen
1. Alat yang digunakan
4. Alat medik
No Nama alat Tahun Harga Daya Waktu yang

beli belt listrik dibutuhkan
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b. Alat non medik

Tahun Harga Daya ]
No Nama alat bel; beli listrik Keterangan
»
2. Bahan yang dipakai
a. ATK
Volume yang
No Nama ATK dibutuhkan Satuan Harga keterangan
b. Reagen
—[ Volume yang Satuan (kit, .
No Nama reagen dipakai test, slide) Harga Keterangan
c. Air
No Nama VOllfme yang satuan harga Keterangan
dipakai
Air Liter i
d. Bahan habis pakai
No Nama bahan Voh.fme " satuan Harga Keterangan
dipakai
Kertas
e. SDM pemeriksa
Pelatihan
No Nama tenaga Masa kerja Pendidihau yang pernah keterangan
diikuti
f. Telelpon
No Waktu telepon
Pasca Instrumen
Pencatatan hasil
1. Pencatatan hasii
No Waktu pencatatan hasil Satuan Keterangan
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2. SDM
Pelatihan
Nu Nama tenaga Masa kerja Pendidikan yang pernah keterangan
diikuti
Laporan hasil
1. Laporan hasil
No Waktu laporan hasil Satuan Keterangan
2. SDM
Pelatihan
No Nama tenaga Masa kerja Pendidikan yang pernah keterangan
diikuti
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Lampiran 2: DFD biaya investasi peralatan medik

k

v——b‘/ Input nama alat medik /

Y

/ Input tahun beti /
Input inflasi /

F
Input masa pakai /
/ Input harga beli / 7
/ Input usia pakai /

k4

Formulasi AIC |
o 1 Tahunn sckarang

— tahun beli

Masa pakai
= Nilai § Rp

Usta pakai

Nilai
penyusutan
-+ S

3

/ Nilai afat /A@
BENE
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DFD biaya investasi peralatan non medik

l mulai '

Y

'_“/ [nput nama alat /

h 4

//mput tahun beii /
Z

!

ya
/ Input harga beli

input inftasi /

—

Input masa pakai/

Input usiz pakai /

k4

Formulasi AIC

Tahunn sekarang
— tahun beli

Miasa pakai
=>
Usia pakai

Nilai | Rp

Nilai
penyusutan

ol
|

h
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DFD biaya investasi gedung/bangunan

l mulai '

r

/ Input tuas gd

/ Harga per meter /
/ Input harga Leli /

Input inflasi

Input masa pakei

NN

Input usia pakai
L 4
Farmulasi AIC [+
= Tahunn sekarang
— tahun beli
LY

Masa pakai
= ? Nilai T Rp

Usia pakai

Nilai
penyusulan

-
. 3

Nilai penyusutan dibagj
Jjml jenis pemeriksaan
Y

l Selesat \
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DFD biaya investasi tanah

mulai

¥

/ Input luas tanah /
/

Y

/ Harga per moter / Jumizh jenis pemeriksazan
optimum atau tzhun elu

r

Luas tanah * harga per meter
dibagi seluruh jeais %
pemineriksaan

r

Nilai biaya
tanah

h 4
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DFD biaya operasional gaji

' Mulai ]

»

h

Input gaji

_/ Input insentif

k

\\

Biaya perjadin

Biava pelatihan

DN\

Biay pendidikan
Biaya serg dinas

Tunj jabatan /

Input THR
{npul pendidikan
52,51, DI SLTA,
SMP, SD v
/ Input pjk PPh21

Y

\\

4

Nilai = pendidikan

(gaji+insentif+ THR/pajak)* jumiah

pegawaifjam kegja

4_H/[np Jumlah pcgawai/

/ Inpu: jam kerja/

F

r Nilai biaya / 60

menit

Biaya
tenaga/pemeriksaan

Analisis biaya...,
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DFD biaya operasional ATK

Y

/ Input fenis ATK /

¥

jenis ATE

/

tnput harga saluan/

1

satuan

Nilai = jenis ATK * harga

h 4

Biaya = jenis 1+ 2 +

Y

Total nilai ATK

I
!_

Y

Analisis biaya..., Sarto, FKM Ul, 2010



DFD flow biaya operasional reager

l mulai I
Y

/
e

Input jenis

pemeriksan
Y

/ Input nama

rzagen Satuan test
/ g
Harga

) 4

Nilai = harga/ satuan tcst

|
'

