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Latar Belakang : Konsekwensi yang diterapkannya otonomi daerah
berpengaruh terhadap pembiayaan kesehatan di daerah. Bantuan dana
dan pusat yang sudah menjadi sumber utama dalam pembiayaan bidang
kesehatan kini menjadi berkurang. Pembiayaan kesehatan kini menjadi
tanggung jawab pemerintah daerah. Begitu juga dalam biaya operasional
puskesmas yang dulu puskesmas masih mendapat bantuan dana melalui
pemerintah pusat, sekarang dana tersebut harus ditanggung pemerintah
daerah. Puskesmas sebagai ujung tombak pemerintah dalam memberikan
pelayanan kesehatan kepada masyarakat sesuai perkembangannya akan
menghadapi kendala serius terhadap upaya peningkatan kualitas
pelayanan. Salah satu penyebab adalah kurangnya dana yang dimiliki
oleh puskesmas. Apabila puskesmas tidak mampu mengantisipasi
berbagai perkembangan pelayanan kesehatan masyarakat dikawatirke
puskesmas akan kehilangan pengunjung dan hanya dimanfaatkan oleh
segmen masyarakat kurang mampu.

Tujuan Penelitian : Penelitian ini bertujuan menganalisis Unit Cost dan
cost recovery pelayanan Puskesmas Matur Kabupaten Agam.

Metode Penelitian : Penelitian ini adalah penelitian desknptif analitik
dengan rancangan studi kasus, menggunakan data sekunder
dokumentasi puskesmas. Sumber data yang dipakai dalam penelitian ini
berupa data kuantitatif dan Kualitatif.

Hasil: Dengan perhitungan Metode double distnibution biaya satuan
pelayanan rawat inap sebesar Rp 13.535,-, rawat jalan Rp 4 718,- Biaya
persalinan Rp 101.513,-.Besarmya penerimaan untuk memenuhi biaya
(Cost Recovery rate) puskesmas matur kab agam Rp 127.644.820,-
(85,24 %) Besarnya Biaya operasional Rp 149.753.980,- terdiri dari biaya
langsungRp 58315090,- (38,94%) dan biaya tidak langsung
Rp 91.434.890,- (61,06 %)

Pemasukan rawatan lebih banyak dari rawat jalan Pengembalian jasa
medis 40%.Mengolah dana dari Jamkesmas atau Askeskin untuk ATK,
kebersihan.Mengalikan program yang tidak dilakukan ,mengintegrasikan
kegiatan dengan kegiatan yang laindiharapakan Puskesmas
memberdayakan masyarakat dan mengintegrasikan perpaduan program
dan mengsinkronk_.. dengan k jiatan kegiatan yang ada dikecamatan.
Kesimpulan: Harga satuan yang pada umumya lebih besar dari tarif periu
perencanaan yang matang supaya semi - ““3aya dapat terakomodasi dan
insentif agar lebih proporsional.

Kata Kunci : Unit Cost dan Cost recovery, puskesmas rawat inap.
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