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PERATURAN DAERAH
KCTAMADYA DAERAH TINGKAT Il MAGELANG
NOMOR & TAHUN 1999
TENTANG

RETRIBUSI PELAYANAN KESEHATAN PADA RUMAH SAKIT UMUM TIDAR
- KOTAMADYA DAERAH TINGKAT Il MAGELANG

DENGAN RARMAT TUHAN YANG MAHA ESA

WALIKOTAMADYA KEPALA-DAERAH TINGKAT Il MAGELANG

\serimbang

a. bahwa dengan ditetapkan'nya-Undang-undang Nomor 18
Tahun 1857 tentang Pajak Dasrah dan Retribysi Daerah
sarta Keputusan Menteri  Kesehatan Nomor ;
582/MENKES/SK/NVI/1997 tentang Pola Tarip Rumah Sakit
Pamerintah , maka Peraturan Daerah Nomor : 11 Tahun
1993 tentang Pslayanan Kesehatan Pada Rumah Sakit
Umum Tidar Kotamadya Daerah Tingkat 1l Magelang sudah
tidak sesuai lagi sehinaga perlu diganti ;

b, bahwa untuk melaksanakan maksud tersebut di atas
dipandang periu. urituk menyusun dan menetapkan kembali
Peraturan Daerah Kotamadya Daerah Tingkat |l Magelang
tantang Retribusi Pelayanan Kesehatan Pada Rumah Sakit
Umum Tidar Kotamadya Daerah Tingkat |l Magelang |

#Aengingat :

1. Undang-undang Nemor 17 Tahun 13950 tentang
Pembeniukan Daerah-daerah Kota Kecil dalam Lingkungan
Propinsi Jawa Timur , Jawa Tengah dan Jawa Barat |

2. Undang-undang No 5 Tahun 1974 tentang Pokok-Pokok
Pemerintahan di Daerah ( Lembaran Negara Tahun 1974
Nomor 38, Tambahan Lembaran Negara Nomeor 3037 ) ;

s

Undang-undang Nomor 8 Tahun 1981 tentang Hukum Acara
Pidana ( Lembaran Negara Tahun 1981 Nomor 76 ,
Tambahan Lembaran Negara Nomor 3209 ) ;



10.

[

Undang-undang Nomar 23 Tahun 1952 tantang Kesehatan
(Lembaran MNegara Tahun 1592 MNemor 57, Tambahan
Lambaran Negara Namor 3495 );

Undang-undang Nomor 18 tahun 1957 tentang Pajak Daerah
dan Retribusi Daerah (Lembaran Negara Tahun 1997 Nomor
38, Tambahan Lembaran Negara Nomor 3037);

Peraturan Pemerintah Nomor 7 Tahun 1987 tantang
Penyerahan sebagian Urusan Pemerintahan dalam bidang
Kesehatan Kepada Daarah ( Lembaran Negara Tahun 1887
Momor 3347, Tambahan Lembaran Negara Nomor 3347 ) ;

Peraturan Pemerintah MNemor 45 Tahun 1882 tentang
Penyelenggaraan Otonomi Daerah dengan Titik Berat pada
Daerah Tingkat |l {Lembaran Negara MNo.77 Tahun 1882
Tambahan Lembaran Negara No.3487) ;

Peraturan Pemerintah Nomor 20 Tahun 1987 tentang
Retribusi Daerah | Lembaran Negara Tahun 1537 Nomor 55
. Tamtsahan Lembaran Negara Nomar 38392 ) ;

Keputysan Presiden Nomor 38 Tahun 1381 tentang Unit
Swadana dan Tata Cara FPengelolaan Keuangan ;

Keputusan Manteri Kesehatan Namor :
ABIMENKES/ISK/XI/1992 tantang Struktur Organisasi dan

- Tata Kerja Rumah Sakit Umum ;

11.

12.

13.

14.

Keputusan Bersama Menieri Kesehatan dan RMenten
Daiam Negeri Nomor : 1203/Menkes/SKB/XIIf1883 dan
Nomor : 440/4688/PUCD tentang Tarip dan Tatalaksana
Palayanan Kesehatan Indonesia dan Anggota Keluarga |

Keputusan Menteri Dalam Negeri Nomor 92 Tahun 13933
tentang Penetapan dan Penatausahaan serta
Partanggungjawaban Keuangan Unit Swadana Daerah ;

Keputusan Menteri Kesahatan Momaor
108/Menkes/SK//1895 tentang Peningkatan Kelas Rumah
Sakit Umum Daerah Tidar Milik Pemerintah Daerah Tingkat
Il Ketamadya Magelang ;

Keputusan Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomer

. 5B2/IMENKES/SK/\V1/1997, 1 Juni 1997 tentang Pola Tarip

18.

IFI'.umlah Sakit Pemerintah ;

Keputusan Menteri Dalam Negeri No: 800-1101, tanggal 16
Oktobar 1997 tentang Petunjuk Tehmis Pengusulan,
Penetapan dan Tata Cara Pengelclaan Keuangan unit
Swadana Daerah ; :




16, Keputusan Bersama Menteri Kesehatan dan Menteri Dalam
Negeri Republik Indonesia Nomor 2
S8B/MENKES/SKBMINS98 ;| Norior 060.440-915 tentang

Tarip dan Tatalaksana Pelayanan Kesehatan di Puskesmas

dan Rumah Sakit Umum Dasrah bagi Peseria PT(Persero)
Asuransi Kesehatan Indonesia dan Anggota Keluarganya .

Dengan Persetujuan Dewan Perwakilan Rakyat Dasrah Kotamadya Daerah

Tingkat || Magelang ;

MEMUTUSHAN
Menetapkan: PERATURAN  DAERAH KOTAMADYA DAERAH
TINGKAT I MAGELANG TENTANG RETRIBUSI

PELAYANAN KESEHATAMN PADA RUMAH SAKIT

UMUM TIDAR KOTAMADYA DAERAH TINGKAT i
MAGELANG

BAB |
KETENTUAN UMUM

Pasal 1

Dalam Peraturan Dasrah ini yang dimaksud dengan :

a. Daerah adalah Kotamadya Daerah Tingkat |l Magelang ;

b. Pemerintah Daerah adalah Pemerintah Kotamadya Daerah Tingkat i

Magelang :

. Walikotamadya Kepala Daerah adalah Walikotamadya Kepala Daerah Tingkat
Il Magelang ;

Rumah Sakit adalah sarana kesehatan yang menyelenggarakan pelayanan
kesehatan secara merata dengan mengutamakan upaya penyambuhan
penyakit dan pemulihan kesehatan yang dilaksanakan secara serasi dan
terpadu dengan upaya peningkatan kesehatan dan pencegahan penyakit
dalam suatu tatanan rujukan serla dapat dimanfaatkan untuk pendidikan
tenaga dan penalitian ;

. Rumah Sakit Umum adalah rumah sakit yang menyelenggarakan pelayanan
kesehatan kepada masyarakat untuk semua jenis penyakit dari pelayanan
dasar sampai dengen sub spesialistik sesuai dengan kemampuannya ;

Rumah Sakit Umum Daerah Tidar yang selanjutnya disebut Rumah Sakit
Umum Tidar adalah Rumah Sakit Umum milik Pemerintah Daerah yang telah
ditatapkan sabagai Unit Swadana Daerah;,




lg.

Lo

Unit Swadana Daerah adalah satuan kerja daerah yvang diber wewenang
untuk mengguiakan semua penarimaan fungsionalnya secara iangsung;

Direktur adalah Direktur Rurah Sakit Umum Tidar ;

Staf Madik Fungsional dan Instalasi Kesehatan adalah satuan fungsional yang

bernaung di bawah Rumah Sakit Umum T.dar vang beariugzss memberikan
pelayanan medik atau non medik ternadap penderiia ;

Felayznan kesenhatan adalah kegiatan-kegiatan fungsional yanqg dilakukan oleh
dokter spesialis, dokter umum, dokter gigi, bidan, peraw:st dan petugas
kesehutan lzinnya vang ditujukan kepada penderita untult mendapatkan

kesempurnaan dizonosa, pengobatan, perawatan pemulinan kesehatan dan
rehabilitasi dan sakiinya dan akibat-akibatnya ;

Pelayanan Rawat Jalan adalah pelayanan kesehatan tanpa menginap kepada
pendsrita untuk keperlusn observasi, perawatan, diagnosa, pengobatan,
rehabilitasi medik maupun pelayanan kesehatan lainnya ;

Pelayznan Rawat Derurat adalah pelayanan kesehatan tingkad lanjutan yang
harus dibarikan zz2capalnya uniuk mencegah atau menanzgulangi resiko

kermatian atau cacat:

Pziayanan Rawat Insp adalah pelayanan kesehatan kepada pendarita uituk
keperiuan cbservasi, psrawatan, diagnosa, pengobatan, renzhbilitasi medik
maupun pele-nan kesehatan iainnya dengan menempati tempat tidur |

Pelayanan Raweat Sehari (One Day Care) di Rumsh Sakil adalah pelayanan
kepada pasien untuk cbservasi, perawatan, diagnosis, pengobatan, rehabilitas|
medis dan atau pelayanan kesehatan lain dengan menempati tempat tidur
kurang dari 1 (=satu) hari;

Pelayznan Meadik adzlsh pelayanan terhadap pasien yang dilaksanakan oieh
tenaga madik |

Tindakan medik adalah iindakan pembedahan, tindakan pengobatan, tindakan
dengan menggunakan peralatan kedokteran seria tindakan penunjang
diagnostik lainnya yang dilaksanakan oleh tenaga medis ;

Tind=an Medik Operatif adalah tindakan pembedahan dan tindakan
diagriostik yang menngunakan pembicsan umum, pempiusan lokal atau tanpa
pembiusan |

Tindakan Medik Non Operatif atau Tindakan Khusus Bangsal adalah tindakan
tanpa pembeaahan ;

Pangawasan Dokter adalah pengawasan dokier selama 24 jam terhadap
penderita yang dirawat ;

Visite Dokier adalah kunjungan dokter untuk mengetahul perkembangan
kesehatan penderita yang dirawat |

. Pelayanan Penunjang Mecik adalah pelayanan kesehatan untuk penunjang

penegakan diagnose dan terapi ;



v, Palayanan Rehabilitasi Medik dan Rehabilitasi Mental adalah pelayanan yang
diberikan oleh Unit Rehabilitasi Medik dalam bentuk pelayanan fisioterapi,
terapi ockupasicnal, ortotik/prostetik, terapi wicara, bimbingan sosial medis dan
jasa psikoiogi serta rehabilitasi lainnya ;

w. Pelayanan Medik Gigi dan Mulut adalah pelayanan paripurna meliputi upaya
penyembuhan dan pemulihan yang selaras dengan upaya pencegahan
penyekit gigi dan mulut serta peningkatan kesehatan gigi dan mulut pada
pasien di runah sakit ;

Pelayanan Konsultasi Penderita adalah parmohonan oleh dokier staf medik
fungsional kepada dokter spesialis untuk pemeriksaan den atau pengobatan
penderitz atau konsultasi antar disiplin iimu yang dilakukan antar dokter
apesialis demi untuk penyembuhan penderita ;

y. Pelayanan Konsultasi Khusus adalah pelayanan yang diberikan dalam bentuk
konsultasi peikologi, gizi dan konsultasi lainnya ;

z. Rujukan Penderita adalah permohonan pemeriksaan dokter spesialis dan
sekaligus penyerahan pengobatan dan atau perawatan serta penanganan
selanjutnya dari dokier unit pelayanan kesehatan kepada dokter unit
pelayanan kesehatan lainnya demi kesembuhan penderita ;

aa. Pelayanan penunjang non medik adalah pelayanan yang diberikan di Rumah
sakit yang secara tidak langsung berkaisan dengan pelayanan medik ;

bb. Pelayanan Mediko Legal adalah pelayanan kesehatan yang berkaitan dengan
kepentingan hukum ;

cc. Visum Et Repertum adalah Surat Keterangan darl dekter Pemerintah untuk
mamenuhi parmintaan penyizik tentang kematian | lua dan cacst tarhadap
pasien dalam proses penyidikan ,

dd. Pemulasaraan/Perawatan Jenazah adalah kegiatan yang meliputi parawalan
jenazah, konservasi badah mayat yang dilakukan oleh rumah sakit untuk
kepentingan pelayanan keschatan, pemakaman dan kepentingan proses
paradilan |

se. Pola Tarip adzlah pedoman dasar dalam pengaturan dan perhitungan bessran
tarip rumeh saklt ;

fi. Tarip adaiah sebagian atau seluruh Eiaya penyelenggaraan Kegiatan
pelayaran medik dan non medik yang dibebankan kepada masyarakat
pengguna jasa sebagai imbaian atas jasa peiayanan yang diterimanys |

gt . Jasa Pelayanan atau jasa medik =dalah imbalan yang diterima cleh pelaksana
pelayanan atas jasa yang diberikan kepada pasien dalam rangka observasi,
diagnosa, pengobatan, konsuitasi, visite, rehabilitasi medik dan atau
pelayanan lainnya ,

hh. Jasa Sarana adalah imbalan yang diterima oleh rumah sakit atas pemakaian
sarana, fasilitas rumah sakit atau jasa rumah sakit ; bahan obat, bahan kimia
dan bahan lainnya atau yang disebut biaya bahan dan alat yang dipergunakan
untuk keperiuan pemeriksaan penunjang diagnostik dan atau bahan-bahan
yang digunakan langsung dalam rangka cbservasi, diagnosa, pengcbatan,
perawatan, rehabilitssi medik dan atau pelayanan kesenatan lainnya ;




ii. Akomodasi adalah penggunaan fasilitas rawat iniap termasuk makan diruman
sakit:

ji. Tempat Tidur Rumah :jakit adalah tempat tidur yang tercatat dan tersedia
diruang rawat inap ;

kk. Penarimaan Fungsional Rumah Sakit adalah penerimaan vang diperoleh
sebagai imbalan aias pelayanan baik berupa barang dan atau jasa yang
dibarikan rumah sakit dalam menjalankan fungsinya melayani kepentingan
masyarakat atau Instalasi Pemerintan lainnya ;