Harga satuan 3 @
fest

-————
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DD flow biaya operasional ielepon

| mulaj |

h

/ Input pembayaran

Va telepan

£

Y

Input jumlah 7

jenis /

¥

Nilat biuya = biaya
telepon/ jenis pemeriksaan

l

Niiai biaya / sampel yg
diperiksa

r
biaya satuan telepon @

l
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DFD biaya operasional air

| mulai I

b 4

Input pembayaran air

L 4

/ Input jumizh
/ jenis

b 4

Nilai biaya= biaya
telcpon/ jenis pemeriksaan

r

Nilat biaya / sampel yg
diperiksa
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DFD biaya operasional listrik

| muiai I
-

¥

/

Inpit pembayaran
listrik /

Input jumlah
jenis

¥

Nilat biaya = biaya
tetepon/ jeais pemeriksaan

Y

Nitai biaya / sampel yg
diperiksa

Y
biaya satuan listrik i—@

l
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DFD biaya operasiunal bahan habis pakai

P

h-d

/ Input jenis BHP

h

Input harpa satuan
jenis BHP

Nilai =jcms BHP * harga —I
satuan I

r

Biaya =jenis I+ 2+ ....n

Analisi

v

Total nilai BHP O
—_— 4%

l
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DF biaya operasional iain-tain { pajak, ritribusi dan lain)

h

[nput [ain (pajak,
titribusi, reklame)

b

/ tnput jumlah
/ jenis

L

Nilai biaya = biaya lain/
jenis pemeriksaan

Y

Nilai biaya / sampel yg
diperiksa

|
biaya satuan ‘@
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DFD biaya pemeliharaan alat medik dan non medik

Lmu lai '

Y

Input biaya
pemeliharaan alat

[put jumlzh
jenis

b 4

Nilaf biaya = jumlah jenis
pemerk/ fml jenis
vemeriksaan * biava

l

Nilai biaya / sampel] yg
diperiksa

F

biaya satuan alat medik M
dan non medik
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DFD biaya pemelitaraan gedung

l mlat l

v

Input biays
pemelihazan gedung

Input jumlah
Jenis

b 4

Nilai biaya = biayz
pemeliharaan gdf jenis
nemeriksaan

4

Nilai bizya / sampel yg
diperiksa

|
{

biaya satuan
pemeliharaangedung
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Lampiran 2: Simbol-simboi flowchart

Simbol Flowchart

Dipakai sebagai alat Bantu menggambarkan proses di dalam program dibagi
menjadi tiga kelompok yaitu:

1) Flow Dircction Symbols; dipakai untuk menggabungkan antara svmbol yang
satu dengan symbol lainnya.

Symbol Off-line Connecror ( Simbol untuk keluar/masuk
’ ' prosedure atau proses dalam lembar/halaman yang lain)

Symbol Connector (Simbol untuk keluar/masuk prosedur
[: atau proses dalam lembar/halaman yang sama)

Symbol Cermunication Link ( Simbol transmisi untuk
O informasi dari satu lokasi ke lokasi lainnya)

2) Processiug symbols; menunjukkan jenis operasi pengolahan dalam suatu
prosedur

Symboi Process (Simbol yang menunjukkan pengolahan

yang dilakukan oleh komputer)

Symibol Manual Gperation (Simbol yang menuijukkan
pengolahan vang tidak dilakukanoleh komputer)

Symbo! Decision (Simbol uniuk kondisi yang akan
menghasilkan beberapa kemungkinan jawaban/aksi)

Symbol Predefined Process (Simbol untuk mempersiapkan
Q penyimpanan yang akan digunakan sebagai tempat
pengolahan di dalam storage)
Symbol Terminal (Simbol untuk permulaan atau akhir dari
l l suatu prograsi)
| S

Symbol Off-line Storage (Simbol yang menunjukkan bahwa
data di dalam symbol ini akan disimpan)

Symbol Manual Input (Simbol untuk pemasukan data
secara manual on-linc keyboard)
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|

Symbol Keping Operation (Simbol operasi dengan
menggunakan mesin yang mempunyai keyboard)

3) Input-output symbols; menyatakan jenis peralatan yang digunaxan sebagai
media input atau output.

