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ABSTRAK 
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ANALISIS PERBEDAAN TARIF RIIL DENGAN TARIF PAKET INA-CBG 

PADA PEMBAYARAN KLAIM JAMKESMAS PASIEN RAWAT INAP DI 

RSUD KABUPATEN SUKOHARJO 

xiii + 69 + 11 

 

Terdapat kesan bahwa pihak rumah sakit diuntungkan dari perbedaan tarif riil 

dengan tarif Indonesia Case Based Groups (INA-CBG) pada pembayaran klaim 

Jamkesmas, sehingga merugikan pihak pasien maupun penyelenggara Jamkesmas. 

Tarif riil merupakan tarif yang digunakan rumah sakit berdasarkan jasa per 

pelayanan sesuai Peraturan Daerah. Sedangkan INA-CBG merupakan paket 

pembiayaan kesehatan berbasis kasus dengan mengelompokkan berbagai jenis 

pelayanan menjadi satu kesatuan. Tujuan penelitian ini adalah menganalisis 

perbedaan tarif riil dengan tarif paket INA-CBG pada pembayaran klaim pasien 

rawat inap peserta Jamkesmas di RSUD Kabupaten Sukoharjo. 

Penelitian ini merupakan penelitian observasional analitik dengan rancangan 

penelitian retrospektif. Penelitian menggunakan metode analisis kualitatif dan 

kuantitatif yang datanya diperoleh dengan studi dokumen dan wawancara 

mendalam. Sedangkan uji hipotesisnya menggunakan uji Wilcoxon. 

Hasil analisis menunjukkan bahwa terjadi perbedaan signifikan pada tarif riil 

dengan tarif paket INA-CBG yang ditunjukkan dengan nilai p = 0,001. Perbedaan 

tersebut dikarenakan perbedaan standar pembiayaan kesehatan, lama dirawat 

pasien, penggunaan software, ketepatan pengodean diagnosa dan prosedur, serta 

belum adanya clinical pathway di RSUD Kabupaten Sukoharjo. 
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Disparity analysis between real and INA-CBG fare upon hospitalized care service 

claim-payment at Sukoharjo District General Hospital 

 

ABSTRACT 

Within disparity use of real and Indonesia Case Based Groups (INA-CBG) fare, 

often triggering an assumption lead to prejudice of billing fact-manipulation 

which conducted by hospital management. The action is often causing financial 

deprivation over patient or the service payer (JAMKESMAS). Real fare is carry 

out by hospital based on fee for service proposal appointed by local government. 

INA-CBG is package of billing system based on service group category. The aim 

of the research is analyzing the disparity of use between real and INA-CBG fare 

upon hospitalized care service toward JAMKESMAS claim-payment at Sukoharjo 

District General Hospital. 

The research is analytic-observational type using retrospective design. 

Qualitative and quantitative data analysis is use, involving document study and 

in-depth interview as data gathering technique. Hypothesis verification acquired 

with the use of Wilcoxon test. 

The result exhibit a significant different between real and INA-CBG fare with 

value of p = 0.001. The disparity arise as the result of variety of health service 

tariff standard, length of stay, sofware utilization, accuracy of diagnose and 

service procedure coding, and deficiency of clinical pathway in Sukoharjo 

District General Hospital. 
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