I, Dana Swadana adalah penerimaan fungsional yang diterima oleh Rumah Sakit
Urnit Swadana yang barsangkutan dengan kegiatan pemberian pelayanan jasa

mm.Unit Cost adalah hasil perhitungan total biaya cperzsional pelayanan yang
dibarikan rumah sakit ;

nn. Poserta PT Asuransi Kesehatan Indonesia adalah pegawai negeri dan

pesiunan pegawai negerifABRI beserta anggota keluarganya yang memiliki
kartu tanda pengenal PT ASKES Indonesia yang sah ;

o0, Orang yang kurang mampu adalah mereka yang dipelihara oleh badan-badan
sosial atau mereka yang hidup dalam kelompok pra sejahtera yang dibuktiian
dengan surat k. lerangan dari Kecamatan atau Dinas Sosial;

pp. Penderita Tahanan adalah penderita yang sedang dalam tahanan yang
berwajib:

0qq. Penderita Kehakiman adalah pendenta narapidana ;

rr. Veteran adalah mereka yang termaktub dalam Peraturan Presiden Nomor 12[]
Tahun 1960 (Lembaran Negara Nomor 01) beserta keluarganya dan memiliki
tanda pengena! yang sah ;

ss, Perintis kemerdekaan adalah mereka yang termaktub dalam Peraturan
Presiden Momeor 120 Tahun 1260 (Lembaran Negara Nemer 01) beserta
keluarganya dan memiliki tanda pengenal yang sah ;

ot

P=njamin adalah crang atau badan hukum sebagal penanggung I::an_:a yang
membayar biaya pelayanan kesehatan di rumah sakit atas pendernta atau
pengguna jasa pelayanan keseha.an di rumah sakit |

uu. Ratribusi adalah Ratribusi Daarah menurut Undang-undang Nomor 18 Tanun
1957 tentang Pajak Daeran dan Retribusi |

vv. Retribusi Daerah yang selanjutnya disebut Retribusi, adslsh pungutan daerah
sabagal pembayaran atas jasa stau pemberian izin tartentu yang Khusus
disediakan atau diberikan oleh Pemerintah Daerah untuk kepentingan orang
pribadi stau badan @

ww. Retribusi Jasa Umum adslah retribusi atas jasa yeng disediakan atau
diberikan oleh Pemerintah Daerah untuk tujuan kepentingan dan kemanfaatan
umum serta dapat dinikmati oleh orang pribadi atau badan.
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(1)

a

(2)

\4)

BAB i
MAKSUD DAN TUJUAN

Pasal 2

iiemberikan dasar hukum bagi peleksanaan pelayanan kesshatan di Rumah
Sakit Umum Tigar:

Membarikan dasar hukum bagi pembinaan dan pengawasan atas
peiaksanaan pzlayanan kesshatan di Rumah Sakit Umum Tidar;.

Memberikan dasar hukum untuk pemungutan retribusi pelayanan kesehatan
nada Rumah Sakit Umum Tidar sehagai saiah satu sumber Pendapatan Asl
Daerah Sendiri (PDAS).

BAE Il
PELAYANAN KESEHATAN PADA RUMAH SAKIT UMUM TIDAR
Pasal 3

Pelzyanan Kesehatan di Rumah Sakit Umum Tidar dilaksanzkan oieh tenaga
medis, tenaga paramedis dan tenaga non medis yang bertugas di insialasi
kasahatan.

FPeizyanan kesenalan sebagaimana dimzaksud ayat (1) Pasal ini yang
dilkenakan tarip / biaya dikelompokkan kedalam pelayanan sabagai berikut
Paelayanan Rawat Jalan;

Felayanan Gawat Darurat;

Pelayanan Rawat Inap;

FPelayana) Penunjang Medik;

Pelayanan Instalisi Farmasi:

Felayanan lain-lain.

i

am oo

Pelayanan Rawat Jalan sebagaimana dimaksud dalam ayat (2) huruf 2 Pasal

ini meliputi:

2. Rawat jalan tingkat pertama dilaksanakan cleh Dakter umum atau dokter
oigl,

b. Rawat jalan tingkat lanjutan dilaksanakan oleh Dokter spesialis.

Pelayanan Gawat Darurat sebagaimana dimaksud ayat (2) huruf b Pasal ini
diselenggarakan di Instansi Gawat darurat secara terus menerus selama 24
jam, dipimp'n oleh Dokter umum yang selama berdinas sebagai dekier jaga
RSU Tidar wajib tinggal di rumah sakit dengan tanggung jawab meliputi .

8. pelayanan penderita baru di instasni Gawat Darurat.

b. pelayanan perawatan observasi 24 jam. :

c. pengawasan penderita rawat inap disemua kelas, diluar jam kerja,

Pelayanan Rawat inap sebagaimana dimaksud dalam ayat (2} Ruruf ¢ Pasal
ini maliputi :




Unit Panyakit Anak;

Lini* Penyakit Bedah;

Unit Penyakit Daiam;

Unit Penyakit Kebidanan dan Kandungan;

Unit Panyakit Hidung Telinga dan Tenggorokan;
Unit Penyakit Mata;

Unit Penyakit Kulit dan Kelamin:

Unit Fenyakil Syaraf,

Unit Penyakit Gigi dan Mulut;

Unit Perawatan Intensif

Unit Hemodialisa;

Unit lain : yang mungkin diadakan sesuai dengan perkembangan
Rumah Sakit Umum Tidar.

S NS

o ool

\ .5 Pelayanan Penunjang Medik sebagaimana dimaksud ayat (2) huruf d Pasal ini

meliputi :
5 Pemariksaan Patologi Klinik
d. Pemeriksaan Patologi Anatomi
a8, Pemeriksaan Radiologik Diagnostik
f. Pameriksaan Elektromedik Diagnostik
q. Pemeriksaan Diagnostik dengan peralatan canggih dan

slekiromedik l!ain yang mungkin diadakan sesuai dengan
perkembangan pelayanan Rumah Sakit Umum Tidar.

¥
(?) Pelayanan Farmasi sebagaimana dimaksud ayat (2) huruf e Fasal ini
dizelenggarakan clah Instalasi Farmasi RSU Tidar , yang meliputi penyediaan
obat, bahan ruagen, bahan habis pakai dan alzst kasehatan.

(1) Pelayanan lain-lain di Ruman Sakit Umum Tidar sebagaimana dimaksud ayat
(2) huruf f Pasal ini meliputi

Mobil ambulans

Mobil Jenazah

Peiayanan medico-legal termasuk Visum et Repertum

Pelayanan informasi

Perawatan dan pemulasaraan jenazah

Penunggu penderita

FPencucian linen dan pakaian

luran biaya bagi peseita PT. (Persero) ASKES dan anggota

keluarganya.

e IT@ e aDp

(%) Jenis-jsnis pelayanan kesehatan yang dikenakan tarip/biaya pada Pelayanan
Rawat Jalan sebagaimana dimaksud ayat (3) Pasal ini terdiri dari :
c. Pelayanan Medik ;
Pelayanan Penunjang Diagnostik |
Pelavanan Tindakan Medik ;
Pelayanan Tindakan Non Medik ;
Pelayanan Rehabilitasi Medik ;
Pelayanan Konsultasi Medik Pend ania |
Pelayanan Konsultasi Khusus Gizi |
Pelayanan Unit Gigi dan Bedah Mulut kecil dan sedang ;
Pelayanan Pemeriksaan Kesehatan/Kir dan Pengujian Kesshatan .

T rramea

(1) Jenis-ienis pelayanan kesehatan yang dikenakan tarip/biaya pada Pelayanan



Rawat Inap sebagaimara dimaksud ayat (3} Pasal int terdiri dari :
c. Pelaysnan Medik ;
d. Pelayanan Perawatan Intensif (Intensive Care Unit) |

a. Pelayanan Rawat Sehan (One Day Care) ;

f. Pelayanan Visite dan Pengawasan Dokter ;

g. Pelayanan Penunjsng Diagnostik ;

h. Peiayanan Tindakan Medik ;

i. Peiayanan Tindakan Non Medik ;

i. Pelayanan Persalinan ;

%. Pealayanan Rehabilitasi Medik ;

. Pelayanan Konsultasi Medik Penderita ;

m. Pelayanan Konsuitasi Khusus Gizi ;

n. Pelayanan Unit Gigl dan Bedah Mulut .

)
<.

(1) Penderita yang menjalani perawatan pada Unit-unit Rawat Inap sebagaimana
dimaksud ayat (5) Pasal inj dikenakan biaya :

Paiayanan rawst inap ;

Biaya administrasi ;

Ja=a Konsultasi Medik ;

Jasa Visite ;

Perawatan Khusus Doktar.

@™o a0

(12)Visum et Rapertum sebagaimana dimaksud ayat (8) huruf ¢ Pasal ini
diterbitkan bila ada permintaan tertulis cleh pihak yang berwenang, maliputi :
a. Visum et Reperium untuk kepentingan pengadiian
o. Vizsum -1 Repertum untuk kepentingan asuransi kesehatan ,

{13)Palayanan informasi sebagaimana dimaksud pada syat (8) huruf d Pasal ini
diberikan kepada yang bersangkutan atas persetujuan direktur atau peatugas
yang diberi wewenang secara tertulis, meliputi pengolahan data pelayanan
kesahatan dan data lzin yang bersumber dari rumah sakit sefain untuk
kepentingan dinas yang bersifat rutin .

{(14)Pelayanan Kir dan Pengujian Kesehatan sebagaimana dimaksud ayat (5]
huruf | Pasal ini meliputi : >
a. Pemariksazan kesehatan untuk sekolah
b. Pemeriksaan kesshatan untuk melamar pekerjaan
c. Pemeriksaan kesehatan untuk asuransi dan perjalanan ke luar neger

(15)Pelayanan persalinan sebagaimana dimaksud ayat (10) huruf h Pasal i:_-ni
dapat dilaksanakan cleh Dokter Ahli, Dokter umum, bidan atau paramadis
sesuai indikasi mediknya sebagai berikut :

0. Persalinan Normal / fisiclogis ; oleh Bidan, Dokter Umum, Dokter Ahli
sesuai permintaan penderita |

p. Perszlinan Patclogis ; dilaksanakan oieh dan menjadi tanggung jawab
Dokter Ahl.

{12)Pelayanan Rehabilitasi medik sebagaimana dimaksud ayat {10} huruf i Pasal
ini dikelompokkan menjadi
d. Fehabilitasi medik sedarhana

Rehabilitasi medik sadang

Ortostik Prostetik sederhana

Ortostik Prostatik sedaing

o o
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h. Ortostik Prostetik canggih

Pasal 4

Pelayanan Rawzt Inap di Rumah Sakit Umum Tidar sebagaimana dimaksud pada
ayat (4) Pasal 3 dibagi calam kelas-kalas parawatan sabagai barikut :

a. Kelas Utama Paviliun : kamar cengan satu tempat tidur dan fasilitas :

b. Kelas Utama Teladan : kamar dengan satu tempat tidur dan fasilitas.

c. Kalas | : Kamar dengan 2 (dua) tempat tidur ;

d. Kelas (! : Kamar dengan 4 (empat) tempat tidur ;

8. Kelas llIA : Kamar dengan & (anam) tempat tidur :

f. Relas llIB : Kamar dengan & (enam) tempat tidur atau lebih .
BAB IV

NAMA  OBYEK DAN SUBYEK RETRIBUSI
Pasal 5

(1) Dengan namz Retribusi Pelayanan Kesehatan dipungut retribusi sebagai
pelayanan kesehatan pada Rumah Sakit Umum Tidar.

(<€) Subysk retribusi adalah setiap orang yang mamperolah pelayanan kesehatan
c¢l Rumah Sakit Umum Tidar.

(3) Obyek refribusi adalah pelayanan keszhati:in cleh Rumah Sakit Umum Tidar.

BAR V
GOLONMGAN RETRIBUS| DAN WILAYAH PEMUNGUTAN
Pasal &

i!) Retribusi Pelaiyanan Kesehatan pada Rumah Sakit Umum Tidar termasuk
gelongan K 2tribusi Jasa Umum .

.2) Retribusi yang terutang dipungut di wilayah Kotamadya Daerah Tingkat I
Magelang dan dimungkinkan di wilayah lain sesuai tempat tinggal penderita
bagi penderita yang dirujuk dari luar daerah |
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BAB VI

CARA MENGUKUR TINGKAT PENGGUNAAN JASA PELAYANAN
KESEHATAN FADA RUMAH SAKIT UMUM TIDAR

Pasal 7
¥
Tingkat penggunaan jasa pelayanan kesehatan pacda Rumah Sakit Umum Tidar
didasarkan pada kuantitas penggunaan pelayanan kesehatan sebagal dasar
alokasi boban biaya yang dipikul dalam pelaksanaan pelayanan kesehatan .

BAB VII

PRINSIP YANG DIANUT DALAM PENETAPAN STRUKTUR DAN
BESARNYA TARIP RETRIBUSI

.F:IE:H 1}

(1) Prinsip yang dianut dalam penetapan tarip retribusi pelayanan kesshatan pada
Rumah Sakit Umum Tidar didasarkan pada Kebijaksanaan Daerah .

(2) Kebijaksanaan yang dimaksud pada ayat (1) Pasal ini dengan
mamparhatikan :
a. Blaya pen ediaan jasa,
b. Kemampuan masyarakat ;
c. Aspek keadilan ;
d. Peraiuran perundang-undangan yang berlaku .

'l'l?
(1) Besarnya Tarip Pelayanan Kasehatan di Rumah Sakit Umum Tidar ditentukan

berdasarkan perhitungan Unil Cest yang ditetapkan lebih lanjut dengan Surat
Keputusan Walikotamadya Kepala Daerah Tingkat Il Magelang atas usul
Direktur .

(2) Tarip pelayanan kesehatan di Rumah Sakit Umum Tidar sebagaimana
4 dimaksud dalam ayat (3) Pasal ini tidak termasuk biaya bahan dan alat.