L/

@

-

Gt

-
<
-
L

Symbols input-output; menyatakan jenis peralatan yang
digunakan sebagai media input atau output yang
menyatakan proses input dan output tanpa tergantung
dengan jenis peralatannya)

Symbol magnetig-tape uitit (Symbol yang menyatakan
input berasal pita magnetic atau output disimpan ke pita
magnetic)

Symbol punched card (Symbol yang menyatakan input
berasal dari kartu atau output dituiis ke kartu)

Svrbol disk and on-iine storage (Symbol untuk
menyatakan input berasal dari disk atau output disimpan ke
disk)

Symbol display (Symbol yang menyatakan peralatan output
yang digunakan yaitu !ayar, plotter, printer, dan sebagainya)

Symbol transmittal tape (Symbol untuk menyatakan input
berasal dari mesin jumlah/hitung)

Symbol dokumen (symbol yang menyatakan input berasal
dari dokumen dalam bentuk kertas atau output dicetak ke

kertas)
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Lampiran 4 : formulir menu input

m Daftar Bidang

s N®) =1

Hodea J Mama -
BRo1 Hematclogl
Bpoo2 Kimla Klinlk
8003 rikroblologl
800a Emuno'agi
BDos Himla Kesohatan
BD0OS Tokalketogl

(R nput Dafear Bidnng

Koda : ]BDD?

Hama = "

= | L%
Simpan | Botnl

P TT T I I T I LTITTII

Ll 1

=2 =4 | ><
mneut J____gwcvl.-ll Hopua

o | £ | = |

Gambar 6.14. From menu input dafiar bidang pemeriksaan laboratorium.

< K

B | = ' g I
1‘ Feul Bevixi £t
@—3’.‘?@5 A = gl

oy

T . B s
'3 (npit Daftar Bangunsn

Kode : |R603

o e O e R ]

Hiama : rﬂ.uang Tuaggu

Satuan Ime!er perzegl

W ——
Th. Beliy F?‘I_~;-1_‘Ir§2—— Ih, Sekarang ; m—

Harga sstuan l—__m:T

fazp Pakal ; r__—ﬁ— Uals Alat: [_——1T

Ponyysutan : r'li,uﬂ r B854

AlC :I BY 75441
Masapakslimeniy: r»mﬂ—
Ruplah/manit z r—m

-
S Dafiar Bangunan = =R i)
Kode | Hema | Satuan [Juraan | ThBeti [ Heeya Setuan | -
AGo1 Suang Parginen meler pEiyegt 42 01-C1-1332 800 250,000 *
RGOZ Ruang tale usghe meler perseg: 65 01-01-1952 CC ¢ 280,000

STied A

R Nt W RL, FRE L T e LN

R Oy TPy ]

Gambar 6.15. Form menu input data biaya investasi bangunan

Analisis biaya..., Sarto, FKM Ul, 2010



] Dafrer Peralatan tdedi o U E LR

Kada 1 Hams ] fiork | Jumish | TnBan | Harpa Saiuan | -

A R N I X T e P P o :
58 Input Daftar Peralatia Medik =~ o H R T ey

Kodo:l—_.—_
llamn:[r !
Mork: [ '
Jumlch:r_-_T
'l'h.B-oIi:FT___ Th, Sekarang : Eﬁs-?ﬁn_—

Harge szatuan @ r 0

15a3a Pakasi: l 0 Usla Alat : I Q

i e ]

[ty

CIL T T T T T T T LT 1

Panyumutan: rn.un [ 0.en
AC: 0.0
4| | asapakalinsenit: | 0.00
B @ x a E]_. 3 Ruplahimentt: I .00
oput Bevhl Hepus | na Ext

P R A wmhry Ayt LA T W o P § o Bl 6T

Gambar 6.16. From menu input data bizya investasi peralatan medik

B Daftar Peralatan Hon Bledik T =R
{T Kode | ligma | Merk [ Jumtan [ ThBeti | Hargs Saruan [ran{ -
[

(@ El-'l;‘u"l'b;f;nrhp-er‘alatan NowMedit

b

o

¥

>

H

Kodn:l z
tama: [ ;{
b

Mork:r :,"'
Jomian : | 0 I
-

Th. seu:| .- Th, Sekacang: [27-&5»2010 ‘ 2
9

b

B B

!

