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ABSTRACT 
Hospitals are service-oriented institutions that provide 
essential healthcare services to the community. The 
determination of hospital room rates is a critical 
management decision that must be carefully calculated. 
This study aims to analyze the determination of inpatient 
room rates at the ODSK Regional General Hospital of 
North Sulawesi Province using the cost plus pricing 
method. The research employs a qualitative approach 
with descriptive analysis. The results indicate that room 
rates calculated using the cost plus pricing method are 
lower than the rates set by the hospital. Specifically, the 
VVIP room rate is IDR 1,148,981.00, with a difference of 
IDR 91,019.00 (7.34%). The VIP room rate shows a 
difference of IDR 83,608.00 (8.36%), Class I differs by IDR 
88,205.00 (18.38%), Class II by IDR 72,612.00 (21.36%), 
and Class III by IDR 72,364.00 (40.20%). These 
discrepancies arise due to differences in the hospital's 
internal pricing determination and the calculations based 
on the cost plus pricing method. 
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Pendahuluan Rumah sakit merupakan salah satu jenis perusahaan jasa yang 
memberikan pelayanan kepada masyarakat. Rumah sakit 
mempunyai dua peran, yaitu sebagai lembaga sosial dan sebagai 
unit badan usaha. Hal ini dapat menjadi dilema yang cukup serius. 
Sebagai lembaga sosial, rumah sakit harus memberikan pelayanan 
kesehatan kepada masyarakat, terutama yang kurang mampu, 
sehingga dapat mengurangi pendapatan yang diterima. Sementara 
itu, sebagai badan usaha, rumah sakit harus meningkatkan 
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pendapatan. Rumah sakit juga mengeluarkan beban berupa beban 
pelayanan dan beban administrasi umum. Seiring perkembangan 
zaman, rumah sakit yang pada awalnya bertujuan sosial murni 
mengalami pergeseran menjadi sosial-ekonomi. Kondisi ini terjadi 
karena semakin besar pengeluaran rumah sakit setiap hari yang 
tidak seimbang dengan pemasukan. Untuk mengelola rumah sakit 
dengan baik dan menghindari kerugian, tentu dibutuhkan 
pengetahuan tentang manajemen rumah sakit. 

Salah satu faktor yang memengaruhi kelangsungan hidup 
rumah sakit adalah penerimaan rumah sakit berdasarkan tarif 
rumah sakit. Besarnya pembebanan tarif pelayanan di rumah sakit 
bertujuan untuk menutup biaya pemeliharaan serta pengembangan 
dan peningkatan mutu pelayanan. Tujuan pelayanan rumah sakit 
ditetapkan dengan mempertimbangkan nilai jasa pelayanan rumah 
sakit. Masalah penentuan tarif merupakan salah satu keputusan 
manajemen yang sangat penting dan harus diperhitungkan dengan 
cermat. Penentuan tarif yang terlalu tinggi dapat menyebabkan 
pasien berpindah ke rumah sakit pesaing, sedangkan tarif yang 
terlalu rendah dapat membuat rumah sakit tidak mampu menutupi 
biaya operasionalnya. Sebagai aturan umum, tarif pada organisasi 
yang bergerak di bidang pelayanan jasa kesehatan setidaknya harus 
sama dengan total biaya. Penetapan tarif yang tidak tepat akan 
menyulitkan rumah sakit dalam mengembangkan usahanya, 
sehingga penentuan tarif menjadi penting. 

Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) ODSK merupakan 
pelayanan publik yang senantiasa melakukan pemasaran atas peran, 
fungsi, dan manajemen rumah sakit. Oleh karena itu, RSUD ODSK 
telah berusaha mengembangkan kualitas manajemen rumah sakit. 
Dalam Peraturan Gubernur tentang Rencana Strategis RSUD 
Provinsi Sulawesi Utara, Sales Growth Rate (SGR) merupakan 
indikator yang digunakan untuk mengukur kemampuan rumah 
sakit dalam menggali pendapatan fungsional dari jasa layanan 
kesehatan. Berdasarkan data tiga tahun terakhir, rata-rata tingkat 
pertumbuhan pendapatan RSUD Provinsi Sulawesi Utara tahun 
2018–2020 adalah sebesar 1,326%. Menurut Peraturan Menteri 
Kesehatan Republik Indonesia Nomor 85 Tahun 2015 tentang Pola 
Tarif Nasional, pendapatan rumah sakit yang bersumber dari 
penerimaan negara bukan pajak atau retribusi daerah digunakan 
untuk membiayai pengeluaran rumah sakit, yang terdiri atas belanja 
pegawai, belanja barang/jasa, dan belanja modal sesuai dengan 
kemampuan keuangan rumah sakit. Berdasarkan data tersebut, 
pertumbuhan pendapatan RSUD ODSK Provinsi Sulawesi Utara 
lebih rendah dibandingkan dengan pengeluaran rumah sakit, yang 
mencakup belanja pegawai, belanja barang/jasa, dan belanja modal. 
Hal ini menyebabkan rumah sakit mengalami kerugian. Kondisi ini 
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terjadi karena semakin besar pengeluaran rumah sakit setiap hari 
yang tidak seimbang dengan pemasukan, sehingga semakin sulit 
untuk mengelola dengan baik dan menghindari kerugian. 

Salah satu faktor yang memengaruhi keberlangsungan hidup 
rumah sakit adalah penerimaan rumah sakit berdasarkan tarif 
rumah sakit, termasuk penentuan tarif kamar rawat inap. Penentuan 
tarif kamar rawat inap dan harga jual dapat dilakukan dengan dua 
pendekatan, yaitu full costing dan variable costing. Full costing 
merupakan metode penentuan biaya produk yang membebankan 
seluruh biaya produksi, baik yang bersifat variabel maupun tetap 
(Sengkandai et al., 2024). Sementara itu, variable costing hanya 
membebankan biaya produksi yang bersifat variabel (Sengkandai et 
al., 2024). Kojo et al. (2024) dan Soeliongan et al. (2024) menemukan 
bahwa pendekatan full costing menghasilkan harga pokok yang 
relatif tinggi dibandingkan pendekatan variable costing. 

RSUD ODSK Provinsi Sulawesi Utara hingga saat ini belum 
menggunakan metode cost plus pricing melalui pendekatan full 
costing dan masih menerapkan sistem tarif tradisional (unit cost), di 
mana penetapan tarif lebih banyak didasarkan pada perkiraan, 
kepantasan, serta perbandingan dengan tarif rumah sakit lain yang 
sejenis. Akibatnya, terdapat ketidaktepatan dalam perhitungan tarif. 
Metode cost plus pricing mampu mengukur secara cermat biaya-
biaya yang dikeluarkan dari setiap aktivitas untuk menghasilkan 
tarif yang tepat bagi jasa rawat inap. Metode ini juga biasanya 
menghasilkan tingkat harga yang relatif stabil. 

Selain itu, terdapat peraturan yang digunakan sebagai acuan 
dalam menentukan tarif jasa rawat inap di RSUD ODSK Provinsi 
Sulawesi Utara, yaitu Peraturan Gubernur Nomor 15 Tahun 2022 
tentang Penyesuaian Tarif Retribusi Daerah. Sebagai rumah sakit 
yang bergerak di bidang kesehatan dan berada di bawah pimpinan 
daerah, penentuan tarif jasa kamar rawat inap juga dipengaruhi 
oleh keputusan manajemen rumah sakit. Artika et al. (2025), Memah 
et al. (2025), dan Mongula et al. (2025) menunjukkan sering 
terjadinya perbedaan antara tarif yang ditetapkan oleh pihak 
manajemen dengan tarif berdasarkan metode cost plus pricing. 