3) Biaya bahan dan alat beserta perubahannya sebagaimana dimaksud ayat (4)

pasal ini ditetapkan lebih lanjut oleh Direktur Rurah Sakit Umum Tidar cengan
mempertimbangkan dan tidak melebihi harga eceran tertinggi

BAB VI
BESARNYA TARIP RETRIBUSI

Bagian Pertama

Tarip Pelayanan Rawat Jalan Tingkat Pertama




Bagian Ketiga
Tarip Pelayanan Rawat Inap
Pasal 11

(1) Besarnya Tarip Pelayanan Rawat Inap untuk masing-masing kelas sehan
ditatapkan sebanai barikut :

a. Kelas |lIB = 4/3 x Unit Cost Rata-rata Kelas Il
b, Kelas [llA = 1/2 ¥ Unit Cost Rata-rata Kelas |
c. Kslas | =1 x Unit Cost Rata-rata Kelas |l
d. Kelas | =1 X Unit Cost Rata-rata Kzalas |
e. Kelas Teladan =4 % Unit Cost Rata-rata keias |
f. Paviliun | = { ¥ Unit Cost Rata-rata kelas |l
g. Paviliun Il = 8  x Unsit Cost Rata-raia kelas I

¥

-
=i

) Tarip Perawalan sehari diruang Intensive Care Unit (ICU) dlkaitkan dengan
velas asal dimana penderita itu dirawat dan ditatackan sebagai bankut :

‘Takwe! : Tarip Parawaian Sehari di LGU

HRELAS ASAL TARIP PERAWATAN SEH AR Dl ICU

~ kelas B i 1 X Tarip Perawalar “eharl Kelas |l B

~ Kelas Il A 3 X Tarp Parawatan Sehari Kelas [l A
 Kelas |l 3 X Tarlp Perawatiin Seharl Kelas I
) “Kelas! 4 X Tarip Perawalan Sehari Keias ||
© T Helas Teladan | 5 X Tarip Perawatan Sehari Keias i
Favitiun Il B X Tarlp Perawatan Sehari Kelas ||
5 o Paviilunl 10 X Tarlp Perawatan Sehari Kelas |i

(3} Tarip Perawatan Sehari di Ruang ICU bagi penderita dari luar yang i2hgsung
masuk ke ruang ICU ailalah sebesar perawatan ICU untuk kelas I,

(4) Besarnya Tarip Pelayanan Perawatan Sehari (One Day Care} bagi penderita
disesuaikan dengan tarip dimana penderita tersabut dirawat dan dilaksanakan

minimal di instalasi rawal inap bangsal kelas i .

(5) Tarip Pelayanan Perawatan Observasi 24 jam di Instalasi Gawat Darural
ditetapkan sesuai dengan tarip Perawatan Sehari di kelas |l.

(6) Tarip Perawstan Perhari bagi bayi baru lahir adalah sebasar 50% t_:iari
perawatan ibunya. '

(7) Penderita Rawat Inap yang memerlukan jenis pelayanan kesehatan dan atau
tindakan medik lain sebagaimana dimaksud pada Pasal 3 Peraturan Daerah
ini, dikenakan biaya tersendiri sesuai dengan tarip.
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Baglan Keempat
Yarip Biaya .Admlnistrasi
~ Pasal 12

{1) Biaya Administrasi adalah biaya pengganti barang-barang cetakan yang
dipergunakan untuk catatan medik penderita.

{2) Blaya administrasi bagi penderita rawat inap hanya dipungut satu kali setiap
penderita dirawat atau masuk rumah sakit.

{3) Besarnya biaya administrasi rawat inap untuk semua kelas perawatan adalah
50% darl tarip rawat inap sehari dimana penderita dirawat.

{4) Biaya administrasi rawat jalan dikenakan pada setiap penderita yang baru
pertama kali bercbat di rumah sakit atau penderita yang berobat jalan namun
tidak dapat menunjukkan Kartu Identitas Berobat (KIB).

(5) Besarnya klaya administrasi rawat jalan adaiah 30% dari tarip rawat jalan
tingkat lanjutan.

Bagian Kelima
Tarip Jasa Visite dan Pengawasan Dokter

Pasal 13

(1) Jusa Visite/pengawasan Dokier dikenskan bagi penderita yang dirawat
disemua kelas, ICU dan bangsal bayi baru lahir,

{2) Besarnya jasa visite / pengawasan Dokter uniuk semua Kelas perawatan
adalah 50% dari tarip rawat inap seharl dimana penderita dirawat.

{3} Visite dan pengawasan Dekter di ICU dilakukan bersama Dokter Ahli yang
bersangkutan dan dokter kepala ICU.

(4} Besarnya Jasa Visite/Pengawasan Dokier sebagaimana dimaksud ayjat (3)
pasal ini, sama dengan tarip rawat nginap sehari dari asal bangsal dirawat
dengan rincian 50% Dokter Ahli dar, 0% Dokter ICU.

(5) Besarnya Jasa Visite uniuk kamar bayi neonatal adalah sebesar tarip rawat
insp sehari dimana bayi tersabut dirawat.
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Bagian Keanam

Tarip Pelayarian Penunjang Diagnostik

Pasal 14
(1) Tarip pemeriksaan penunjang Diagnostik meliputi :
a Biaya bahan dan alat
b Jasa Rumah Sakit
g, Jasa Medik

(1) Besarnya biaya bahan dan alat diperhitungkan sesuai dengan penggunaan
setiap macam/golongan tindakan atau pemeriksaan,

Sagian Ketujuh
Tarip Pemeriksaan Laboraterium Klinlk
Paszal 156

(1) Tarip pemeriksaan Laboratorium Klinik merupakan pembayaran atas biaya
pahan dan alat, jasa r imah sakit dan jasa medik laboratorium,

12) Jaza Rumah Sakit untuk pemeriksaan sederhana, sedang dan canggih bagi
penderita rawat inap 50% dari biaya bahan dan alat.

\+) Jasa Medik laboratorium klinik untuk kelas 1A digunakan sebagai dasar untuk
penatapan tarip jenis pomeriksaan sebagai benkut |

a. Pemeriksaan sederhana + 20% X tarip rawat inap kelas ll1A
0. Pemeriksaan sedang - 40% X tari rawat inap Kelas lilA
¢. Pemeriksaan canggih . Perkalian tarip rawat inap kelas [l1A

(4) Jasa mecik laboratorium Klinik untuk kelas perawatan lainnya ditetapkan
sebagai berikut ;

| Kelas parawatan Jasa Medik Laboratorium Klinik

B Tidak dikenakan jasa laboratorium klinik
! 2 ¥ Jasa medik kelas llIA
i 3 x jasa medik kelas A
Teladan 4 % Jasa medik kelas lIA
Faviliun B x jasa medik kelas [lIIA

(1) Jasa Medik Laboratorium Klinik untuk penderita rawat jalan dan penderita
Rujukan disesuaikan dengan tarip untuk kelas I,
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gagian Kedelapan
Tarip Pemeriksaan Laboratorium Patologl Anatomi

Pasal 16

Besarnya tfarip pemeriksaan laboratorium patologi anatomi diatur tersendiri

berdasarkan biaya jasa sarana yang dipergunakan menurut klasifikasi
pemeriksaan sebagai berikut : 2

a. Laboratorium patologl anatom| sederhana
b, Laboratorium patologi anatomi sedang
cC. Laboratorium anatomi cangagih »

Bagian Kesembilan
Tarlp Pemerlksaan Radio Dlagnostlk
Pasel 17

(1) Tarip pomeriksaan Radio Diagnostik merupakan pembayaran atas t:ava
bahan dan alat, jasa rumah sakit dan jasa medik.

(2) Biaya bahan dan alat untuk pemeriksaan Radiclogi dar~~t meliputi :
a Siaya film
b Biaya bahan kontras
= Biaya obat dan alat kesehatan
d. Biaya behan kimia untuk prosessing

(1) Jasa Fumah Sekit untuk semua jenis pemeriksaan radiclogik diagnestik
adalah sehesar 30% dari biaya bahan dan alat dan akan disesuaikan apabila
ada perubahan harga dari bahan dan alat.

(2) Jasa Medik Konsultasi Ahli untuk penderita rawat inap kelas lll A adalah 40%
dari tarip rawat inap sehari kelas Il dan kemudian ditetapkan sebagai dasar
perhitungan tarip jasa medik menurut jenis pelayanan radiclogi diagnostik,

(2} Jasa Medik Prosessing Radiologi untuk penderita rawat inap kelas lll A adsla
25% dari tarip rewat Inap sehari kelas ll, dan kemudian ditetapkan sebagai
dasar perhitungan tarip jasa prosesing menurut jenis pelayanan radiclogik
diagnostik.

(4) Jasa Medik Radiclogi untuk kelas perawatan lainnya ditetapkan sebagai
oarikut : -

!_ Kelas perawatan Jasa Medik Radiologl

B Tidak dikenakan jnsa medik
I Konsul Ahli ;1% X kelas llIA




17

f Processing : 1% X kelas |I1A
i Konsulahli :2 X kelas lilA
| Processing :2 . X kelas |llA
| icuU Sesuai dengan kelas asal penderita

(1) Jasa Medik Radio Diagnostik untuk penderita rawat jalan dan rujukan dari iuar
disesuaikan dengan tarip untuk kelas |l

Baglan Kesepuluh
Tarip Pameriksaan Elektromedik Diagnostik
Pasal 18

(1) Tarip pemeriksaan Elektromedik Oiagnostik merupakan pembayaran atas
biaya bahan dan alat, jasa rumah sakit dan jasa medik,

(2} Jasa rumah sakit untuk pemeriksaan Elektromedic Diagnostik ditetapkan
sebasar Unit Cost kelas ll1.

(3] Jasa Medik untuk pemeriksaan Elekiromedik Diagnostik bagi penderita rawat
inap kelas |li A ditetapkan sebesar 50% dari Unit Cost kelas II.

i4) Besarnya jasa medik untuk pemeriksaan Elektromadik Diagnostik bagi kelas
perawsatan lainnva ditetapkan sebagai berikut :

i Kel1s perawatan Jasa medik Elel omedik Diagnostik

(1B Tidak dikenakan jasa medik
Il ' 2 X jasa medik kelas |lIA
! 3 X jasa medik kelas [IA

— 2 o a mee— e

{1} Jasa medik pemeriksaan Elektromedik Diagnostik untuk penderita rawat jalan
dan ruiukan dari luar disesuaikan dengan tarip untuk kelas |l

Bagian Kesebelas
Tarip pemeriksaan Penunjang Diagnostik ICU
Pasal 13

(1) Tarip pemeriksaan penunjang diagnostik untuk penderita ICU disesuaikan
dengan tarip untuk kelas asal dimana penderita telah dirawat sebelumnya.

(:2) Tarip penunjang diagnostik untuk penderita yang dari luar langsung masux
ICU disesuaikan dengan tarip perawatan kelas |1.
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Bagian Keduaoelas
Tarip Pemerikcaan Penunjang Diagnc =ik Cito
i
Pasal 20

Untuk semua pemeriksaan penunjang diagnostik cito dikenakan tambahan jasa
medik sebesar 25% dari biaya bahan dan alat.

Baglan Ketigabelas
Tarlp Tindakan Medik dan Terapl
Pasal 21

(1) Komponen tarip pelayanan tindakan medik meliputi ;
a. Jasa Pelayanan Jasa medik operatif, jasa medik anestesi, tindakan

khusus dan jasa rumah sakit
9. Jasa Sarana : bahan dan alat serta fasilitas yang diperiukan untuk

menunjang tindakan tersebut.

(2) Besarnya biaya bahan dan alat diperhitungkan sesuai denoan penggunaan
pada setiap k.. tindakan medik .

(3) Besarnya biaya Jasa Rumah Sakit untuk tindakan mcdik operatif ditetapkan
sehesar 30% dan Jasa Tindakan Medik Operatif Terencana .

(4) Besarnya Jasa Medik Operatif Terencana bagi penderita rawat inap
ditetapkan sebagai perkalian atas tarip perawatan sehari dimasing-masing
kelas sebagai berikut ;

Tawvel ; Besaran Jasa Medik Operatif Tesencana rawat inag

WELAS JENIS TINDAKAN OPERASI
FERAWATAN -

KECIL SEDANG BESAR

BB : : ~
e B kall 12 kali 22 kali
[ 5 kall 10 kall 20 kall
| 4 kali 8 Kkali 14 kali
Teladan 3 kali 6 kall 10 kali
L Paviliun - 4 2 kali 4 kal B_kali

L_raviliun-2 | 2 kali kall

(3) Jasa medik anzestesi untuk semua jenis tindakan medik operatif ditetapkan
sebagai berikut :
a. Bila dilaksanakan oleh Dokter ahli, besarnya jasa medik anaestesi adalah
40% dari jasa medik cpe’ atif



%

b. Bila dilaksanakan oled Dokter umum, besamya jasa meadk anaestasi
adalah 30% dari jasa medik operatif ;

o. Bila dilaksanakan oleh paramedis anasstesi besarnya jasa medik
anaestesi 15% dari jasa medik operatif ;

d. Anaestes| lokal/sel ampat tidak dikenakan jasa medik

(&) Uniuk tindakan medik operatif cito / akut ; tidak terencana, besarnya jasa
madik ditambah 50% dar Jasa Tindakan Medik Terencana.

(7) Besarnya Jasa Medik untuk tindakan medik non operatif / tindakan khusus
bagi penderita rawat inap ditetapkan sebagai berikut :
2. Bila dilaksanakan oleh dokter ahli, besarnya jasa medik adalah 50% dari
tario perawatan sehari di masing-masing kelas perawatan.
b. Bila dilaksanakan oleh dokter umum, basarnya jasa medik adalah 35%
dari tarip perawatan sehari dimasing-masing kelas perawatan ,
¢. Bila dilaksanakan oleh paramedis, besarnya jasa medik adalah ssbagai

berikut:
Kalas perawatan |  Jasa medik tindakan medik non operatif |
HIA | 50% davri tarif sehari masing-masing kelas 1|

il 35% dari tarif sehari masing-masing kelas
! i \ 25% dari tarlf sehari masing-masing kelas

\8) Besarnya biaya Jasa Tindakan Medik non operatif / tindakan khusus untuk

penderita rawat jalan lingkat lanjutan ditetapkan sebesar 2 (dua) kali Unit Cost
Kelas |il

(8) Besarnya biaya Jasa Rumah Sakit bagl penderita rawat jalan tingkat lanjutan
pada pelaksanaan tindakan xhusus ditetapkan sebesar 1 (satu) kali Unit Cost
Kelas Il .