:

3

”

3

13

1

Harga nluan:r___—a-
1lawa Pakal: I—__E Usls Atat: '_——0_ ¥
penyumun:ru.no r o.ec -
AlIC: 0.cd L

Masepakalmenit: | 0.00
Ruplanimenit: l .00

<« 1
& l | ! x | @ J e
et Bevoi Hapuz i can Ext
Sty I e ST 4,_:-’?’? A e -: , : -

- | {
; : ol a :
M el Swpnn Patay L
4 el S A, " hd
R T it 2
o e AR, e R o e PRI, i 4 A W g Wt s W Ko g o o P P %k L AL A LA BT B s w oot DV

Gambar 6.17. From menu input data biaya investasi perlatan non medik
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#

HH Daftar Kerndatasn = @R

¥ode ] Hama I Merk Jumlah Th Bell | Herga Saluan =

Supt Sepeca Wolor magezr 1 D2-07.200481 1275009 Q
SLg2 Sepeda Hatar wnanama 1 01-62-2000 [RR L0 L1
SuC3 Sepeta maolor subcs ft i OB-05-20D41 13,476,000 0
S04 LiobraD eRng Mury 1 07-07-2007 175, M0.000 0
SLRE Hetd sperapinal Tubson 1 0%01-2008¢ 174,308,000 @
5UsS Hoticperasgnal Lgang 1 01-01.20081 176,100,900 ¢

(88 Tt Difoas Kemorcin

Kode:'sul!?
Hama :IT
Merk ; |ﬁ
Jomiah ! l__—u—
Th.aullzl—-_-__ Th, Sekarang: m_
Hargs sotunn ‘————T
PAaga Paksl: r-—_? Unia Alut : r——_ﬂ
Ponywsutan: [ ogo [ 0.00
AC: oo

ttasapekalimenit: ' 0_00_
Ruplahimenit: | .00

I N T N SN I AN Y IO T O Y (O O O

2 | @
Seoqan Hatsl
Gambar 6.18. From menu input data biaya investast kendaraan
et g e oM Y AR it T S e Ty A e T AT T N N e
(;:np‘:: Dafuar Bim.P:gurﬂ 3
vl FEQ it
: ~ Js—: DATA PEGAWAL LAIN - LAiN

LR

aoe prsowni (B oreTamanvutat:i [ ¢
Hard Frgres| Pabgian (aaa l c 'I'
Fandatian : [ = Palalan Karjaz l I :
u.n.um:l-__—c‘ Lemtwr:[__———_c ‘
Golangan : r"_zl Parjalensn (anal : r—_—_T i
Pnnahhr.__z) Palethym : r—_——e_

Ll Pokgh: I-_—_—_B‘ Batift Panaudian : r———_?

TUMJANGAN BIAYA

susunearaz 0
Tun] Findnak | [}
WAKTU OFTHEAL: [ 13078
Jod Anak :| <
savapRutarz ¢
Sara Antll:] T

Tun Strukburat; I———_——c-
tumy hmqllom::r_-——_—:‘
Tunt Beras: r_—-—_? o | Q .
mmmngu-un:f—_—__T __"‘L_‘i_!__.ﬂ'i_; :
mm:[__—‘_T

~ i s
D L et W W R e T PN D e et e T M TS e e e TR T e TEr o s S n o m i ol m s o A

Gambar 6.19. From menu input data biaya operasional gaji

Analisis biaya..., Sarto, FKM Ul, 2010



e rim e ————

-

T I T I T T T T T I'T I

<]

Hrg Per Tahun - | [}
Hrg Per Porikea© ‘ a

|
Iput Revi

m,put Lar J Frol

e : s - )y fe ua . s e s - i
B M Dalts: Siaya Reagen N I I
Hode | Uralan Merk | Ukuran I_Slrum ] Jumieh I He g Pac satuan [Hrq Par Tahuy -
qoot Succee God Pap 18780 85000 177000
[‘-_,- T R P PR A T L LU
& Tnput Dafts(Biaya Redgen A =< 3R

T
Uralsn: [[

Merh: [

Ykuran; r_——_—

Satuun: J

Jumtah: [ g
Hrg Satuan: l ¢

I

S22

Gambar 6.20. From menu input data biaya operasional reagen
P e LT L AT e by ey e Caetat C grgv m ot m s e mefemam o mipe o A ey m) Sogm et e b g TS g e [ g = --':jrv::ﬁ:;:
Il Daftar 8HP "_@l (R =
Hode Uralan [ satuan ﬁolumeT Hergn | Votai |
1 Baygon Spray Bugh 100 100
2 A 1 2 :
3 e —— - — 4.500
P j'.‘-'l_gn Input Daftar BHP > 15,200
= 3 30000