 
Tinjauan 
pustaka 

Biaya 
Biaya adalah suatu bentuk pengorbanan terhadap sumber 

ekonomi yang dinyatakan dalam bentuk satuan uang, di mana hal 
tersebut sudah terjadi atau mungkin akan terjadi dalam upaya suatu 
perusahaan untuk mendapatkan barang atau jasa (Purwaji et al., 
2023). Katemba et al. (2024) menunjukkan bahwa biaya merupakan 
dasar dalam menentukan target laba. Mulyadi (2016) menjelaskan 
bahwa biaya merupakan suatu objek yang diproses oleh akuntansi 
biaya hingga menghasilkan dua penafsiran, yaitu secara luas dan 
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sempit. Secara luas, biaya (expenses) adalah suatu bentuk 
pengorbanan sumber ekonomi yang dinyatakan dalam bentuk 
satuan uang dan sudah terjadi atau berpotensi terjadi dengan target 
tertentu. Dalam penafsiran secara sempit, biaya akan berubah 
menjadi beban apabila nilai dari barang atau jasa tersebut telah 
diterima atau sudah habis nilainya. Namun, apabila nilai dari 
barang atau jasa tersebut belum habis, maka dikategorikan sebagai 
aset. Menurut Purwaji et al. (2023), klasifikasi biaya merupakan 
proses pengelompokan seluruh komponen biaya secara lebih 
ringkas dan sistematis agar penjelasan yang diberikan lebih akurat 
dan bermanfaat. Menurut Mulyadi (2016), biaya dapat 
diklasifikasikan sebagai berikut: 
1. Klasifikasi biaya berdasarkan objek pengeluarannya. 
2. Klasifikasi biaya berdasarkan fungsi pokok perusahaan, yaitu 

biaya produksi, biaya pemasaran, dan biaya administrasi dan 
umum. 

3. Klasifikasi biaya berdasarkan hubungan biaya dengan sesuatu 
yang dibiayai, yaitu: biaya langsung dan biaya tidak langsung. 

4. Klasifikasi biaya berdasarkan perilakunya dalam hubungan 
dengan perubahan volume. 
 

Rumah sakit 
Menurut Peraturan Menteri Kesehatan (Permenkes) Nomor 3 

Tahun 2020 tentang Klasifikasi dan Perizinan Rumah Sakit, rumah 
sakit didefinisikan sebagai: 
"Institusi pelayanan kesehatan yang menyelenggarakan pelayanan 
kesehatan perorangan secara paripurna, dengan menyediakan layanan 
rawat inap, rawat jalan, dan gawat darurat." 

Selain itu, rumah sakit memiliki fungsi sebagaimana diatur 
dalam Undang-Undang (UU) Nomor 44 Tahun 2009 tentang Rumah 
Sakit. Sentinuwo et al. (2025) menunjukkan bahwa rumah sakit 
memiliki kompleksitas bisnis tersendiri sehingga membutuhkan tata 
kelola yang baik. 

 
Harga jual 

Lestari dan Permana (2020) mendefinisikan harga jual sebagai 
nilai atau angka yang mencakup seluruh biaya produksi serta 
ditambahkan dengan laba dalam jumlah yang wajar. Harga jual juga 
tercermin dalam daftar harga, harga eceran, serta nilai akhir yang 
diterima oleh perusahaan sebagai pendapatan atau net price. Secara 
umum, harga jual merupakan hasil penjumlahan dari harga pokok 
barang yang dijual, biaya administrasi, biaya penjualan, serta 
keuntungan yang diinginkan. Kebijakan penentuan harga jual 
mencerminkan sikap manajemen dalam menetapkan harga produk 
atau jasa. Meskipun kebijakan ini tidak secara langsung 
menentukan harga jual, kebijakan ini menetapkan faktor-faktor 
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yang perlu dipertimbangkan serta aturan dasar yang harus diikuti 
dalam proses penentuan harga. Pada kondisi normal, manajer yang 
bertanggung jawab atas penentuan harga jual membutuhkan 
informasi mengenai biaya penuh (full cost) di masa mendatang 
sebagai dasar dalam menentukan harga produk atau jasa 
(Kolompoy et al., 2024). Metode penentuan harga jual yang umum 
digunakan dikenal sebagai cost plus pricing, yaitu metode di mana 
harga jual ditetapkan dengan menambahkan biaya masa depan 
dengan persentase markup tertentu yang dihitung berdasarkan 
formula tertentu (Mulyadi, 2016). Penentuan harga jual menurut 
Mulyadi (2016) disajikan berikut. 

