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Program Studi S1 Farmasi
STIKes Bhakti Husada Mulia Madiun
2026
ABSTRAK

Septiani Eka Firnanda Putri

ANALISIS EFEKTIVITAS BIAYA TERAPI ANALGESIK PADA
PASIEN PASCA OPERASI CAESAR DI INSTALASI RAWAT INAP
RSU DARMAYU PONOROGO

Nyeri pasca operasi sectio caesarea memerlukan terapi analgesik yang
efektif dan efisien untuk mempercepat pemulihan pasien serta menekan biaya
pengobatan. Perbedaan jenis analgesik yang digunakan dapat memengaruhi
efektivitas terapi maupun biaya medis langsung. Terapi analgesik menjadi pilar
utama dalam pengelolaan nyeri pasca operasi caesar. Secara umum, pendekatan
yang digunakan adalah terapi analgesik multimodal, yaitu kombinasi beberapa
jenis analgesik yang bekerja melalui mekanisme berbeda, seperti parasetamol,
NSAID, opioid, serta teknik anestesi regional seperti blok Transversus Abdominis
Plane (TAP).Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis efektivitas biaya
penggunaan terapi analgesik pada pasien pasca operasi caesar di Instalasi Rawat
Inap RSU Darmayu Ponorogo periode Januari-Desember 2025 menggunakan
metode CEA melalui perhitungan ACER dan ICER.

Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif non-eksperimental dengan
pendekatan retrospektif menggunakan data rekam medis dan administrasi rumah
sakit. Sampel penelitian sebanyak 100 pasien yang memenuhi kriteria inklusi.
Populasi yang digunakan pada penelitian ini adalah seluruh pasien rawat inap
yang telah melakukan prosedur operasi caesar yang mendapat terapi analgesik di
RSU Darmayu Ponorogo periode Januari 2025 — Desember 2025 dengan jumlah
populasi sebanyak 2.362 populasi. Efektivitas terapi dinilai berdasarkan
penurunan skala nyeri menggunakan NRS menjadi <4, sedangkan biaya yang
dianalisis adalah biaya medis langsung.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa karakteristik pasien paling banyak
berada pada kelompok usia 20-34 tahun sebanyak 79 pasien (79%), dengan
metode pembayaran didominasi oleh BPJS. Jenis analgesik yang digunakan
meliputi Meloxicam, Dexketorolac, Asam Mefenamat, Meloxicam dan Mefinal.
Nilai ACER masing-masing sebesar Rp24.375,34, Rp25.495,17, Rp26.417,68,
dan Rp28.823,24. Berdasarkan analisis ICER dan matriks efektivitas biaya,
Meloxicam merupakan terapi yang paling cost-effective karena memiliki
efektivitas tertinggi dengan biaya yang lebih efisien dibandingkan alternatif terapi
lainnya.Kesimpulan penelitian ini menunjukkan bahwa terapi Meloxicam dan
Asam Mefenamat merupakan pilihan analgesik yang paling efektif dan ekonomis
pada pasien pasca operasi caesar di RSU Darmayu Ponorogo berdasarkan analisis
ACER dan ICER.

Kata Kunci : Caesar, Analgesik, CEA, ACER, ICER
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ABSTRACT
Septiani Eka Firnanda Putri

COST-EFFECTIVENESS ANALYSIS OF ANALGESIC THERAPY FOR
POST-CAESAREAN SURGERY PATIENTS IN THE [INPATIENT
FACILITY OF DARMAYU HOSPITAL, PONOROGO

Post-cesarean section pain requires effective and efficient analgesic
therapy to accelerate patient recovery and reduce treatment costs. Different types
of analgesics can impact both the effectiveness of therapy and direct medical
costs. Analgesic therapy is a key pillar in post-cesarean section pain
management. Generally, the approach used is multimodal analgesic therapy, a
combination of several types of analgesics that work through different
mechanisms, such as paracetamol, NSAIDs, opioids, and regional anesthetic
techniques such as Transversus Abdominis Plane (TAP) block. This study aims to
analyze the cost-effectiveness of analgesic therapy in post-cesarean section
patients at the Inpatient Unit of Darmayu General Hospital, Ponorogo, from
January to December 2025, using the CEA method through ACER and ICER
calculations.

This is a descriptive, non-experimental study with a retrospective
approach, using medical records and hospital administration data. The study
sample consisted of 100 patients who met the inclusion criteria. The population
used in this study was all inpatients undergoing cesarean sections who received
analgesic therapy at Darmayu General Hospital, Ponorogo, from January 2025
to December 2025. The effectiveness of therapy was assessed based on a
reduction in pain scale using the NRS to <4, while the costs analyzed were direct
medical costs.

The results showed that the majority of patients were in the 20-34 age
group (79 patients), with payment methods predominantly using BPJS (Social
Security Agency). The types of analgesics used included Meloxicam,
Dexketorolac, Mefenamic Acid, Meloxicam, and Mefinal. The ACER values were
Rp24,375.34, Rp25,495.17, Rp26,417.68, and Rp28,823.24, respectively. Based
on the ICER analysis and cost-effectiveness matrix, Meloxicam is the most cost-
effective therapy because it has the highest effectiveness with more efficient costs
compared to other therapeutic alternatives. The conclusion of this study shows
that Meloxicam and Mefenamic Acid therapy is the most effective and economical
analgesic choice for post-cesarean section patients at Darmayu Ponorogo
General Hospital based on ACER and ICER analysis.

Keywords : Caesar, Analgesic, CEA, ACER, ICER.
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