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Abstrak 

 
Latar Belakang: Masalah kesehatan gigi menjadi perhatian yang sangat penting dalam 

pembangunan kesehatan. Pada tahun 2020 kesehatan masyarakat diresahkan dengan munculnya 

Covid-19. Pandemi Corona Virus Disease 2019 (COVID-19) berdampak ke berbagai sektor 

terutama fasilitas kesehatan. Beban ini mempengaruhi pelayanan kesehatan terutama naiknya 

kebutuhan alat dan bahan kesehatan seperti Alat Pelindung Diri, disinfektan, dan tambahan alat 

medis dan non medis lainnya untuk mendukung kewaspadaan standar Covid-19. Penelitian ini 

bertujuan untuk mengetahui gambaran tarif pelayanan kedokteran gigi sebelum dan setelah 

pandemi Covid-19 di praktik mandiri dokter gigi di Kota Palembang. Metode: Penelitian ini 

menggunakan penelitian deskriptif dengan pendekatan kuantitatif. Analisis yang digunakan 

adalah uji univariat yang dilakukan terhadap masing-masing variabel dan hasil penelitian 

dianalisis untuk mengetahui distribusi dan persentase dari tiap variabel. Hasil: Hasil dari 

penelitian menunjukan adanya perubahan atau kenaikan pada tindakan pemeriksaan dan 

konsultasi, pemeriksaan dan medikasi sebesar 100%. Sedangkan tindakan yang mengalami 

kenaikan tidak terlalu tinggi adalah pada penambalan gigi dengan semen ionomer kaca, 

penambalan dengan resin komposit, pencegahan lubang gigi/fissure sealant, pencabutan gigi 

susu/anak, pencabutan gigi permanen/dewasa sebesar 66,7% dan pemasangan kawat gigi 

(ortodontik cekat) sebesar 60%. Sedangkan tindakan yang tetap atau tidak mengalami kenaikan 

adalah pembersihan karang gigi (scaling) dan kontrol kawat gigi (ortodontik cekat) 

Kesimpulan: Hasil yang telah didapat secara keseluruhan dapat disimpulkan bahwa gambaran 

tarif pelayanan kedokteran gigi sebelum dan setelah pandemi Covid-19 di praktik mandiri dokter 

gigi Kota Palembang terdapat perubahaan kenaikan tarif.  

 

Kata Kunci: COVID-19, masa pandemi, tarif pelayanan kedokteran gigi 
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Abstract 

 
Background: Dental health issues are a very important concern in health development. In 

2020 public health was worried by the emergence of Covid-19. The Corona Virus Disease 

2019 (COVID-19) pandemic has impacted various sectors, especially health facilities. This 

burden affects health services, especially the increasing need for health equipment and 

materials such as Personal Protective Equipment, disinfectants, and additional medical 

and non-medical equipment to support standard Covid-19 precautions. This study aims to 

find out an overview of the rates for dental services before and after the Covid-19 pandemic 

at independent dental practices in the city of Palembang. Method: This research uses 

descriptive research with a quantitative approach. The analysis used is a univariate test 

which is carried out on each variable and research results and analyzed to determine the 

distribution and percentage of each variable. Results: The results of the research showed 

that there was a change or increase in examinations and consultations, examinations and 

medication by 100%. Meanwhile, the actions that experienced a not too high were tooth 

fillings with glass ionomer cement, fillings with composite resin, prevention of 

cavities/fissure sealants, extraction of milk/child teeth, extraction of permanent/adult teeth 

at 66.7% and installing dental braces (fixed orthodontics)  by 60%. Meanwhile, the actions 

that remain constant or do not increase are tartar cleaning (scaling) and control of braces 

(fixed orthodontics). Conclusion: The results that have been obtained as a whole can be 

concluded that the description an overview of the rates for dental services before and after 

the Covid-19 pandemic in the independent practice of dentists in Palembang City, there 

are changes in rate increases. 

 
Keywords: COVID-19, pandemic period, dental service rates
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BAB 1  

PENDAHULUAN 

1.1. Latar Belakang  

        Kesehatan gigi merupakan elemen yang sangat penting bagi kesehatan secara 

keseluruhan yang menentukan kualitas hidup seseorang1. Masalah kesehatan gigi 

menjadi perhatian yang sangat penting dalam pembangunan kesehatan. Kebersihan 

gigi dan mulut yang baik menunjukkan kontribusi yang besar dalam pencegahan 

penyakit. 

       Pada tahun 2020 kesehatan masyarakat diresahkan dengan munculnya Covid-

19. Covid-19 merupakan pandemi global sehingga pemerintah Indonesia 

menetapkan sebagai bencana nasional. Sebagian besar kasus menunjukkan tanda 

dan gejala demam, dengan beberapa kasus yang mengalami masalah bernapas. 

Pandemi COVID-19 merusak banyak hal, terutama pada fasilitas kesehatan. 

Pelayanan kesehatan sangat terpengaruh oleh beban ini, terutama karena 

meningkatnya kebutuhan akan tambahan alat medis dan non-medis lainnya untuk 

mendukung standar kewaspadaan Covid-19 serta alat dan bahan kesehatan seperti 

alat pelindung diri (APD) dan disinfektan². 