 
 Harga jual = Taksiran biaya penuh + Laba yang diharapkan 
 
Cost plus pricing adalah metode penentuan harga jual dengan 

menambahkan laba yang diharapkan di atas biaya penuh (full cost) 
yang diperkirakan akan dikeluarkan untuk produksi dan 
pemasaran produk. Metode ini mempertimbangkan dua unsur 
utama, yaitu taksiran biaya penuh dan laba yang diharapkan 
(Mulyadi, 2016; Putri et al., 2022; Rahmatika et al., 2022); Sari et al., 
2023). Taksiran biaya penuh dapat dihitung menggunakan dua 
pendekatan, yaitu full costing dan variable costing. Dalam kondisi 
normal, harga jual harus menutup biaya penuh dan menghasilkan 
laba sesuai target perusahaan. Jika biaya penuh digunakan sebagai 
dasar dalam penentuan harga jual-baik dengan pendekatan full 
costing maupun variable costing-biaya ini dapat dibagi menjadi dua 
kelompok: 
1. Biaya yang dipengaruhi langsung oleh volume produk, yang 

menjadi dasar utama dalam menentukan harga jual. 
2. Biaya penuh yang tidak dipengaruhi langsung oleh volume 

produk, yang dimasukkan dalam perhitungan persentase 
markup untuk menentukan harga akhir. 
Dengan demikian, metode cost plus pricing memastikan harga 

jual yang tidak hanya menutup biaya produksi dan pemasaran, 
tetapi juga memberikan keuntungan yang wajar. 
 

Metode 
riset 

Penelitian ini menggunakan metode kualitatif dengan 
pendekatan deskriptif. Pendekatan ini dipilih untuk memberikan 
gambaran yang lebih mendalam mengenai fenomena yang diteliti 
berdasarkan data yang dikumpulkan langsung dari sumber utama. 
Data yang digunakan dalam penelitian ini merupakan data primer, 
yaitu informasi yang diperoleh langsung dari sumber pertama 
melalui observasi, wawancara, dan dokumentasi. Data primer 
memberikan keakuratan dan kedalaman analisis yang lebih tinggi 
karena dikumpulkan secara langsung dari subjek penelitian. 
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Penelitian ini menggunakan desain studi kasus, yang berfokus pada 
analisis mendalam terhadap satu objek tertentu, yaitu rumah sakit 
yang menjadi lokasi penelitian. Studi kasus ini memungkinkan 
eksplorasi berbagai aspek yang berkaitan dengan objek penelitian 
melalui pengumpulan data dari berbagai elemen yang relevan. 
Pengumpulan data dilakukan melalui beberapa metode, antara lain: 
1. Wawancara mendalam – Dilakukan dengan pihak-pihak yang 

memiliki peran penting dalam manajemen rumah sakit untuk 
mendapatkan pemahaman yang komprehensif mengenai 
kebijakan dan praktik yang diterapkan. 

2. Dokumentasi – Meliputi analisis dokumen resmi, laporan 
keuangan, kebijakan rumah sakit, serta data lain yang 
mendukung validitas temuan penelitian. 
Dengan menggunakan kombinasi teknik pengumpulan data ini, 

penelitian diharapkan dapat memberikan gambaran yang lebih jelas 
mengenai fenomena yang dikaji serta menghasilkan temuan yang 
relevan bagi pengembangan kebijakan di bidang kesehatan. 
 

Hasil dan 
pembahasan 

Hasil 
Tabel 1 menyajikan tarif kamar rawat inap yang ditetapkan oleh 

Rumah Sakit Umum Daerah RSUD (ODSK) Provinsi Sulawesi Utara 
tahun 2023. 
 

