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RUMAH SAKIT UMUM NIRWANA
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+ m JL PANGLIMA BATUR TIMUR NO.42 BANJARBARU KALIMANTAN SELATAN
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Perihal : Balasan Surat Permohnan Izin Studi Pendahuluan dan Observasi Data
Kepada Yth,

Dekan Fakultas Farmasi
Universitas Borneo Lestari
Fakultas Farmasi
Di -

Tempat

Dengan Hormat,

Menindaklanjuti surat dari Universitas Bomeo Lestari, Nomor : JUNBL/FF/SIF/AKD.09/1123.
Berkenaan dengan permohonan surat |zin Studi Pendahuluan dan Observasi Data maka dengan
ini-kami memberi izin untuk melakukan studi-Pendahuluan dan-Observasi Data di wilayah kerja
Rumah Sakit Umum Nirwana dengan data Mahasiswa sebagai berikut :

Nama . Rizka Amalia Puteri
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Judul penelitian Analisis Efektivitas Biaya Terapi Penyakit Diabetes Melitus Tipe Il Pada

‘Pasien Rawat Inap di Rumah Sakit Umum Nirwana
Selama melakukan studi pendahuluan dan observasi, diwajibkan mengikuti tata tertib yang
berlaku di RSU Nirwana dan mengikuti kode etik tanpa terkecuali.
Demikian surat ini kami sampaikan, atas perhatian dan kerjasmanya kami mengucapkan
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: ROBEFSSkit Umum
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Lampiran 3. Perhitungan pengelompokkan pasien berdasarkan jenis kelamin
a. Laki-laki = == x 100% = 34%

b. Perempuan = % x 100% = 66%
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Lampiran 4. Perhitungan pengelompokkan pasien berdasarkan usia
1) 27-46 tahun = — x100% = 13%
2) 47-66tahun = = x100% = 73%

3) >66 tahun = —= x 100% = 14%

62



Lampiran 5. Perhitungan rata-rata biaya medik langsung
a. Perhitungan rata-rata biaya obat antidiabetes

1. Kelompok terapi glimepiride

total biaya obat antidiabetes (Rp)

Biaya obat antidiabetes =

jumlah sampel

Rp.2.101.150

Biaya obat antidiabetes = = Rp. 42.023

2. Kelompok terapi glucodex

total biaya obat antidiabetes (Rp)
jumlah sampel

Biaya obat antidiabetes =

Rp.1.138.020

Biaya obat antidiabetes = ”

= Rp. 22.760

b. Perhitungan rata-rata biaya tenaga ahli

1. Kelompok terapi glimepiride

total biaya tenaga ahli (Rp)

Biaya tenaga ahli = .
jumlah sampel

Biaya tenaga ahli =

—RPB'S‘;"'OOO = Rp. 70.000

2. Kelompok terapi glucodex

total biaya tenaga ahli (Rp)

Biaya obat tenaga ahli = .
jumlah sampel

Biaya obat tenaga ahli =

Rp.3._'-;00.000 — Rp 70.000

c. Perhitungan rata-rata biaya medis

1. Kelompok terapi glimepiride

total biaya obat antidiabetes (Rp)

Biaya obat antidiabetes =

jumlah sampel

Rp.1.250.000

Biaya obat antidiabetes = = Rp. 25.000

63



64

2. Kelompok terapi glucodex

. .- total bi bat antidiabet R
Biaya obat antidiabetes = -t4Lbiaya obat antidiabetes (Rp)

jumlah sampel

Rp.1.250.000

Biaya obat antidiabetes = =

= Rp. 25.000

d. Perhitungan rata-rata biaya pemeriksaan

1. Kelompok terapi glimepiride

total biaya pemerikaan GDS (Rp)
jumlah sampel

Biaya obat antidiabetes =

Rp.1.150.000

Biaya obat antidiabetes = =

= Rp. 23.000

2. Kelompok terapi glucodex

total biaya pemerikaan GDS (Rp)
jumlah sampel

Biaya obat antidiabetes =

Rp.1.150.000

Biaya obat antidiabetes = = Rp. 23.000
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Lampiran 6. Perhitungan biaya total rata-rata