(10} Besarnya jasa medik untuk tindakan medik operalif dan tindakan medik non
aperatif | tindakan khusus di ICU ditetapkan sesuai dengan ketantusn yang

berlaku di kelas asal dimana penderita telah dirawat sebelumnya.

(11)Besarnya jasa medik untuk Tindakan Medik Operatif bagi penderita rawat
jalan tingkat lanjutan ditetapkan sebesar jasa medik Tindakan Medik Cperatif
recil kelas .

(12)Besarnya biaya Jasa Rumah Sakit pada Tindakan Medik Operatif bagi
penderita rawat jalan tingkat lanjutan ditetapkan ssbesar 2 (dua) kaii Unit
Cost Kelas Iil.

(13)Besarnya biava jasa pemakaian kamar bedah pada Tindakan Medik Operatif
bagi panderita rawat jalan lingkat lanjutan ditetapkan sebasar 2 (dua) kali Linit
Cost Kelas Il '

(14)Jenis |enis pelayanan medis yang belum termasuk dalam kelompok
pelayanan s=bagaimana dimaksud pada ayat (1) pasal ini akan dta!.il.:r lebihy
lanjut dengan Keputusan Walikotamadia Kepala Daerah atas usulan Direktur,



Bagian Keempatbelas=

Tarip Biaya Persalinan

Fasal 22
{ 1} Komponen Biaya persalinan meliput .
. Biaya bahan dan alat ;
B Jasa Rumah Sakit ;

gl Jaza Medik :

\ 2) Biaya bahan dan alat ditetaplkan sesual cengan penggunaan untuk masing-
masing parsalinan.

('3) Jasa Ruman Sakit untuk semua jenis persalinan ditetapkan sebesar 50% dari
biaya bahan dan alat.

4) Besarnya jesa medik untuk persalinan fisiclogis ditetapkan scbagai perkaiian
stas tarip perawatan sehari dimasing-masing kelas perawatan sebagai

perikut:
} Felas Perszlinan Bidan | Persalinan Cokter Parsalinan
| Perawatan Umum Cokter Ahli
| e 5 3 :
1 LA, 3 X 5 X ax
! 25X 4 X B X
O M~ 3 X A X

(9) Besarnya jasa medik untuk persalinan patologis adalah cebacar jasa medik
persalinan fisiologis / normal ditambah 50 %.

(10)Biaya pertolongan abortus tanpa curetiage ditetapkan samz dengan biaya
perzalinan fis'ologis [ normal.

{(11}Biaya pertolongan abortus dengan curettage ditetapkan 2 X hiaya persalinan
fisivlegis / normal,

Baglan Kellmabelas
Tarlp Pelayanan Rehablllitas] Medii
| Pasal 23
{1) Komponen biaya rehabilitasi medik meliputi |
s. Biaya bahan dan alat

b. Jasa Rumgzh sakit
c. Jasa medik

(2) Besarnya Jasa Rumah Sakit bagi pelayanan rehabilitasi medik adalah 50%
dari biaya biaya bahan dan alat.
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(3) Besarnya jase medik bagi pelayanan rehabilitasi medik sederhana kelas IliA
adalah sebesar tarip rawat inap kelas IlIA.

(4) Besarnya jaﬁa medik untuk kelas perawatan lainnya ditetapkan sebagai
perkalian atas jasa medik keias lllA sebagai barikut :

Kelas perawatan | Rehabilitasi Medik Ortotik/Prostetik
Sederhan Sedang | Sederhana | Sedang | Cangglh
d
B - - - - -
HIA 1X 1,9 X 3 X 104 19 X
I 1.5 X 2 X i 11 X 17 X
T G s R 10X | 15X X

(3) Jesa mediK untuk penderita rawat jalan disesuaikan dengan kebutuhan
ketentuan rawat inap keias li

Bagian Keenambelas

Tarip Konsultasi Khusus Gizi
¥

Pasal 24
("1} Kmmpenan tarp konsultasi gizi meliputi
a. Jasa Pelayanan . Jasa Medik dan Jasa Rumah Sakit :
b. Jasa Sarana : Biay.: bahan dan alat serta biaya brosur.

(:2) Eesarnya Jasa Rumah Sakit untuk konsultasi khusus gizi bagi penderita rawat
Jalan maupun rawat inap ditetapkan 50% dari Unit Cost kelas I,

(:3) Besarnya jasa medik Honsultasi Khusus Gizi bagi penderita rawat inap kelas
lilA adalzh 1 kali dari tarip rawst inap kelas llIA.

(4} Besarnya jasa modik konsultasi khusus gizi untuk kelas perawatan lainnya &

Letafﬂan dengan perkzlian jasa medik konsultasi khusus gizi keias 11lA sebagal
arikut :

Tiabal : Besaran Jasa Medik konsultasi khusus gizi

KELAS PERAWATAN | Jasa medlk Konsultasi Khusus gizl |
' A 1 X Kelas |IIA
1l 2 X Kelas llIA
I 3 X Kelas 1lIA
Teiadan . 4 X Kelas |lIA
Paviliun Il 8 X Kelas lilA
l_ Paviliun ! 10 X Kelas 1A

1) Besarnya jasa medik Konsultasi Khusus Gizi bagi penderita rawat jalan
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ditetapkan sebesar jasa medik konsultasi gizi rawat inap kelas I,

Bagian Ketujuhbealas
Tarip Pelayanan Instalasi Farmasi
Pasal 25
{1} Kompenen biaya palavanan farmasi meliputi :

a. Harga barang Farmasi ;
t. Jasa Pelayanan Instaiasi Farmasi,

(1) Harge jual barang farmasi ditetapkan sesuai dengan ketentuan Pemeriniah
tentang harga penjualan barang-barang farmasi.

(2} Besarnya Jasa Pelayanan Instzlasi Farmasi berasal dari sebagian Laba Bersih

Fenjuaian Obat yang pengelclaannya ditetapkan dengan Keputusan
‘Walikotamadya Kepala Daerah Tingkat Il Magelang atas usul Direktur .

Bagian Kedelapanbelas
Tarip Konsultasi Medik Penderita
Pasal 26

(1) Besarnya jasa medik konsultasi penderita bagi penderita rawat jalan
ditetapkan sama besar dengan jasa medik rawat jalan tingkat lanjutan.

(2) Besarnya jasa medik konsultasi penderita bagi penderita rawal inap
ditetapkan =ebesar 1 X tarip perawatan sehari dimana penderita dirawat.

(3) Besarnya jasa medik konsultasi penderita bagi penderita yang dirawat di ICU
ditetapkan samu besar dengan jasa visite dan pengawasan di ICLL.

(4} Penderita yang dirawat di kelas llIB tidak dikenakan jasa medik konsultasi.

Bagian Kesemblilanbelas
Tarip Pelayanan Unit Gawat Darurat
Fasal 27

(1) Tarip pelayanan Unit Gawat Darurat ditetapkan sama dengan tarip rawat jalan

tingkat lanjutan. :
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(Z) Tarip pelayanan Unit Gawat Darurat dinyatakan dalam bentuk karcis dan
merupakan pembayaran atas jasa Rumah Sakit dan Jasa Konsultasi Medik
dokter jaga dengan perbandingan 1: 2,

(3) Tarip perawatan diruang observasi 24 jam Instalasi Gawat Darurat ditetapkan
sesuai dengan Ketentusn yang beriaku bagi penderita rawat inap dikelas 1.

v} Tarip konsultasi ahli di Unit Gawat Darurat ditatapkan sebasar 2 X tarip
velayanan Unit Gawat Darurat.

(3) Penderita yang memeriukan jenis pelayanan kesehatan dan atau tindakan
medik lain sebagaimana dimaksud dalam Pasal 3 Peraturan Daerah ini harus
dibayar tersendiri sesuai dengan tarip.

(6) Besarnya tarip tindakan medik operatif dan tindakan medik non operatif oleh
dokter zpesialis di Kamar Bedah Instalasi Gawat Darurat ditetapkan sesuai
dengan tarip tindakan yang sejenis untuk perawatan kelas Ii.

Bagian Keduapuluh
Tarip Pelayanan Unit Gigi Dan Mulut
~ Pasal 28

{1) Besarnya tarip Rawat Jalan di Poliklinik Gigi ditetapkan sebesar '/; (setengah)
kali Unit Cos® kelas !l untuk sekali kunjungan.

{2} Tarip sebagaimana dimaksud ayat (1) Pasal ini, diwujudkan dalem bentuk
karcis poliklinik untuk satu kali kunjungan maeliputi :
a, Pelayanan Rumah Sakit
b. Pelayanan / jasa konsultasi medik

(2) Penderita yang memeriukan jenis pelayanan kesehatan dan atau tindakan
medik lain sebagaimana dimaksud Pasal 3 Peraturan Daerah ini harus
dibayar tersendiri sesuai dengan tarip.

{(4) Besarnya jasa medik untuk tindakan medik terapl gigi bagi penderita rawat
inap ditetapkan sebagai perkalian alas tarip perawatan sehari dikelas [liA

|" Tindakan Kelas perawatan
== WA il R
| Kedi 5 1X 15X i
Sadang - 2 X E 25X 3 X
Besar | - 3x < 4 A |

(9) Besamya jasa tindakan medik operatif / bedah mulut oleh dokter spesialis
bedah mulut bagi penderita rawat inap atau tindakan terencana ditetapkan
sesuai ketentuan pasal 21 ayat (4) Feraturan Daerah ini.

() Besarnva jasa medik untuk tindakan medik operatif cleh Dokter Spesialis
Bedah Mulut bagi pendarita rawsat jalan tingkat lanjutan ditetapkan sesuai
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dengan ketentuan Pasal 21 ayat (11) Peraturan Daerah ini,

(7) Besarnya jasa tindakan medik oleh dokter gigi bagi penderita rawat jalan
ditetapkan sesuai ketentuan yang berlaku bagi penderita rawat inap kelas lilA,

(&) Jasa Visite dan pengawasan bagi penderita rawat inap gigi ditetapkan sesuai
dengan katentuan Pasal 13 ayat (1) dan (2) Peraturan Daerah ini,

Bagian Keduapuluhsatu

Tarip Peiayanan Kir dan Pengujian Kesehatan
Pasal 29

(1) Komponen dan besarnya tarip pemeriksaan kesahatan untuk sekolah atau
melamar pekerjaan adalah !

a. Jasa Medik -+ W3 X Unit Cost kelas |l
b. Jasa Rumah Sakit : 1/3 X Unit Cost kelas I

i2) Kemponen dan besarmya tarip pemeriksaan untuk pengujian kesehatan,

Keperiuan asuransi, dan perjalanan keluar negeri adalah :
a. Jasa Medik ' 213 X Unit Cest kelas ||
n. Jasa Rumah sakit : 1/3 X Unit Cost kelas I

(3) Pelaksanaan pelayanan seperti dimaksud pada ayat (1) diatas
diselenggararan di Instalasi Rawat Jalan Tingkat Pertama.

Bagian Keduapuluhdua
Tarln Pelayananan Lain-lain

Paragraf 1
Tarlp Mobll Ambulance

Pasal 30

i1) Tarip Mobil ambulance sekali pemakaian didalam kota ditetapkan sesuai
dengan harga 10 liter bahan bakar,

(Z) Besarnya tarip mobil ambulance untuk sekali pemakaian keluar kota
ditetapkan jumlah jarak tempat tujuan dinyatakan dalam kilemeter X harga 1%
liter bahan bakar.

\3) Besamya uang saku dan uang makan pengemudi dan paramedis / petugas
pengantar penderita ditetapkan sesual dengan ketentuan perjalanan dinas
yang bryiaku,

(4) Pendilerita atau keluarganya yang akan menggunakan mobil ambulance keluar
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kota diwajibkan terlebih dahulu melunasi biaya sesuai dengan ketentuan tarip
tersebut pada ayat (2) Pasal ini.

Paragraf 2
Tarip Mokil Jenazah

Pasal 31

(1) Tarip mebll jenazah unlyuk pemakalan didalam kota ditetapkah sebesar 2 X
tarip pamakaian mebil ambulanee untuk didalam kata.

(2) Tarip mobil fenazah untuk pemakaian keluar kota ditetapkan sebesar 2 X tarip
pemakaian mobil ambulance uatuk keluar kota.

{3) Penderita atay kelvarganya yang akan menggunakan mebil jenazah keluar
kota diwajibhan terlablh dahulu melunasi seluruh biayanya sesual kKet=natuan
tarip tarsebut pada ayat (2) pasal ini.

Paragraf 3
Tarip Palayanan Vis im et Repertum dan Informasi

Pasal 32

(1) Romponen tanp pelayanan visum meliputi ©
a. .Jasa Sarang - Biaya Bahan dan alat

b. Jasa Pelayanan : Jasa Medik, Jasa Rumah Sakit dan Jasa Peiayanan
Rakam Medik

(1) Besarnya tarip pelayanan visum ditetapkan 2 (dua) kali Unit Cost kelas |l
dergen perincian scbagai benkut :

a, Bahandan alat - 1/3 X Unit Cost kelas ||
b, Jasa Medik -1 X Unit Cost kelas !l
e Jasa Rumah Sakit - 1/3 X Unit Cost kelas |
d. Jasa Pelayanan rekam medik ; /3 X Unit Cost kelas i

(1) Besarnya tarip pelayanan informasi ditetapkan dengan Keputusan Direktur
Rumah Sakit Umum Tidar.