Tabel 1. Tarif kamar rawat inap 

Kelas Jumlah bed Tarif (Rp) 

Kelas I 52 480.000 

Kelas II 59 340.000 

Kelas III 112 180.000 

VIP 12 1.000.000 

VVIP 8 1.240.000 

Sumber: RSUD ODSK Provinsi Sulawesi Utara 

 

Berdasarkan hasil wawancara, pendapatan Rumah Sakit Umum 
ODSK Provinsi Sulawesi Utara pada tahun 2023 adalah Rp. 
71.500.000.000,00, aset sebesar Rp. 62.332.316.500,00, dan rumah 
sakit Umum ODSK Provinsi Sulawesi Utara juga menetapkan laba 
demi menutupi biaya operasional yang ada. Besar laba yang 
ditetapkan oleh rumah sakit adalah sebesar 10% dalam perhitungan 
tarif. Pengumpulan biaya yang ada di Rumah Sakit Umum Daerah 
(RSUD) ODSK Provinsi Sulawesi Utara dilakukan dengan 
memisahkan biaya langsung dan biaya tidak langsung. 
1. Biaya langsung 
 Biaya langsung adalah biaya yang dikeluarkan rumah sakit 

untuk unit-unit yang memiliki peran langsung dalam pelayanan 
pasien. Contoh biaya langsung di rumah sakit meliputi: 
- Biaya operasional unit rawat jalan dan rawat inap. 
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- Gaji tenaga kesehatan, seperti perawat dan dokter, yang 
dihitung berdasarkan perjanjian kerja serta mengacu pada 
peraturan perundang-undangan yang berlaku. 

- Biaya obat dan alat medis yang digunakan dalam pelayanan 
pasien. 

2. Biaya tidak langsung 
 Biaya tidak langsung adalah biaya yang dikeluarkan rumah 

sakit untuk unit-unit yang berfungsi sebagai penunjang 
pelayanan kesehatan. Contoh biaya tidak langsung meliputi: 
- Biaya alat tulis dan perlengkapan administrasi. 
- Biaya pemeliharaan alat medis dan fasilitas rumah sakit. 
- Biaya pemeliharaan gedung dan infrastruktur lainnya. 
Setelah pemisahan antara biaya langsung dan biaya tidak 

langsung dilakukan, total biaya dihitung untuk memberikan 
gambaran yang lebih jelas mengenai struktur biaya rumah sakit. 
Dengan mengetahui biaya langsung dan biaya tidak langsung, biaya 
penuh dari setiap tipe kamar rawat inap dapat diperoleh dengan 
menjumlahkan total biaya langsung dan total biaya tidak langsung. 
Tabel 2 menyajikan rincian biaya langsung dan biaya tidak langsung 
untuk masing-masing kamar. 
 
Tabel 2. Total biaya kamar  

No Jenis 

kamar 

Biaya langsung 

(Rp) 

Biaya tidak 

langsung (Rp) 

Total biaya 

(Rp) 

1 VVIP 825.699.806,00 1.054.724.279,00 1.880.424.085,00 

2 VIP 1.288.859.622,00 1.169.746.060,00 2.458.605.682,00 

3 Kelas I 3.486.962.033,00 2.272.702.859,00 5.759.664.892,00 

4 Kelas II 2.927.901.190,00 2.098.970.770,00 5.026.871.960,00 

5 Kelas III 2.853.163.753,00 2.944.443.590,00 5.797.607.343,00 

Jumlah 20.923.173.962,00 

Sumber: Data primer yang diolah  

 

Pembahasan 
Berdasarkan metode cost plus pricing disebutkan bahwa 

menghitung persentasenya adalah dengan cara menjumlahkan laba 
yang diharapkan dengan biaya tidak langsung kemudian dibagi 
dengan biaya langsung. Presentase markup yang diperoleh 
digunakan untuk menutup biaya tidak langsung dan mendapatkan 
laba yang diinginkan. Oleh karena Rumah Sakit Umum ODSK 
Provinsi Sulawesi Utara menetapkan laba sebesar 10% maka 
perhitungan laba yang diharapkan (lyd) dapat secara langsung 
diperoleh. Selanjutnya, markup dapat dihitung dengan cara 
menambahkan laba yang diharapkan dengan biaya tidak langsung 
kemudian dibagi biaya langsung. Tabel 3 menyajikan hasil 
penghitungan markup hingga tarif kamar per tahun. 
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Tabel 3. Markup dan tarif kamar per tahun 

Jenis 

kamar 

Biaya penuh 

(Rp) 

Lyd 

(Rp) 

Markup 

% 

Taksiran by langsung 

(Rp) 

Markup 

(Rp) 

Tarif per tahun 

(Rp) 

