BAB 5
KESIMPULAN DAN SARAN

5.1 Kesimpulan

Berdasarkan hasil penelitian dan pembahasan sebelumnya, maka

peneliti dapat menarik beberapa simpulan sebagai berikut.

1.

Ada perbedaan efektivitas kemoterapi (PFS) antara kemoterapi
gefitinib dan erlotinib dengan selisih 0,7 bulan. Namun hasil
analisis statistik dengan uji Independent T — Test menunjukkan
perbedaan tersebut tidak bermakna (P > 0,05).

Ada perbedaan total biaya langsung medik antara kemoterapi
gefitinib dan erlotinib dengan selisih biaya sebesar Rp 33.252,109.
Namun hasil analisis statistik dengan uji Mann Whitney
menunjukkan perbedaan tersebut tidak bermakna (P > 0,05).
Kemoterapi gefitinib dengan nilai ACER sebesar Rp 114.954,68
dan PFS 9,4 lebih efektif biaya dibandingkan dengan nilai ACER
kemoterapi erlotinib sebesar Rp 148.206,87 dan PFS 8,7 bulan
pada pasien NSCLC rawat jalan di RSUD dr. Soetomo Surabaya.

5.2 Saran

Disarankan kepada peneliti selanjutnya agar :

Menggunakan jumlah sampel yang lebih banyak.

Menggunakan OS (Overall Survival) sebagai outcome karena OS
sebagai landasan untuk menilai kelangsungan hidup, keamanan,

dan kualitas hidup pasien.
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