a. Kelompok terapi glimepiride
Biaya total = biaya obat + biaya tenaga ahli + biaya pemeriksaan + biaya
medis
Biaya total = Rp. 42.023 + Rp. 70.000 + Rp. 23.000 + Rp. 25.000 =
Rp.160.023

b. Kelompok terapi glucodex
Biaya total = biaya obat + biaya tenaga ahli + biaya pemeriksaan + biaya
medis
Biaya total = Rp. 22.760 + Rp. 70.000 + Rp.23.000 + Rp. 25.000 =

Rp.140.760



Lampiran 7. Perhitungan pesentase efektivitas terapi

a. Kelompok terapi glimepiride

jumlah pasien yang mencapai target

Efektivitas = - ; x 100%
jumlah pasien yang menggunakan obat
Efektivitas = = x 100% = 80%
b. Kelompok terapi glucodex
Efektivitas = jumlah pasien yang mencapai target x 100%
- 0

jumlah pasien yang menggunakan obat

Efektivitas = g x 100% = 84%
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Lampiran 8. Perhitungan ACER

a. Kelompok terapi glimepiride

Biaya total rata—rata(Rp)
Efektivitas(%)

ACER=

= Rp.160.023
80%

ACER = = Rp.200.028,5

b. Kelompok terapi glucodex

Biaya total rata—rata (Rp)
Efektivitas(%)

ACER=

Rp.140.760
84%

ACER = = Rp.157.571,4
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Lampiran 9. Data Biaya Pasien dengan Terapi Glimepiride

68

No. Biaya Biaya Tenaga Biaya Biaya Biaya
Responden Obat Ahli Medis Pemeriksaan Total
1 43.920 70.000 25.000 23.000 161.920
2 44.150 70.000 25.000 23.000 162.150
3 41.000 70.000 25.000 23.000 159.000
4 41.665 70.000 25.000 23.000 159.665
5 41.000 70.000 25.000 23.000 159.000
6 41.000 70.000 25.000 23.000 159.000
7 41.665 70.000 25.000 23.000 159.665
8 41.000 70.000 25.000 23.000 159.000
9 41.160 70.000 25.000 23.000 159.160
10 41.665 70.000 25.000 23.000 159.665
11 41.000 70.000 25.000 23.000 159.000
12 43.920 70.000 25.000 23.000 161.920
13 40.950 70.000 25.000 23.000 158.950
14 41.710 70.000 25.000 23.000 159.710
15 44.150 70.000 25.000 23.000 162.150
16 41.000 70.000 25.000 23.000 159.000
17 41.160 70.000 25.000 23.000 159.160
18 41.665 70.000 25.000 23.000 159.160
19 41.000 70.000 25.000 23.000 159.665
20 41.000 70.000 25.000 23.000 159.000
21 44.150 70.000 25.000 23.000 162.150
22 41.710 70.000 25.000 23.000 159.710
23 43.920 70.000 25.000 23.000 161.920
24 41.000 70.000 25.000 23.000 159.000
25 41.100 70.000 25.000 23.000 159.100
26 44.150 70.000 25.000 23.000 162.150
27 41.665 70.000 25.000 23.000 159.665
28 41.000 70.000 25.000 23.000 159.000
29 43.920 70.000 25.000 23.000 161.920
30 44.150 70.000 25.000 23.000 162.150
31 41.000 70.000 25.000 23.000 159.000
32 41.000 70.000 25.000 23.000 159.000
33 41.665 70.000 25.000 23.000 159.665
34 41.160 70.000 25.000 23.000 159.160
35 41.710 70.000 25.000 23.000 159.710
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36 41.000 70.000 25.000 23.000 159.000
37 43.920 70.000 25.000 23.000 161.920
38 41.100 70.000 25.000 23.000 159.100
39 41.000 70.000 25.000 23.000 159.000
40 43.920 70.000 25.000 23.000 161.920
41 41.100 70.000 25.000 23.000 159.100
2 41.665 70.000 25.000 23.000 159.665
43 44.150 70.000 25000 23.000 162.150
44 41.710 70.000 25000 23.000 159.710
45 43.920 70.000 25.000 23.000 161.920
46 41.000 70.000 25.000 23.000 159.000
47 41.665 70.000 25.000 23.000 159.665
48 43.920 70.000 25000 23.000 161.920
49 41.000 70.000 25000 23.000 159.000
50 41.000 70.000 25.000 23.000 159.000
Biayatotal | - 1 70.000 25.000 23.000 160.023