Paragraf 4
Tarip pemakaian Kamar Jenazah

FPasal 33

[

{1) Pemakaian kamar jenazah bagi penderita yang meninggal dunia di Rumah
eakit Umum Tidar, untuk jangka waktu 2 (dua) jam pertama tidak dikenakan
biaya.

(2} Pemakaian kamar jenazah setelah 2 (dua) ;arm pertama, dikenakan biaya
parhari sebesar 3 (tiga) X tarip perawatan sehari kelzas llIA.




(3) Penitipan jenazah dar luar dikenakan biaya perhari sebesar 10 (sepuluh) X
tarip perawatan sehari di kelas [lIA.

Faragraf &
Tarip Penunggu rPenderita

Pasal 34

Setiap penunggu penderita yang bermalam di Rumah Sakit Umum Tidar
dikenakan biaya 10% dari tarip perawatan dimana penderita dirawat.

Paragraf 6
Tarip Pencucian Linen dan Pakaian

Pasal 35

(1) Tarip pencucian linen dan pakaian penderita per hari rawat ditetapkan sebesar
2 (lima) % dan tarip perawatan sehari dikelas perawatannya.

(2) Tarip pencucian linen dan pakaian penderita di Unit Kebidanan E-E.L|EIT!IE!
perawatan bersalin, abortus, operasi ditetapkan sebesar 30 (tigapuluh) % dar
tarip perawatan sehari dikelas parawatannya.

(3) Tarip pencucian linen dan pakaian penderita penvakit menular ditetapkan
perpotong sabesar tarip per.cucian linen per hari rawat di kelas Il .

Paragraf 7
Tarip luran PT ASKES

Pasal 36

(1) Kepada penderita peserta PT (Persero} ASKES dan/ atou keluarganya
dikenakan luran Bisya (Cost Sharing) pada pelayanan berikut .

Rawat Jalan Tingkat Lanjutan

Rawat inap

FPealayanan Bawsat Darurat

Felayar.an Persalinan

Pelayanan lain di luar paket pelayanan yang ditentukan PT . ASKES.

D a0 oW

(2) Besarnya juran biaya ditetapkan dengan kesepakatan Direktur dengan k=pala
kantor perwakilan cabang PT(Persero) ASKES setempat.

(3) luran biaya sebagaimana dimaksud pada ayat (2) Pasal ini merupakan
penerimaan yang ditarik langsung oleh Rumah Sakit Umum Tidar setelah
ditetapkan dan diberlakukan dengan Keputusan Waliketamadya Kepala
Daerah Tingkat || Magelang.
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BAB IX
TATACARA PENETAPAM TARI? RETRIBUSI

Pasal 37

i1) Besarnya tarip Pelayanan Rawat Jalan ditetapkan berdasarkan perhitungan
Unit Cost Rumah Sakit Umum Tidar untuk Kelas I .

(2) Besarnya tarip relayanan Rawat Inap ditetapkan berdasarkan perhitungan
Unit Cost Rumah Sakit Umum Tidar menurut kelas perawatannya .

(3) Penatepan Retribusi bagi penderita yang sedang dirawat di semua kelas
perawatan, Rumah Sakit Umum Tidar dapat menarima uang titipan biaya
parawatan sementara dengar: menerbitkan bukti penerimaan pembayaran
sementara yang sah .

(4) Penstzpan Retribusi bagl penderita yang telah selesai menjalani perawatan

kekurangan atau kelebihan pembayaran dihitung berdasarken jumian total
biaya perawatan.

BAR X
TATA CARA PEMBAYARANM

Pasal 38

(1) Bagi penderita yang sedang dirawat disemua kelas perawatan, pihak Rumah
Sakit Urnum Tidar dapat menerima angsuran biaya perawatan sesuai dengan
kelas perawatan yveng diminta .

(2) Dalam Keadaan darurat, Direktur dapat mengambil Kkebijaksanaan
menyimpang dari ketentuan ayat (1) Pasal ini .

(8) Apabila dengan angsuran biaya perawatan sebagaimana tersebut ayat (1),
dipandang tidak mampu dipenuhi cleh yang bersangkutan, maka Direktur

perhak :

3. Memindahkan penderita ke kelas perawatan yang terendah, |

. Memperbolehkan pulang penderita apabila Kkeadaan penyakitnya
mengijinkan .

(4) Direktur terkewajiban memberitahukan terlebih dahulu kepada penderita atau
keluarganya sebelum mengambil tindakan sebagaimana tersebut ayat (3)
pasalini .

(51 Apabila penderita pulang atau meninggal dunia dan setelah dibuatkan
il perhitungan akh. semua biaya pelayanan kesehatan ternyata Femhayaran
angsuran biaya perawatan berlebih, maka kelebinannya dikembalikan kepada
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penderita atau keluarganya .

=) Apabila penderita pulang atau meninggal dunia dan setelah dibuatkan
perhitungan akhir semua bisya pelayanan Kesehatan, temyata pembayaran

angsuran biayn perawatan kurang, maka penderita dan atau keluarganya wajib
melunasi kekurangan tersebut .

w } Pembayaran Reiribusi dilaksanakan pada Bagian Keuangan Rumah Sakit
Umum Tidar atau tempat lain yang ditunjuk, secara tunai dan atau lunas .

Pasal 35

1) Perhitungan akhir biaya perawatan dihitung penuh mulai hari masuk sampai
dengan pulang.

2!} Fanderita pulang sebelum pukul 12.00 WIB dibebaskan dari biaya perawatan
pada hari pulang.

BAB X

TATACARA FPENGURANGAN, KERIMGANAN DAN PEMBEBASAN
RETRIBUSI

Pasal 40

1) Fanderita kurang mampu / tidak mampu dirawat di kelas |l dan diwajibkan
menyerahkan surat keterangan yang menyatakan penderita adaiah benar-
benai kurang mampuftidak mampu selambat-lambatnya 2 X 24 jam setelah
dirawal, selebihnya penyerahan surat keterangan dari balas waklu tersebu
dinyatakan tidalk beriaku.

"?) Penderita Angoota veteran, perintis kemerdekaan berlaku sesual dengan
ketentuan yang berlaku.

43) Panawal Pemerintah Daerah yang berstatus honorer/ pegawsi harian dan
angoota Hansip beseria keluarganya maksimal 3 (tiga) vrang, diberikan hak
nerawailan kelas IlIB dengan biaya ditanggung oleh inslansi yang
bersangkutan,

(4) Penderiia Naravidana dan penderita tahanan dengan membawa surat
keterangan dari yang berwaijib, dirawat di kelas IlIB dengan biaya ditanggung
oleh instansi vang bersangkutan.

(5) Penderita sebagaimana dimaksud dalam ayat (2), {3) dan (4) Pasal ini biia
menghendaki kelas perawatan yang lebih tinggi diwajibkan membayar penuh
semua biaya peiayanan kesehatannya.

[Er] Fembebasan biaa pelayanan kesehatan dilakukan secara bertahap .
a, Sabas jasa modik |




b. Bebas jasa rumah sakit ;
Bebas biaya bahan dan alat ;

d. Bebas membayar semampunya dangan dipricritaskan melunasi biaya
obat.

0

{1) Direkiur diberi wewenang membebaskan sebagian atau seluruhnya biaya
pelayanan kesehatan bagi penderita yang dirawat di Rumah Sakit Umum
Tidar. |

BAB Xl
HKADALUWARSA
Pasal 41

(1) Hak untuk melakukar penagihan retribusi , kadaluwarsa setelah melampaui
jangka waktu 3 (tiga) tahun sejak saat terutangnya retribusi | kecuall apabila
waljib retribusi melakukan tindak pidana di bidang retribusi .

(2) Kadaluwarsa penagihan refribusi sebageimana dimaksud pada ayat (1) Pasal
ini tertangguh apabila
a. [Diterbitkan surat teguran , atau ;
b. Ada pengakuan utang dari wajib retribusi baik langsung maupun tidak
langsung .

BAB Xl
PENGELOLAAN KEUANGAN
Pasal 42

(1) Semua jenis penerimaan pendapatan dari Jasa Rumah Sakit serta Biaya
Bahan dan alat merupakan pendapatan untuk Operasional Rumah Sakit.

{?) Semua pendapatan yang berasal dari penerimaan Jasa Pelayanan
pemakaiannya diatur sebagai berikut
- 20% merupakan operasional rumah sakit ,
- 80% dikembalikan sebagai Jasa Pelayanan.




BAB XIV
PENYIDIKAN

Pasal 43

(1) Pejabat Pegawai Negeri Sipil tertentu dilingkungan Pemerintah Daerah diberi
wewenang khusus sebagai penyidik untuk melakukan penyidikan tindak
pidana dibidang restribusi,

|2} Wewenang Penyidik sebagaimana dimaksud pada ayat (1) adalah :

a.

¥

.- “

(€

L

Menerima, mencanr, mengumpulkan dan meneliti keterangan atau laporan
Perkenaan dengan tindak pidana dibidang restribusi agar keterangan ataul
laporan tersebut menjadi lengkap dan jelas;

Meneliti, mencari dan mengumpulkan keterangan mengenai orang pribad
atau badan tentang kebenaran perbuatan yang dilakukan sehubungan
dengan tindak pidana dibidang restribusi;

Meminta keterangan can bahan bukti dari orang pribadi atau badan
sehubungan dengan tindak pidana dibidang restribusi;

. Memariksa buku-buku, catatan-catatan dan dokumen-dokumen lain

berkenaan dengan tindak pidana dibidang restribusi;

Malakukan penggeledahan untuk mendapatkan bahan bukti pembukuan,
pencatate: dan dokumen-dokumen lain, serta melakukan penyitaan
ierhadap bahan bukti tersebut;

Meminta bantuan tenaga ahli dalam rangka pelaksanaan tugas penyidikan
tindak pidana dibidang restribusi;

Menyuruh berhenti melarang seseorang meninggalkan ruangan atau
tempat pada saat pemeriksaan sedang berlangsung dan menerima
identitas orang atau dokumen sebagaimana dimaksud pada huruf e,
Memetret seseorang yang berkaitan dengan tindak pidana restribusi;
Memancgil orang untuk didengar keterangannya dan diperiksa sebagai
tersangka atau saksi, |

Menghentikan penyidikan;

. Melakukan tindakan lain yang perlu untuk kelancaran penyidikan tindak

pidana dibidang retribusi menurut hukum yang dapat
dipertanggungjawabkan,

{3) Penyidik sebagaimana dimaksud pada ayat (1) Pasal ini memberitahukan
dimulainya penyidikan dan menyampaikan hasil penyidikannya Kepada
Penuntut Umum, s2suai dengan ketentuan yaig diatur dalam Undang-Undang
Nomor. 8 Tzhun 1981 tentang Hukum Acara Pidana.
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BAB XV
KETENTUAN PIDANA
Fasal 44
(1) Wajib Retnbusi yang tidak melaksanakan kewajibannya sehingga merugikan
Keuangan Dserah diancam pidana kurungan paling lamsa 8 { enam ) bulan atau

danda paling banyak 4 [ empat ) kali jumlah retribusi yang terhuiang.

{2) Tindak Pidana sebzgaimana dimaksud ayat (1) Pasal ini adalah pelanggaran.

BSAB XVI

KETENTUAN PENUTUP

Pasal 46

Hal-hal yang belum diatur dalam Peraturan Daerah ini sepanjang mengenal
teknis, pelaksansannya ditetapkan lebih laniut oleh Walikotamadya Repala
Daerah Tingkat iII Magelang atas usulan Dirckiur dangan memperhatikan
peraturan perundang-undangan yang ada.

Paszl 46

Lampiran tentang besaran tarip Refribusi Pelayanan Kesehatan pada RSU Tidar
Kotamadya Daeran Tingkat Il Magelanq merupakan baglan yang tidak
terpisahkan dari Peraluran Daerah ini.

Pasal 47
i

Dengan berlakunya Peraturan Daerah ini , maka Peraturan Daerah Kotamadya
Daerah Tingkat Il Magelang Nomer 11 Tahun 193 tentang Pelayanan Kesehatan
pada Rumah Sakit Umum Tidar Kotamadya Daerah Tingkat |l Magelang
dinyatakan tlidak berlaku lagi .

Pasal 48

Peraturan dacrah ini mulai berlaku pada tangge! diundangiian dan dengan
berlakunya peraturan daerah ini maka segala peraturan dan atau keputusan yang
ada dan bertentangan serta memiliki kekuatan hukum yang iebih rendah
dinyaiakan tidak berlaku,
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Agar supaya setiap orang dapat mengetahuinya , memerintahkan agar
Peraturan Daerah ini diundangkan dalam ;Lembaran Daerah Kotamadya Daerah
Tingkat || Magelang.

Ditetapkan di Magelang
Pada tanggal : 10 Mel 1939

Yang Menjalankan Tugas

METUA DEWAN PERWAKILAN RAKYAT DAERAH WALIKOTAMADYA
KOTAMADYA DAERAH TINGKAT I KEPALA DAERAH TINGKAT I
ALAGELANG MAGELANG
WAKIL KETUA

e SUKAD!

Diundangkan di Magelang
Padla tanggal 20 November 1959

SEKRETARIS DAERAH KOTA MAGELANG

I .
Penil Utdine Muda
Mip. SO0 032 655

LEMBEARAN DAFRAH KDTA MAGELANG
TAHIN 1990 NOMOE 16
Seri B Momor 7




PENJELASAN ATAS

- 1
PERATURAN DAERAH KOTAMADYA DAERAH TINGKAT Il
MAGELANG

MOMOR © 5 TAHUN 19358
- TENTANG

RETRIBUS|I PELAYANAN KESEHATAN PADA RUMAH SAKIT UMUM
TIDAR

ROTAMADYA DAERAH TINGKAT li MAGELANG

PENJELASAN UMUM

Pemslharsan kesehatan merupakan salah satu upaya serts
empunys! peranan penting guna menunjang terciotanya pertumbuhan
can sohidupan bangsa yang sehal, serasi dan sajghtera.

