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<p>ABSTRAK Nama: Fikrotul Ulya Program Studi : IImu Kesehatan Masyarakat Judul : Efektivitas Biaya
Strategi DOTS (Directly Observed Treatment Shortcourse) Program Tuberkulosis Di Rumah Sakit Swasta
Kota Depok Tahun 2017-2018. Pembimbing : Prof. dr. Hasbullah Thabrany, MPH, Dr.PH Tesisini
membahas kemampuan mahasiswa Fakultas Psikologi U Angka penemuan kasus& nbsp; menurut Global
tuberculosis Report 2016 sebesar 77% dan di kawasan Asia Tenggara sebesar 46,5%. Sedangkan di
Indonesia mengalami titik stagnan dalam 5 tahun terakhir di kisaran 32 - 33% kasus. Angka penemuan kasus
TBC di Kota Depok tahun 2016 baru& nbsp; tercapai 58% dari target cakupan. Sedangkan di Kota Bekas,
cakupannya sebesar 62%. Sejak tahun 2014 dengan menggunakan strategi PPM (Public Private Mix) di
Kota Depok melibatkan fasyankes (Fasilitas Pelayanan K esehatan) swasta dalam penanganan TBC
menggunakan metode DOTS (Directly Observed Treatment Shortcourse). Saat ini, dari 4 RS swasta yang
sudah bekerja sama menjangkau 18,7% kasus TBC di seluruh Kota Depok.& nbsp; Beberapa penelitian
menunjukkan efektifitas biaya pada penemuan kasus TBC dengan strategi DOTS di fasyankes swasta.
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui perbandingan efektifitas biaya& nbsp; penyelenggaraan TBC di
Kota Depok tahun 2017-2018. Penelitian ini merupakan penelitian evaluasi ekonomi dengan dengan& nbsp;
metode kohort retrospektif. Penelitian ini akan dilakukan pada bulan Oktober & ndash; April 2018 dengan
melakukan study comparative antara 3 alternatif (Cost Effectiveness Analysis), yaitu Puskesmas yang
menggunakan DOTS, RS DOTS dan RS Tanpa DOTS. Peneliti melakukan penghitungan microcosting dari
perspektif societal/masyarakat dengan menghitung biaya yang dikeluarkan oleh pasien dan provider
pelayanan kesehatan. Output yang dipakai untuk mengukur penanganan TBC adalah angka pengobatan
lengkap (Success Rate).& nbsp; Estimasi biaya berdasarkan tarif& nbsp; Rumah Sakit, harga pasar, serta
wawancara dari petugas RS. Hasil penelitian dari 36 sampel per kelompok menunjukkan bahwa Success
Rate di puskesmas 86,1%,& nbsp; RS dengan DOTS sebesar 77.78 % sedangkan yang non DOTS sebesar
63.89 %. Penambahan biaya provider di puskesmas dan RS DOTS meningkatkan success rate. Biaya
societal penatalaksanaan TBC di puskesmas 42% dari biayadi RS swasta. Dari perhitungan ACER (Average
Cost Effectiveness Ratio) didapatkan bahwa RS yang melaksanakan strategi DOTS lebih cost effective,
dengan nilai ACER di Puskesmas adalah Rp 1.948.284, RS DOTS Rp& nbsp; 3.989.576 dan RS tanpa
DOTS sebesar Rp 5.390.323. Untuk menaikkan 1% angka kesuksesan pengobatan membutuhkan biaya Rp
10.084.572 dengan melakukan intervensi program DOTS ke RS Swasta. Analisis bivariat menyatakan
bahwa terdapat perbedaan bermakna (p value 0,001) efektivitas biaya perspektif societal pada pengobatan
TBC di puskesmas, RS dengan DOTS, dan RS tanpa DOTS . Keywords : Cost effectiveness analysis,
DOTS, Fasyankes swasta, Success Rate, ACER, | CER</p><p>& nbsp;</p>
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