rata-rata




Lampiran 10. Data Biaya Pasien dengan Terapi Glucodex
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No. Biaya Biaya Tenaga Biaya Biaya Biaya
Responden Obat Ahli Medis Pemeriksaan Total
1 24.700 70.000 25.000 23.000 142.700
2 22.900 70.000 25.000 23.000 140.900
3 24.700 70.000 25.000 23.000 142.700
4 22.920 70.000 25.000 23.000 140.920
5 20.700 70.000 25.000 23.000 138.700
6 22.900 70.000 25.000 23.000 140.900
7 20.520 70.000 25.000 23.000 138.520
8 22.920 70.000 25.000 23.000 140.920
9 24.700 70.000 25.000 23.000 142.700
10 24.700 70.000 25.000 23.000 142.700
11 20.700 70.000 25.000 23.000 138.700
12 22.900 70.000 25.000 23.000 140.900
13 20.520 70.000 25.000 23.000 138.520
14 24.700 70.000 25.000 23.000 142.700
15 22.900 70.000 25.000 23.000 140.900
16 22.900 70.000 25.000 23.000 140.900
17 20.520 70.000 25.000 23.000 138.520
18 22.920 70.000 25.000 23.000 140.920
19 20.520 70.000 25.000 23.000 138.520
20 24.700 70.000 25.000 23.000 142.700
21 22.900 70.000 25.000 23.000 140.900
22 22.900 70.000 25.000 23.000 140.900
23 20.520 70.000 25.000 23.000 138.520
24 24.700 70.000 25.000 23.000 142.700
25 22.920 70.000 25.000 23.000 140.920
26 20.520 70.000 25.000 23.000 138.520
27 24.700 70.000 25.000 23.000 142.700
28 20.700 70.000 25.000 23.000 138.700
29 22.920 70.000 25.000 23.000 140.920
30 20.520 70.000 25.000 23.000 138.520
31 22.920 70.000 25.000 23.000 140.920
32 22.920 70.000 25.000 23.000 140.920
33 24.700 70.000 25.000 23.000 142.700
34 20.700 70.000 25.000 23.000 138.700
35 22.900 70.000 25.000 23.000 140.900
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36 24.700 70.000 25.000 23.000 142.700
37 24.700 70.000 25.000 23.000 142.700
38 22.900 70.000 25.000 23.000 140.900
39 22.920 70.000 25.000 23.000 140.920
40 24.700 70.000 25.000 23.000 142.700
41 20.520 70.000 25.000 23.000 138.520
2 22.900 70.000 25.000 23.000 140.900
43 20.700 70.000 25000 23.000 138.700
44 22.920 70.000 25000 23.000 140.920
45 22.920 70.000 25.000 23.000 140.920
46 24.700 70.000 25.000 23.000 142.700
47 20.520 70.000 25.000 23.000 138.520
48 22.920 70.000 25000 23.000 140.920
49 24.700 70.000 25000 23.000 142.700
50 22.920 70.000 25.000 23.000 140.920
Biayatoal |, 769 70.000 25.000 23.000 140.760

rata-rata
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Lampiran 11. Data Efektivitas Terapi Pasien Diabetes Melitus Dengan Terapi