LTI T T I T T T T TP T TIT e

[

Kode
Uralan :
Satuan:
Jumiah :
Harga :
Nitai :

r
[
.
—
i

e

B

| x

Hepus

@ |

Cari

‘ Exil

| =
ﬁ ,lnput__j_gevbl J

Ey Tty =y b = ey e gy gy Y

g L T T g g P e g e g L ey T L T s

Gambar 6.21. From menu input data biaya operasional bahan habis pakal
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-

Kodo:l-‘

Uralan : "

\ Saluan:r
. Jumluh:r 0
i Hurga:h [
Hldai 2 | Q
= a |
Stmpar "ﬂalal l

F_LTJ L T T LT o T 1T

s B Daftar A1A e NE j:
Kode | Uralan [ satwan | valume | Harga | Totat [
LE Amplop Coklat Lembar 1 7]
H 2 Amplop Keck Lembar 1 75 ?5
t 13 o Y v ACTITH R = Bs
?' ﬁtnpue Dal’tnrATK : =

w) 28] &)

bhhput [ BevlalJ Hapus Larl Erint Extt

== L = e e o e i ==y B e L e St

Gambar 6.22. From menu iiput data biaya ATK

A Daftar Operasionsl Lain IR G
Koaa ] Hamz: -
roIRO P

PRO00D2Z LISTREC

I

Kode : | POMLO3

Hama ; r

Q

Patal

&

Simpan

T e T S A

5 I

o Iy & -
g‘} Input Rcvbd anusJ Cari J % gi-ﬂ J

W T W T B R el TR I SR B

Gambar 6.22. From menu input data biaya operasicnal lain-lain
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R S S

Hirta

g 0 0 0 20 O O

Taliuiy Akr

Austiygan .

LTI E I PR

Juinitan

Hasga

LETLE TP P Y T

LLEALLIDE LT I YR

i =

T meniss: T Ol eiavionai] Penetnaraan]

B Input Ferngluskraan

[

— r—

|

r
a

[

—

{
=
]

arrrerl

CEIR TN

Dartgunan

Logar

vargan [

Tott larys | S

o

Boapw

At nan

Dl =3 TRt | sar et

] tottieys 1§

Gambar 6.23. From menu input data biaya pemeliharaan bangunan, peralatan

medik,

peralatan non medik dan kendaraan.

Lampiran 5 : Hasil perhitungan dengan aplikasi

! Jnu, Peninsa Bizya
o | HKeae Hanu I Investast | Opecasncnal |Penchoarman Toul Per Tahun dipa kar
Pemwohesan . Entosir ihiuedg Junran

TE(Pra slruesen i 12 1,414 ’ 1410 e
= gl imiruren 174 2. it 4,124 4.1
E TrPascrtmanareen il LEL] 51
& FR| Ruing F'Tm:: L I 132 * i
H 3| Rwng ru LEF] 128y (134 rIET
2 16{ Ruang Tunggu dan 1L #1 1% k3 13 1 1z
F}{Ruwng Aemuridbein g 1 ki 1 23

H EX| Ruen, Pengebaladnspryicin 2B L 113 1 LbE)
E ti| Ruang Herrs toiog: gl a2 1,207 1 1.207
: | Ruing Wty EH 151 123 ' b3
1S[Rwing Rezgen 21 121 m * 121

- $7| Rwang Guds LH i (L] ' L1
H 11| Rwang ¥Ry 5 7 \ T
i 1| Rusng Gorxe o Rax 1 1 1 1
H G| Ruang IEskan 131 1 2 1 12
H 1| Rwing Germet = 1 - | - ? 1 2
L2IRwng vIC 1 2 ] ?

- 23| Ruang Perrran aze 1 £1e * F11]

B 84| Ruwsng Wty T 27 t o 228 1 EFL]
o 33| Rurng Murhaly ) 1 T 12 [ 172
H 27| Ruang Lobby 1 N 11 1 L

. SF}RuwIng Selitar i+ M - 2L ' 28

a2 3 Rwng Bangurun bain 1 110 T t‘ (¥}

' o - Towl . 14732
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