VVIP 1.880.424.085,00 188.042.408,50 151% 825.699.806,00 1.246.806.707,06 2.072.506.513,06 

VIP 2.458.605.682,00 245.860.568,20 110% 1.288.859.622,00 1.417.745.584,20 2.706.605.206,20 

Kelas I 5.759.664.892,00 575.966.489,20 82% 3.486.962.033,00 2.859.308.867,06 6.346.270.900,06 
Kelas II 5.026.871.960,00 502.687.196,00 89% 2.927.901.190,00 2.605.832.059,10 5.533.733.249,10 

Kelas III 5.797.607.343,00 579.760.734,30 124% 2.853.163.753,00 3.537.923.053,72 6.391.086.806,72 

Sumber: Data primer yang diolah 
 

  

 Setelah tarif per tahun diketahui, tarif kamar per hari dapat 
dihitung dengan membagi tarif kamar per tahun dengan jumlah 
kamar yang terjual selama satu tahun. Volume kamar per tahun 
merupakan total maksimum penggunaan kamar jika seluruh kamar 
terpakai penuh, yang diperoleh dari jumlah kamar dikalikan 365 
hari. Sementara itu, volume kamar yang terpakai adalah jumlah 
kamar yang benar-benar digunakan selama tahun 2023. Tarif kamar 
per hari dihitung menggunakan metode cost plus pricing, yang 
memperhitungkan biaya penuh ditambah dengan margin laba yang 
diharapkan. Tabel 4 menyajikan hasil perhitungan tarif kamar 
berdasarkan metode ini serta perbedaannya dengan tarif yang telah 
ditetapkan oleh rumah sakit. Hasil ini menunjukkan bahwa tarif 
kamar yang dihitung menggunakan metode cost plus pricing lebih 
tinggi dibandingkan tarif yang saat ini diterapkan oleh rumah sakit. 
Dengan demikian, rumah sakit dapat mempertimbangkan kembali 
kebijakan penetapan tarifnya agar lebih mencerminkan struktur 
biaya dan laba yang diharapkan. 
 

Tabel 4. Perbedaan tarif kamar 

Jenis 

kamar 

Jumlah 

kamar 

Volume 

kamar 

per 

tahun 

Volume 

kamar 

terpakai 

2023 

Tarif per tahun 

(Rp) 

Tarif per 

hari-cost 

plus pricing 

(Rp) 

Tarif kamar 

rumah sakit 

(Rp) 

Selisih (Rp) Persentase 

selisih 

VVIP 8 2.920 1.168 2.072.506.513,06 1.774.406,26 1.240.000,00 534.406,26 30% 

VIP 12 4.380 1.971 2.706.605.206,20 1.373.214,21 1.000.000,00 373.214,21 27% 
Kelas I 52 18.980 10.249 6.346.270.900,06 619.196,71 480.000,00 139.196,71 22% 

Kelas II 59 21.535 12.921 5.533.733.249,10 428.274,38 340.000,00 88.274,38 20% 

Kelas III 119 40.880 31.478 6.391.086.806,72 203.036,03 180.000,00 23.036,03 11% 

Sumber: Data primer yang diolah 

   

Kesimpulan Penerapan metode cost plus pricing dalam penentuan tarif 
kamar rawat inap di Rumah Sakit ODSK Provinsi Sulawesi Utara 
menghasilkan tarif yang lebih tinggi dibandingkan dengan tarif 
yang telah ditetapkan oleh rumah sakit. Perhitungan menggunakan 
metode ini menunjukkan bahwa tarif kamar VVIP sebesar Rp. 
1.774.406,26, dengan selisih Rp. 534.406,24 atau 30% lebih tinggi dari 
tarif yang ditetapkan rumah sakit. Untuk kamar VIP, selisihnya 
sebesar Rp. 373.214,00 atau 27%, kamar Kelas I memiliki selisih Rp. 
139.196,71 atau 22%, kamar Kelas II mengalami selisih Rp. 88.274,38 
atau 20%, sedangkan kamar Kelas III memiliki selisih Rp. 23.036,03 
atau 11% lebih tinggi dari tarif rumah sakit. 
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