Glimepiride
No. Jenis . . GDS Setelah
Responden Kelamin Usia Terapi GDS Awel diterapi
1 P 59 belum 280 200
tercapai
2 p 53 belum 236 210
tercapai
3 P 56 tercapai 232 137
4 P 61 tercapai 251 153
5 P 54 tercapai 383 177
6 P 48 tercapai 435 167
7 P 63 tercapai 258 172
8 P 75 belum 344 325
tercapai
9 P 68 tercapai 304 130
10 L 55 belum 364 230
tercapai
11 P 70 tercapai 231 121
12 L 59 tercapai 246 162
13 P 72 tercapai 369 218
14 P 55 tercapai 353 148
15 P 68 tercapai 224 153
16 P 50 tercapai 322 191
17 P 59 tercapai 254 165
18 P 55 tercapai 245 169
19 L 59 tercapai 400 164
20 P 53 tercapai 230 169
21 P 64 tercapai 335 139
22 P 59 tercapai 261 151
23 P 53 tercapai 270 160
24 P 62 tercapai 287 189
25 L 64 belum. 348 235
tercapai
26 P 57 tercapai 227 215
27 L 58 tercapai 311 127
28 L 79 tercapai 258 118
29 L 63 tercapai 274 146
30 P 27 tercapai 291 192
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31 P 45 tercapai 413 172
32 P 54 tercapai 255 147
33 P 59 tercapai 258 144
34 P 63 belum 343 201
tercapai
35 P 63 tercapai 219 109
36 P 53 belum 378 244
tercapai
37 L 42 belum 343 201
tercapai
38 L 57 tercapai 219 158
39 P 64 tercapai 268 176
40 L 52 belum 231 102
tercapai
41 p 63 belum 324 212
tercapai
42 P 66 tercapai 333 178
43 L 81 tercapai 237 151
44 L 46 tercapai 378 187
45 P 38 tercapai 247 138
46 L 59 tercapai 266 147
47 P 34 tercapai 288 143
48 P 55 tercapai 228 129
49 P 57 tercapai 292 149
50 P 53 tercapai 327 197




74

Lampiran 12. Data Efektivitas Terapi Pasien Diabetes Melitus Dengan Terapi

Glucodex
No. Jenis . . GDS Setelah
Responden Kelamin Usia Terapi GDS Awel diterapi
1 L 45 belum 218 236
tercapai
2 L 62 belum 434 254
tercapai
3 L 40 tercapai 250 191
4 P 55 tercapai 396 197
5 P 59 tercapai 276 174
6 L 62 tercapai 244 159
7 P 44 tercapai 320 115
8 P 50 tercapai 283 163
9 P 53 tercapai 252 180
10 P 59 tercapai 257 165
11 P 70 tercapai 281 189
12 L 59 tercapai 325 170
13 L 52 tercapai 272 148
14 P 68 tercapai 207 132
15 P 56 tercapai 292 113
16 P 65 tercapai 310 162
17 P 69 tercapai 281 189
18 L 59 tercapai 250 173
19 L 58 tercapai 296 152
20 L 51 tercapai 220 174
21 L 65 tercapai 238 145
22 L 52 belum 316 218
tercapai
23 L 81 belum 360 293
tercapai
24 L 33 tercapai 285 173
25 P 66 tercapai 268 192
26 P 56 tercapai 315 177
27 P 71 tercapai 248 154
28 P 54 tercapai 263 186
29 P 65 belum 410 203
tercapai
30 L 55 tercapai 246 148
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31 P 48 tercapai 254 172
32 P 44 tercapai 293 165
33 L 54 tercapai 244 151
34 P 35 tercapai 254 168
35 P 52 tercapai 217 149
36 P 63 tercapai 262 188
37 L 58 belum 353 256
tercapai
38 L 59 tercapai 282 145
39 P 61 tercapai 280 197
40 P 52 tercapai 351 195
41 P 72 tercapai 263 178
42 L 66 belum 204 238
tercapai
43 P 64 tercapai 277 186
44 P 53 tercapai 348 194
45 L 57 belum 287 259
tercapai
46 L 46 tercapai 254 167
47 P 55 tercapai 279 153
48 L 58 tercapai 295 169
49 P 63 tercapai 248 157
50 P 70 tercapai 269 170