Memoangunan k%esshatan sebagai bagian dari Pembangunan
Masional ielan menunj ukkan hasiinya dalam meningkatkan kKesadaran
masyarakat lerhadap kesehatan.Dengan meningkatnya kesadaran

masyarakat tentang arli pentingnya kesenatan, maka meningkat pula
Kebuluhan masyarakat urtuk memperoleh derajat kesehatan vyang
ontimal.

Seiring dengan mciingkatnya kKebutuhan masyarakat iersebut,
Rumah Sakit Umum Tidar melakukan upays-upaya pengsmoangan
!:re1a'~.fanan Hasehatan dan hal tni dlbuktihan dengan PEﬁiﬁgﬂEtaﬂ

h!cm Pandldman EE!-I"LEI telah l:iﬁetap.-can menjadi Unit Swadana Daerah.
Dengan adanya perkembangan fersebut, maka Tarip Pelayanan
resehatan pada Rumah Sakit Umum Tidar Magelang sebagaimana
ditetzmkan dengan Peraturan Daerah Kotamadya Daarsh Tingkst |l
Magelang Nomor 11 Tahun 1993 sudah tidak sesuai lagl.

Sehupungan dengan hal tersebut, guna meningkatkan pelayanan
teseshatan masyarskat, peningkatan pelayanan di Rumah Sakit Umum
Tidar Magelang perlu diupayakan secara lerus menerus, dimana ha1
terssbut mameriukan dukungan dana yang memadai.

Dengan dasar Peraturan Daerah ini, maka Rumah Sakit Umum

Tidar Magelang mempunyal dasar hukum untuk memungut Retribuisl
Palzyanan Keschatan zebsgsi dasar alokasi beban biaya yang dipikul

dalam pelaksanaan Pelayanan Kesehatan.




PENJELAGAN PASAL DEMI PASAL.

Pasal 1 : Pasal ini memuat pangeriien istilsh yang
dipergunakan dalam Peraturan Daerah ini.
Dengan adanya pengertian istilah tersebut
dimaksudkan untuk mencegsh timbulnya
salah tafsir dan salah pengertizn dzlam
memahami dan melaksanakan pasal-pasal
yang barsangkutan sehingga baik warga
masvarakat maupun aparsiur dalam
menjalankan hak dan kewajibannys dapat
berjalan dengan lancar dan dapat dicapal
tertib acministrasi pemungutan Restribusi

Daerah,
Pasal 2 . Cukup jelas
FPasal Javat(1) . Yang dimaksud Instalasi  Keseshatzn

adalah satuan fungsional yang bernaung
dibawsh Rumah Sakit Umum Tidar yang
beriugas mamberikan pelayanan medik
aiau non medik HE‘PEHE penﬂarita.
Instalasi Koesshatan sabagaimans
dimaksud pada ayat (1) Pasal ini adalah :
Instalasi Pedah Sentral:
Instalasi Farmasi;
Instalasi Gawat Da.urat:
Instalasi Gizi;
Instalasi Patologi Anatomi;
Instalasi Patologi Klinik;
Instslasi Parawsatan Intensif;
Instalasi Radiologi;
instalasi Rawal Inap;
Instalasi Rawat Jalan,
Instalasi Rehabilitasi Medik:
Instalasi Pendidikan dan Latihan;
. Instalasi Pencuci Hama;
instalasi Peneiitian dan Pengembangan
Rumah Sakit;
Instalasi Pemeliharaan Sarana Rumah
Sakit:
instalasi Pemulasaraan Jenazah;
q. Instalasi Penyulunan Kesehatan
Masyarakat Rumah Sakit;
r. Instalasi Penyshatan Lingkungan;
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Pasal

Pagal

Passal

ayat {(2)&(18) :

4 =id 7

8 syat (1) s/d (2)
ayat (3)

9 avat (3)

Cukup jelas,
Cukup jelas.

Cukup Jelas |

Besarnya Upit Cost dihitung tiap tahun
oleh tim akuntansi manajeman RSU Tidar
yang dibentuix oleh Dirsktur RSU Tidar,
dengan rumus °

UC {UNIT COST) =

T C (Toisi Cost)

ST L EE——

AT ETE——
Q {Jumlah Qutput Palzyanan)

Unit Cost : perhitungan total biays
operasional pelayanan vyang diberikan
RumaH =akit,

TC (Total Cosy) : besarnya bisva investasi
dan biaya untuk menggunakan ! biaya
untuk mengoperasionalkan investasi
tersebut dalam pelayanan,

Q (Jumiah output pelayonan) : jumish
volume pelayanan yang dinasilkan ( L.O.S
, B.O.R , lumiah kunjungsn ).

Dalam snsalisa bioya yeng dilakukan di
RSU Tidar ; biava investasi (fixed cost),

biaya depresiasi (penvusutan invesiasi),

gaji PegawallPN 5, tidk diperiitungkan
Perubahan dan penyesuaia; 2ays bahan
dan alat ini dilakukan apabila penstapzn
biaya akan mengganggu biaya opsrasional
Rumah sakit secara umum dan ditetapkan
tidak melebihi Harga Eceran Tertinggl
(HET)

Junis pemeriksaan dan tindaxkan medik
yang harus dibeyar tersendiri adalah

TINDAKAN MEDIK GIGI DAN MULUT
KECGIL
1. Pembersihian karang gigi
2. Radang gusi
3. Tumpatan gigi (amalgama,silikat,
emas, perak)
4. Ekstraksi gigi sulungftetap
5. Pengobatan urat syaraf
6.




(Ganggrenactomi
Crown

Pasal 10 ayat (3)

ertolongan kecil (mamasang
oragoon)

SEDANG
1. Inlay
2. Eksiraksi gigi dan kromplikasi
3. Pengobstan atau insisi abses
4. Pengobatan gangrens
5. Alvealectomi

G.
7. Jacket
BERAT
1. Peambedahan gigi terpendam

2. Apectomi
3. Extirpasi epulsi, kista gigi

UNIT REHABILITAS] MEDIK

1. Rehabilitasi madik sederhana
2. Rehabilitasi madik sedang

Jenis pemeriksaan dan tindakan medis
vang dimaksud adalah :

A. SMF BEDAM

1.Tindakan gips sirkuler anggota gerak
2. Perawstan luka ! ekskoriasi

3. Perawatan luka oakar

4. Perawatan observasi ileus

5. Perawatan observasi cicera kepals
B

erawatan observasi abdomen akit
7
emasangan kateter
8. Pemasangan pipa lambuing
8. Pemasangan sonde hidung
10. Pemasangan pipa rektum
11. Debridement luka
12. Wound drassing
13.
emasangan dan pangawassan
penderita dengan infus
14. Insisi atau eksisi pernanahan
15. Pemasangan pipa endotrakheal
16.Reposisi manual prelsps hemoroid
interna / rekium
17.Tindakan businasi uretra / rektum




18.
18.
20.

21

22,

10.
[

Pemeriksaan anuskopi

Femasangan fiksasi externa

Pungsi aspirasi dengan
menggunakan iarum pada kandung
kemih

Pungsi aspirasi dengan
menggunakan jarum pada rongga
abdomen

Pungsi aspirasi dangan
menggunakan iarum pada rongga
toraks

. Tindakan explorasi dan angkat

banda asing permukaan

. Pemasangan Kateter uretra
. Pemerikzaan colek rektum

SMF KEBIDANAN DAN
PENYAKIT KANDUNGAN

Varsi luar

Kateterisasi pada retensio urine
Pameriksaan in-speculo

Anstiepen portio

Reposisi prolaps utari
Pemeriksaan colok rektum

7. Pemasangsn dan pangambilan
tampon vagina

Pangangkatan spiral
FPengangkatan jahitan
Pengangksatan pasarium
Pengambilan benda asing didalam
vagina

12. Pemasangan dan pengawasarn
nfus

. SMF SYARAF

untikan lokal pada sindroma tero —
wongan karpal

Suntikan lokal didserah lsher pada
ketegangan otot tengkuk

Suntikan lokal didaerash belakang
paha neutritis ischiadicus

Suntikan lokal pada sindroms
terowongan tarsal

Suntikan lokal pada guillien canal
sindrome




D. SMF PENYAKIT KULIT DAN
KELAMIN

1. Suniikan kaloid infralesi

2. Elektrofulgurzsi

3. Excohlaasi

4. EKkstraksi comedo

5. Tutul TCCA (tindakan kimia)

6. Tutul podopnyilin

E. SMF TELINGA HIDUNG
TENGGOROKAN
1.

nsisi furunkel talinga

ketraksi bgnda asing di telinga/
hidung/tengggarokan
Ekstraksi / sposling sarumean
Parasintesa
Aspirasi Othematom
Tampon epistaksis anterior
Irigasi sinus
Diaphonoscopy
Kaustik hidung atau tenggorokan
10.Pembersihan sekret telinga/hidung/

tenggorokan

oD W

E. SKMF MATA

1. Koreks| kacamata

2. Retinoscopy

3. Tonometri / ukur tensl mata
4. Angkat karpus alienum

1. TINDAKAN MEDH
OPERATIF KECIL
(Poliklinik Spesialis)
¥

A. SMF BEDAH

B 1. Tindakan Medik Operatif
Kecil
dengan bius setempat
1. Ekstraksi benda asing
2. Debridement luka
3. Menjzahit iuka
4. Ekstirpasi tumer jinak
5. Ekstraksi kuku (roser plasty)
B. \ena seks!




7. Vasektomi

8. Uretromi (cut-back incision)
8. Circumsisi

10. Cysto=zopy

11. Anoscopy

12. Toraks drainase

A. 2. Tindakan Meadik Oparatif
recil
dengan Bius Umum

aposisi tertulup fraktur dengan
fiKsasi eksterna

eposisi tertutup dislokasl sendi
dan fiksasi eksterna

3 E
kstirpasi skin tag anal

4 <
ireumsisi

5, B

usinasi uratra / rektum

A. SMF MATA
1. Tarsatomi
2. Pterygium
3. Chalazian
4, sonde kKanalis lakrimalis

B. SMF TELINGA HIDUNG DAN
TENGGOROKAN
Tindakan Medlk Operatif Kecil
dengan Bius Sefampai
1. Insisi mastoid

insisi Othematom

Insisi abses septum nasi

Insisi abses paritonsil

Insisi abses faring

Ekstirpasi tumor jinak

Biopsi tumor

Laringoskopi direk

Masoantral window /pungsi

sinus

10. Epistaksis tampon posterir

11. Ekstraksi benda asing telinga,

@00~ ®O s W




Fasal

raszl

FPaszl

Pasal

11 avat (1) s/d (3)
ayat (B)

ayat (7) s/d (9)
12 =/d 18

20

21 ayat (1)

hidung, tenggorokan
12. Ekstirpasi tumor

Cukup jelas

Pelayanan Perawatan sehari {(One Day
Care) dilaksanakan di Bangsal Rawat Inap
! UGD dengan standart minimal tarip
Rawat Inap Bangsal kKelas 1l

Cukup jelas

Cukup jelas.

Pemeriksaan cito adalah pemeriksaan

segera atas permintaan dokter diluar jam
dinas.

Tindakan Medik terdiri dari

(1) Tindakan Medik Non Operatif

salanjutnys disebut Tindakan
Khusus.

(i) Tinde:kan Medik Operatif Terancana
(elektif) dan Tindakan Medik
Operatif tidak terencana (cito)

Jenis pelayanan medis yang termasuk

tindakad medik operatif dan tindakan

medis non operatif yang dimaksud adalah:

TINCAKAN MEDIK OPERATIF KECIL

1. SMF BEDAH

2. Venaseksi
3. reaksi benda asing (corpus
alienum) subkuian

4. Cirkumsisi

5. Menjahit perlukaan

8. Ekstraksi kukufroser plasty

7. Insisi atau eKsisi abses
permuxasn

8. Ekstipasi tumor jinak subkutan

9. Pungsi asites, pungsi buli-buli

Pungsi toraks

1. SMF KEBIDANAN
2. Sterilisasi
3. Laparoskopi
4. Kuretase




5. Tumar jinak
6. DIC ekstipasi

3. SMF TELINGA, HIDUNG DAN
TENGCOROKAN

4. Biopsi
5. Explorasi nasafaring

3. SMF PENYAKIT DALAM
4. Pungsi asites
5. Pungsi lumbal, plaura

5. SMF PENYAKIT ANAK
6. Pungsi lumbal
7. Pungsi sumsum tulang
8. Pungsi pleura, abdominal

TINDAKAN MEDIK CPERATIF
SEDANG

1. SMF BEDAH
2. Hemiotomy, hemiorafi,
varikokelektomi, appendektomi,
sectio alta, orchidopexi,
hemorcidekiomi
3. Reseksi ligamentum carpi
~ transiver-sum (carpal tunnel
syndrome)
4. Ekstirpasi kista apidermoid regio
cephal
Skin grafting, rakonstruksi kulit
Labiolasty
Tumor jinak kulit subkutan
diameter lebin dari 2 cm
8. Tumor jinek payudara, ‘tumor
parotis tanpa komplikasi
9, Dislokasi sendi bahu, sixy,
pergelangan tangan,
interphalangesl
10. Kelainan tangan bawah

.00

1. SMF KEBIDANAN DAN PENYAKIT
KANDUNGAN
2. Laparotomi percobaan/diagnostik
3. Kehamilan akstopik
4. Kista ovarium
5. Myomectomy




6. Koldoskopi

7. Operasi perineum. Kolporafi
8. Salfingo-kolporektomi

1. SMF TELINGA, HIDUNG DAN
TENGGOROKAN
2. Tonsilo-adenekiomi
3, Trakheostomi
4, Ekstraksi polip
3. Ethmcidekipmi intranasal
6. Anthrostomi sinus maxillaris
7. QOesofagoskopi laringoskopi,

@ b P

brankhaskopi
¥

SMF MATA

Eviscerasio

Flap eonjuctiva

Farasintesa

Rekanalisasi ruptur transkanal
Irridektomni basal/perifer sekloral

TINDAKAN MEDCIK OPERATIF BESAR

1. SMF BEDAH

2,

o

=

2

Kelainan bawaan di tulang muka,
jaringan lunak muka dan lain-1ain
MNaurcfibromsatosis

Kriptorkhismus
Megacalon/Hirschprung disease
Hispadia, CTEV dan Kelainan
uretra lainnya

Tumeor tyroid, payudara, rahang
dan paru-paru

Tumor pembuluh darah
intraabdeminal, retroperitonaal dan
mediastinun

Semua jenis tumor ganas

10.Semua jenis trauma yang tidak

termasuk kelompok oparasi
sedang

11. Perdarahan toraks, abdeminal,

traktus urinarius, jaringan muka,
rongga mulut, kesusakan
pembuluh darah.