     Profesi dokter gigi selama pandemi Covid-19 merupakan profesi yang memiliki 

resiko tertinggi untuk tertular Covid-19. Hal ini dikarenakan praktik dokter gigi 

perlu dilakukan dalam jarak yang dekat dengan rongga mulut pasien yang dapat 

menghasilkan aerosol, saliva, dan darah pasien yang apabila mengenai operatornya 

dapat berakibat menjadi carrier dalam penularan Covid-19. Karena pandemi, biaya 

operasi fasilitas Kesehatan, terutama klinik pratama meningkat. 
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Unit biaya yang ada dipengaruhi oleh bertambahnya alat pelindung diri (APD) pada 

setiap macam upaya di klinik. Jika suplai bahan medis, APD dan obat  mengalami 

kelangkaan, harganya pasti akan meningkat, dan ini akan berdampak negatif pada 

keselamatan petugas medis dan pasien klinik². Biaya operasional dikategorikan 

menjadi biaya langsung dan tidak langsung2. Jumlah biaya produksi secara 

langsung yang diperlukan untuk menghasilkan output seperti jasa layanan petugas 

medis merupakan pengertian dari biaya langsung2. Selain itu, ada juga contoh biaya 

langsung yang terdapat pada poli gigi di klinik pratama yaitu terdapat 10 tindakan 

pelayanan kedokteran gigi3. Sedangkan biaya tidak langsung adalah terdiri dari 

semua biaya yang tidak dapat ditelusuri secara langsung ke setiap jenis pelayanan 

pemeriksaan dan perawatan gigi. Seperti peralatan non medis, biaya gedung dan 

sebagainya3. 

        Menurut penelitian, sebelum adanya pandemi tarif pelayanan lebih rendah 

daripada perhitungan unit cost yang dilakukan menggunakan metode Activity Based 

Costing (ABC) selama pandemi. Studi ini dilakukan di Semarang pada klinik 

pratama non profit. Adapun data perhitungan yang digunakan dari Januari hingga 

Desember 2020.2 

          Penelitian mengenai tarif pelayanan dokter gigi baik sebelum dan setelah 

masa pandemi Covid-19 belum pernah diteliti di Kota Palembang. Kota Palembang 

termasuk dalam salah satu kategori kota besar di Indonesia. Masyarakat di kota 

besar diasumsikan memiliki perhatian dan pengetahuan yang lebih tinggi 

khususnya pada gigi dan mulut dikarenakan banyaknya aktivitas yang dilakukan 

sebagai rutinitas yang menuntut performa prima di setiap waktu. Selain itu 
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Kesehatan gigi dan mulut membutuhkan perawatan yang intensif dimana perawatan 

gigi dan mulut tidak bisa dilakukan hanya sekali waktu. Namun diperlukan 

konsultasi rutin pada rentang waktu yaitu setiap 6 bulan sekali. Oleh karena itu, 

penulis tertarik untuk melakukan penelitian dengan judul “Gambaran Tarif 

Pelayanan Kedokteran Gigi Sebelum dan Setelah Pandemi Covid-19 di Praktik 

Mandiri Dokter Gigi di Kota Palembang”. 

1.2. Rumusan Masalah 

 

  Bagaimana gambaran tarif pelayanan kedokteran gigi sebelum dan setelah 

pandemi Covid-19 di praktik mandiri dokter gigi di Kota Palembang? 

1.3. Tujuan Penelitian 

1.3.1. Tujuan Umum 

          Untuk mengetahui gambaran tarif pelayanan kedokteran gigi sebelum dan 

setelah pandemi Covid-19 di praktik mandiri dokter gigi di Kota Palembang. 

1.3.2. Tujuan Khusus 

1. Untuk mengetahui seberapa besar perbedaan tarif dokter gigi sebelum 

dan setelah masa pandemi. 

2. Untuk mengetahui jenis tindakan yang memiliki kenaikan tarif tertinggi 

setelah masa pandemi. 

1.4. Manfaat Penelitian 

1.4.1. Manfaat Teoritis 

1. Untuk para akademisi dan praktisi, hasil dari penelitian ini dapat 

memberikan sumbangan pemikiran agar lebih memahami manajemen 

praktik dokter gigi khususnya mengenai tarif dokter gigi.  
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2. Untuk peneliti selanjutnya, hasil penelitian berguna sebagai salah satu 

referensi untuk meneliti akuntansi tarif dokter gigi. 

1.4.2. Manfaat Praktis 

1. Memberikan informasi tentang tarif pasca pandemi dan faktor-faktor 

yang mempengaruhi pelayanan kedokteran gigi untuk membantu rekan 

dokter gigi memahami penyesuaian tarif pasca pandemi dan faktor-

faktor yang mempengaruhinya. 

2. Diharapkan hasil penelitian ini akan memberikan pengetahuan dan 

wawasan tentang tarif kedokteran gigi pra dan pasca pandemi serta 

faktor-faktor yang mempengaruhi pelayanan kedokteran gigi oleh 

dokter gigi mandiri di Kota Palembang. Ini juga akan menjadi syarat 

untuk mendapatkan gelar sarjana.
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