12. Harnia inkarsarata
13. lleus obstriksi
14. Peritonitis diffusa




15. Obstruksi saluran pernafasan /

pencerm=aan karena benda asing
1B. Striktura uretra

17.Segala jenis batu

18. Trans Uretral Ressksi (TUR)
19. Koreksi impresi fraktur

20. Reparasi fistuls

1. SNF KEBIDANAN DAN PENYAKIT
HANDUNGAN
2. Hysterectomy
3. Sectio Cesaria
4. Tumaor ganas ovarium

3. Reparasi fistula, tuba

1. SMF TELINGA, HIDUNG,
TENGGOROKAN

Septum resexsi

Angiofioroma nasofaring

Dekompresi fasialis

Frontoethmeidektomi axtranasal

Mastoidektom|, parotidektomi

Timpancplasty, palatoplasty,

rinoplasty, rekonstruksi

8. Operasi Caldwell Luc

~S® b

1. SMF MATA

2. Katarakta ; (' =cisio lentis, ekstraksi
xatarak intra kupularis, ekstraksi
kKatarak [Ei'I'IFI"fE

3, Ektraksi corpus solarotomi,
cyliadialisasi, postarior
scleroledtomi

4, Ablatio Dekrionostomi

5. Keratoplasty, ptosos plasty
rekonstruksi

6. Koraksi strabismus

TINDAKAN MEDIK NON OPERATIF :
( TINDAKAN KHUSUS BANGSAL)

1.¥ Parawatan luka

2. Perawatan luka bakar (combustio)

3. Perawatan absarvasi ileus
obstruksi

4. Perawatan ocbservasi llaus
paralitika

5. Perawatan obsarvasi cidera

1
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kepela ringan, sadeng dan berat

6. Perawatan observasi abdomen
akut

7. Persiapan penderita pra bedah

8. Persiapan dan pengawasan
penderita intra operatif

9. Perawatan penderita paska badah

10.Perawatan  penderita dengan
traksi atau  fiksasi eksterna
ortapedik

11. Pemasangan kateter

1£. Pemasangan dan pengawasan
panderita dengan infus

13. Lavemer rendsh atau tingai

14, Pemasangan dekompresi atas
(maagsiag)

15. Pamasangan dekompresi bawsh
(pipa rekium)

16. Tindakan jehit ruptur perineal pada
persalinan

17. Perawatan nifas {arganggu

18. Perawatan observasi abortus
imminens

19. Perawatan observasl hiperemesis
gravidarum

20, Perawatan observasl eclampsl

21. Parawatan observasi convulsi

22. Induksi perzalinan

23. Perawatan observasi convulsi

24, Perawatan observasi dehidrasi

25. Perawatan observasi syok

26, Perawatan observasi teianus

27, Perawatan observasi stetus
asmatikus

28. Katerisasi umbilikal

£5. Foeding sonde hidung

30. Perawatan tali pusat bayi

31.Cuci lambung {maag spoeling)

32. Perawslan hemaopios !
hematemesis

33. Parawatan apopleksi

34, Perawatan koma

35. Per: watan asma kardiale

36, Penghisapan lendir [/ cairan
timpani, hidung, sinus maksilaris
spoeling

37. Tamponada hidung




Pasal

Pasal

Pasal

ayat (2 s/d (14)
22 sid 39

40 ayet ( 1)

ayat ( 2 )

ayat ( 2
ayat ( 4

T

ayat(5)

41 s/d 48

38. Pengambilan banda asing hidung,
telinga dan tenggorokan

39, Resusitasi js~'ung paru

40, Perawatan toraks drainase

‘41. Perawvatan penderita meningitis,
ancefalitis

42, Pemasangan tube andotrakheal

43. Monitoring EKG penderita ICU

Lain-lain tindakan khusus yang belum
tercantum, yang mearupakan

perkembangan dari pelayanan kesehatan
di RSU Tidar.

Cukup jelas

Cukup jelas

Orang yang kurang mampu adslah mereka
yang dipelihara oleh badan-badan sosial
atau mereka yang hidup dalam kelompok
prasejahtera yang dibuktikan dengan surat
ketarangan dari Dinas Sosial / Kecamatan.

Veteran adalah meraka yang memiliki
tanda keanggotaan Veteran Republik
Indonesia heserta keluarganya yang
tercantum dalam kariu pengenal yang sah.
Perintis Kemerdekaan adalah mereka
yang termasuk dalam Keputusan Presiden
Rl Nomot. 150 Tahun 19680 ( Lembaran
Negara Republik Indonesia Nemor. 01 )
beserta keluarganya dan memiliki tanda
pengenal yang sah.

Cukup jelas.

Penderita Tahanan adalah penderita yang
sedang dalam Tahanan yang berwajib.
Penderita Kehakiman adalah penderita
Nara Pidana.

Jika yang bersangkutan ingin dirawal di
kelas yang lebih tinggi, penderita harus
‘membayar penuh karena dianggap
mampu.

Cukup Jalas.
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LAMPIRAN : PERATURAN DAERAH KOTAMADYA
DAERAH TINGKAT Il MAGELANG
NOMOR 5 TAHUN 1958 TENTANG
RETRIBUS! PELAYANAN KESEHATAN
PADA RUMAH SAKIT UMUM TIDAR

KOTAMADYA DAERAH TINGKAT i
MACGELANG

TARIF PELAYANAN KESEHATAN DI RUMAH SAKIT URUM TIDAR .
HKOTAMADYA DAERAH TINGKAT |l MAGELANG
( Dasar perhitungan menggunakan Index Unlt Cost kelas |l yaltu sebesar Rp 6.500)

UNIT PELAYANAN TINGKAT PERTAMA
(Poliklinik Umum)

KARCIS POLIKLINIK URUM i, W W Rp 2.000

A. UNIT PELAYANAN UMUM :

1. Kir untuk sekolah, melamar pekerjaan Rp 4.000
2. Kir untuk kepergian ke Luar Negeri Rp 6.500
4. Fermintaan Visurt et Repertum untuk kepentingan pengadiizan Rp 13.000
4. Permintaan Visum et Repertum unluk asuransi jiwa Rp 13.000

B. UNIT PELAYANAN GIG| DAN MULUT

Karciz poliklinik gigi ....cooooriviimeivniiimmimsinms s Rp 3.000

B1. TINDAKAN MEDIK POLIKLINIK GIGI DAN MULUT

1 TINDAKAN MEDIK KECIL
_____ ~ POLIKLINIK GIGI & MULUT
JENIS BIAYA INDEX BIAYA
Banan - Alat Diperhitungkan sesual
yang digunakan
| Jasa Rumah Sakit 173 X% UC I Rp 2.000,-
Jasa Medik 1 X UGl Rp 6.000,-
g TOTAL BIAYA Rp B.000

Jenis tindakan medik kecil :
9. Pemberaihan karang glgi Rp 8.000
2. Radang gusi Rp 8.000



3. Tumpatan gigl (amalgama, slilkat, emas, perak) Rp 82.000

4. Ekstraksl gigl sulung/tetap Rp 8.000
5. Pengobatan urat syaraf Rp 8.000
6. Pertolongan kecil (memasang bragoon) Rp B.000
TINDAKAN MEDIK SEDANG
POLIKLINIK GIGI & MULUT
JENIS BIAYA INDEX BIAYA
Bahan - Alat Oiperhitungkan  sesuai
= dengan yang digunakan
| Jasa Rumah Sakit 13 X UC i Rp 2.000
Jasa Madik : 2 X Ucl Rp 12.000
| TOTAL BIAYA Rp 14,000
Jenis tindakan riedlk sedang :
1. Inlay Rp 14.000
2. Ekstraksl gigl dan komplikasi Rp 14.000
3. Pengobatan atau insisi abses Rp 14.000
4. Pengobatan gangrene Rp 14.000
3, Alveolectomi Rp 14.000
8. Ganggrenectomil Hp 14.000
7. Jacket crown Rp 14.000
¥
TINDAKAN MEDIK BESAR
_ POLIKLINIK
JENIS BIAYA INDEX 1 BIAYA
Bahan — Alat Diparhitungkan  sesual
dengan yang digunaken
Jasa Rumah Sakit 2/3 X UC i Rp 4.000
Jasa Medik 4 X uUcl Rp 18.000
TOTAL BIAYA Rp 22.000
Jenis linuakan ryedik besar ;
1. Pembedahan glgl terpendam Rp 22.000
2. Apactomi Rp 22.000
3. Extirpas| epulsl, kista gigl Rp 22.002

B8 2. TINDAKAN MEDIK GIGI DAN MULUT OLEH DOKTER SPESIALIS

TINDAKAN MEDIK KECIL
DOKTER SPESIALIS
PCLIKLINIK GIGI & MULUT

JENIS BIAYA INDEX BlAY A
Bahan — Alat Diparhitungkan  sesuai
dengan yang diqunakan .
[ Jasa Rumah Sakit__| /3 X UC Il Rp 2.000




| Jasa Medik [2 X ucl Rp 18.000
- TOTAL BIAYA Rp 20.000
b TINDAKAN MEDIK SEDANG
DOKTER SPESIALIS
___ POLIKLINIK GIGI & MULUT
JENIS BIAYA INDEX BIAYA,
Bahan — alat Diperhitungkan  sesual
dengen dipergunzkan
| Jasa Rumah Sakii 143 X UC Il Ep 2.000
| Jasa Medlk 6 A UC I Rp 38.000
i SE TOTAL BIAYA Rp 38000 |
[ TINDAKAN MEDIK BESAR
i DOKTER SPESIALIS
| POLIKLINIK GIGI & MULUT
i JENIS BIAYA INDEX BIAY A
! Bahan — Alat__ I]il;l-ﬂrhilu?gi:ﬂ.n SASUR]
=¥ dengan yg dipergunakan |
Jasa Rumah Sakit 23 X Uc il Rp 4.000
Jasa Medik 8 X Uc| Rp 48.000
s TOTAL BIAYA Rp 52,000
<enis-jenis tindakan medik , sesuai dengan yang termaktub pada B. 1

C. UNIT REHABILITASI MEDIK

F JENIS BAHAN JASA JASA JUMLAH

_T!HDAHAH ALAT RUMAH SAKIT MEDIK BIAYA

SEDERHANA [1#/3xUCIl |18 XUCHN | % XUCI Rp 6.000
= ( Rp.2.000 ) (Rp1.000) | (Rp3.000)

SEDANG 13 X Uc il |13 X UG i 1.5 X UG Il Rp. 13.000

¥ ( Rp 2.000) ( Rp2.000) | (Rp 9.000)

1. Rehabilitasi medlk sederhana Rp 6.000

2. Rehabilitasi medik sedang Rp 13.000




UNIT PELAYANAN TINGKAT LANJUTAN
: (Pellklinlk Spesialis)

Karcis Poliklinik Spesialis Rp 4.000

L TARIP TINDAKAN KHUSUS DI POLIKILINIK SPESIAL!S.

1. Rincian pambebanan biaya :

Jasa medik spesialias 2/3 X Unit Cosl Kelas |l Rp 4.000
Jasa rumah sakit 123 X Unit Cost Kelas |l Rp 2.000
Bahan - alat Diperhitungkan Sesual dengan
pemakaian
i Saat tindakan dilaksanakan

2. Jenls - jenis tindakan khusus ;

2A. SMF Bedah

1. Tindzkan pemasangan gips sirkuler anggota gerak Rp 6.000
2, Perawatan luka / ekskoriael Rp &.000
4. Perawatan luka hakar Rp 6.000
4. Pemasangan kateter uretra Rp 6.000
5. Pemasangan kateter metal Rp 8.000
6. Pemasangan plpa lambung Rp 6.000
7. Pemasangan sonde hidung Rp £.000
&. Pemasangan pipa rektum Rp 6.000
9. Debridement luka Rp 6.000
10 Pemasangan dan pangawasan Infus Rp 6.000
11 Insisi atau eksisi pemanahan , Rp 6.000
12 Pemasangan pipa endotrakheal Rp 6.000
13 Reposisi manual prolaps hemoroid interma / rektum Rp 6.000
14 Tindakan businasi uretra / rektum Rp 6.000
15 Pemeriksaan anuskopi Rp 6.000
16 Aspirasi arum pada kandung kemih Rp 6.000
17. Aspirasi jarum pada rongga abdomen Rp 6.000
18 Aspirasl pada rongga toraks Rp '6.000
19 Tindakan angkat benda asing subkutan Rp 6.000
20 Pemeriksaan colok raktum Rp 6.000

2E. SMF Kebidanan dan Penyakit Kandungan

1. "'u'rﬂfs,i ||Jar HFI E‘.Dﬂﬂ
2. Kateterlsasi pada retenslo urine Rp 6.000
3. Pemeriksaan in-speculo Rp 6.000



Ansiiepen portio

Reposisi prolaps uter

Peameariksaan colok rektum

Femasangan dan pengambilan tampon vagina
Fengangkatan spiral

Fengangkatan jahitan

10. Fengangkatan pesarium

11. Pengambilan benda asing didalam vagina

12. Pemasangan dan pangawasan infus

LDEJ"«I.U]'U‘I-h-

2C. SMF Syaraf
. Buntikan lokal pada sindroma lerowongan karpal

Suntikan lokal pada sindroma terowongan tarsal
Suntikan lokal pada guillion canal sindrome

Ch & Cad B =k

2D. SMF Penyakit Kulit dan Kelamin
1. Suntikan kelold intralesi

2. Elektrofulgurasi

3. Excohleasi

4, Ekstraksi comedo

3. Tutul TCCA (tindakan kimla)

6. Tutul podophyliin

2E. SMF Telinga Hidung dan Tenggorokan
Insisi furunkel telinga

Ekstraksi benda asin di telingahidung/tenggerokan
Ekstraks| f spoeling serumen

Parasintasa

Asplirasl Othematom

Tampon epistaksis anterior

Irfligasi sinus

Diaphonoscopy

Kaustik hidung atau tenggorokan

tr Pembersihan sekret telinga/hldung/tenggqrokan

skl R

Z2F. SMF Mata

1. Koreksl kacamala

2. Retinoscopy

3. Tonometri / ukur tensl mata
4. Angkat korpus allenum

suntikan lokal didaerah lener pada ketegangan otot tengkuk
cuntikan lokal didaerah belakang paha neutritis ischiadicus

Rp 6.000
Rp 6.000
Rp 6.000
Rp 6.000
Rp 6.000
Rp 6.000
Rp 8.000
Rp 6.000
Rp 8.000

Rp 6.000
Rp 6.000
Rp 6.000
Rp 8.000
Rp 6.000

Rp ©.000
Rp 6.000
Rp 6.000
Rp 6.000
Rp 6.000
Rp 6.000

Rp 6.000
Rp 6.000
Rp 6.000
Rp 6.000
Rp 6.000
Rp 6.000
Rp 6.000
Rp 6.000
Rp &.000
Rp 6.000

Rp 8.000
Rp 6.000
Rp 6.000
Rp 6.000




L TINDAKAN MEDIK OPERATIF KECTL DI POLIKLINIK SPESiAf 15

{ Dasar perhitungan menggunakan Index Unit Cost Kelas Il yaitu sehpggr Rp 8.500 )

1. DASAR PERHITUNGAN TARIP

| JENIS TINDAKAN/SAFANA INDEX BIAYA
} Bahan — aiat ., PAKET BAHAN ALAT
(Sewakiu-wakiu harga
PRI, disesuaikan) N Rp 20.000
Jasa Rumah Sakit 213 X Unit Cost Kelas i Rp 4.000
Jasa Medlk Doktar Badah 3 % Unit Cost Kelas |l Rp 19.500
Jasa Kamar Bedah 23 x Unit Cosl Kelas || Rp 4.000
i JUMLAH Rp 47.500
2. JENIS TINDAIXAN DI SMF BEDAH
1. Ekstraksi benda asing Rp 47.500
2. Debridement luka Rp 47.500
3. Menjah!t luka Rp 47,500
4. Ekstirpasi tumor jinak Rp 47.500
5. Ekstraksl kuku (roser plasty) Rp 47.500
B. Vena seksi ; Rp 47.900
7. Vasektomi Rp 47,500
8. Uretromi (cut-back incision) Rp 47.500
9. Circumsis. ( jasa medik 4 x Unit Cost Kelas || ) Rp 54.000
10. Cystoscopy Rp 47.500
11. Anoscopy Rp 47.500
12. Toraks drainase Rp 47.500
2a. Tindakan Medik Operatif Kecil Spesialistik :
JENIS JASA JASA JASA BAHAN TOTAL
TINDAKAN RUMAH KAMAR MEDIK ALAT & Tanpa
SAKIT BEDAH DOKTER OBAT Bahan
Alat &
A == Chbat
Sirkumsisi | 2/3 x  Unit | 2/3xUnit d4x Unit | Paket Bahan J
GCost kelas Il | Cost Kelas | Cost Kelas Alat Rp 34,000
I il
Rp 4.000
' Rp 4.000 | Rp 26.000
Reposis]
_tertutup 2/3xUnit | 2/3xunit | 3xUnit Cost| Harga Gyps




fraktur Cost Kelas Il | Cost Kelas | Kelas |l yang Rp.27.500 |
1l digunakan
Rp 4.000 Rp 19.500
Rp 4.000
Businasi
Uretra/ 213 % Unit 23% Unit Cosf 3x Unlt | Paket Bahan
Rektum CostKelas 1| | Kelasll | Cost Kelas Alat Rp 27.500
1l
| Rp 4.000 Rp 4.000
E Rp 19.500
| Extirpasl
skin 213 % Unit 23 x Unit | 3x Unlt | Paket Bahan
Tag Cost Keles |l | Cost Kelas | Cost Kelas Alat Rp 27.500
il i
Rp 4,000
Rp4.000 | Rp 19.500 |
|

' 2b. Blaya Tindakan Anestes! ;

Tindakan bius | Jasa anestas| Jasa medik dokter | Bahan alat & obat |
. LNLUK @ i snestes!
| Extirpasi i 2/3 x Unit Cost 40% X Jasa Dokter
| Kalas |l bedah Diparhitungkan
Rp 4.000 40% x Rp 19.500 tersendiri
Sirkumsisi 2/3 % Unit Cost | 40% x Jasa Dekter
Kelas | bedah Diperhitungkan
Ep 4.000 40% x Rp 26.000 tersendiri
Reposisi fraktur &3 X UnitCost | 40% X Jasa Dokler
Kelas |I bedah Diparhliungkan
Rp 4.009 40% x Rp 19.500 tersendiri
Tindakan laln  yg | 2/3 % UnltCost | 40% x Jasa Dokter
memerukan blus Kelas bedah Diperhitungsan
Rp 4.000 40% x Rp 19.500 tarsandiri




3. JENIS TINDAHAN DI SMF MATA

[
i JENIS JASA JASA JASA BAHAN | TOTAL
L TIRDAKAN RUMANH PERAWAT MEDIK ALAT & Tan pa
| SAKIT LANGSUNG | DOKTER OBAT Bahan |
Alat &
£ Obat
Tarsotomi 213 » Unit 203 % Unit 3 ¥ Unit Coat PAKET
Cost Kelas || | Cost Kelas || Kelas Rp 27.500
Rp 4.000 Rp4.000 | Rp16.500
Plerygium 213 x Unit !, 23 XUnit [ 3xUnitCost| PAKET
| Cost Kelas || | Cost Kelas |l Kelaz |l Rp 27.500
Rp 4.000 Sp 4.000 Rp 19.500 i
Chalazion 213 » Unit 213 ¥ Unit 3 x Unit Cost PAKET
Cost Kelas Il | Cost Kelas Il Kelas Il Rp £7.500
. Rp 4.000 Rp4.000 | Rp19.500
| Sonde 1/3 x Unit 1/3xUnit | 3xUntCost | PAKET
| lakrimalis Cost Kelas | | Cost Kalas i Kzlas Hp 17.000
[ | Fp2oi0 Rp2.000 | Rp13.000
CATATAN : Apabila tindakan tersebut diatas dilaksanakan di Kamar Bedah |

Rincian tarii sesual dengan butir no, 1.

4. JENIS TINDAKAN DI SMF TELINGA HIDUNG DAN TENGGOROKAN

_—

JENIS JASA JASA JASA BAHAN TOTAL
TINDAKAN RUMAH PERAWAT MEDIK ALAT & Tanpa
SAKIT LANGSUNG, DOKTER OBAT Bahan
Alat &
B Obat
Insisi mastoid 1/3x Unit | /3 x Unit 1 x Unit PAKET
Cotst Kelas I | Cost Kelas Il | Cost Kelas |l Rp 10.500
| Rp 2.000 Rp 2.000 Rp 6.500
Insisi 1/3 x Unit Cost|  1/3 x Unit 1 x Unit PAKET ||
othematom Kelas | | Cost Kelas li | Cost Kelas Il Rp 10.500
Rp 2.000 Rp 2.000 Rp 6.500
Insisi  abses | /3 x Unit 113 x Unit 1 x Unit PAKET
2eptum nasi Cost Kelas Il | Coat Kelaz Il | Cost Kelax |l
Rp 2.000 Rp 2.000 Re 6.500 Rp 10.500




Insisi abses | 1/3xUnit | 13xUnit | 1xUnit PAKET
peritonsil Cott Kelaa | | Cost Kelas |l | Cost Kelas |
Rp 2.000 Rp 2.000 ‘Rp 6,500 Rp 10,800
' insis abses 1/2 x Umit 113 x Unit 1 x Unit PAKET
|
| faring Cost Kelas Il | Cost Helas || | Cost Kelas il
-r' Rp 2.000 Rp 2.000 Rp 6.500 Rp 10.500
= = =
| Extirpasi tumor 1/3 x Unit 1/3 x Unit 2 x Unit PAKET
Cost Kelas Il | Cost Kelas |l | Cost Kelas |t
Ry 2.000 Rp 2.000 Rp 13.000 Rp 18.000
Biopsi tumor 113 X Unit 113 x Unit Z % Unit PAKET
Cost Kelze Il | Cost Kalaz Il | Cost Kelas |l
Rp 2.000 Rp2.000 | Rp43.000 Rp 18.000
Laringoskopi 13 x Unit 113 x Unit 2 x Unit PAKET
Coatl Kelas || | Coat Kelaz 1l | Cast Kelan i
Rp 2.000 Rp 2.000 Rp 13.000 Rp 18.500
¥
 Masaantral 13 Unit | 413 x Unit 2 % Unit PAKET
window [ pungsl | Cost Kelas [l | Cost Kelas Il | Gost Kelas i
Sinus Rp 2.000 Rp 2.000 Rp 13.000 np 18.000
| Tindakan /3 x Unit | 1/3 x Unit 2 % Unit PAKET |
lampon Cost Kelas Il | Cost Kelas Il | Cost Kelas i
pestarior Rp 2,600 Rp 2.000 | Rp13.000 Rp 18.000 |
Ekstraksi benda | 2/3xUnit | 213 x Unit 3 x Unit PAKET
asing Cost Kelas 1l | Cost Kelas Il | Cost Kelas |i I
p 4.000 Ro 4.000 Rp 19.600 | Rp 27.500

L TINDAKAN KHUSUS DI BANGSAL PERAWATAN,

UNIT PELAYANAN RAWAT INAP

A. TARIP TINDAKAN KHUSUS RAWAT INAP

PELAKSANA BESARNYA TARIP UNTUK SEKALI TINDAKAN
i KLS | KLS Il KLS A LS 1lIB
Dokler epeslalis | Rp 6500 Rp 3.250 | Rp 1.300 -
Dokterumum | Rp 4.500 |Rp 2.370 [Rp 1.100 =
pangsal
Piramedis bangsal [Rp 3250 [Rp 2300 Rp 7.500 -

| Jenis-jenis tindakan khusus yang dikensi tarip seperti tarsebut diatas
tercamtum pada penjelasan pasal-pasal.

T .



il. TINDAKAN MEDIK OPERATIF RAWAT INAP

A TARIP TINDAKAN MEDIK OPERATIF KECIL

____KLSI KLS Il KLSTA |  KLSHIB
Jasa Medik | Rp 52.000 |Rp 32500 | Rp 18.000 -
Jasa Anestesi | Rp 21:000 I Rp 13.000 Rp 7.200

[ Jasa Rumah | Rp 16.000 |Rp 10.000 Rp 5.400

____Saxit :

TOTAL BiAYA | Rp 89.000 [Rp 55500 | Rp 30.800 - |

| Blaya bahan dan alat diperhitungkan sesual dengan vang digunakan
setiap kall tindakan tersebut dilaksanakan

Jenis-jenis tindakan oerasl kecll sepertl tercantum dalam pun].ulnsn;l-
pasal-pasal

A. TARIP TINDAKAM MEDIK OPERATIF SEDANG

| =

. KLS | KLS Il KLS A KLS IIIB
JASA MEDIK Rp 104.000 | Rp 65.000 |Rp 36.000 :

| JASA ANESTESI | Rp 42.000 |Rp 26.000 | Rp 14.400 :

JASA RUMAH SAKIT Rp 32.000 Rp 20.000 f‘._p 10.800 =
JUMLAH Rp 178.000 | Rp.111.500 | Rp 61.200 Ll

setiap kali tindakan tersebut dilaksanakan

Biaya bahan dan alat diperhitungkan sesuai dengan yang digunakan

|

| Jenis-jﬂﬁis tindakan :ﬁ:erasl sedang sepertl tercantum dalam penjelasan

_pasal-pasal

A. TARIP TINDAKAN MEDIK OPERATIF BESAR

KLS | KLS Il KLS Il1A KLSIIB__|
JASA MEDIK | Rp 182.000 | Rp 130.000 | Rp 66.000 =

JASA Rp 73.000 |Rp 52000 |Rp 26400 -
ANESTESI |

JASARUMAH |Rp 54.000 |Rp 39.000 Rp 19.800

SAKIT il

JUMLAH Rp 300.000 | Rp 231.000 ]RpHE.EDﬂ -

[ —

|5

-

Blaya bahan dan alet diperhitungkan sesual dengan yang digunakan

sg.-ti_np_-inli tindakan tcrse@y} dilaksanakan

1
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Jenls-jenis tindakan operasl besar sepe.tl tercantum dalam penjelasan

pasal-pasal

II'r

A. TARIP RAWAT INAP UMUM

—— o

~ TARIP RAWAT INAP

No Jenis Biaya Besamya Tarip
Kelasl | Kelasll | Kelas llA | Kelas I8
1__ | Biaya perawatan perhar 13.000 6,500 3.000 2.000
2 | Biaya administrasi (sekal)) - | 6.500 | 3.250 1.500 1,000
| 3 | Biaya perawatan bayi baru| 6500 3.250 1,500 1.000
L (Rehirpernan
4 | Blaya penunggu perhar tidak | 1.300 630 300
|| berlaku untuk ICU
5 Visite dan  pengawasan | 6.500 3.250 1.5600
dokter perharl
6 | .Jasa konsultasl madik antar | 13.000 6.500 3000
ahlifhanya dipungut bila ada
|| konsuttas! I 1

A. TARIP RAWAT INAP KELAS TELADAN DAN PAVILIUN ASTER

TARIP KELAS TELADAN & PAVILIUN

RUMAH SAKIT UMUM TIDAR MAGELANG

JENIS PELAYANAN

1

KELAS PERAWATAN
|
L — TELADAN | PAVILIUNT |  PAVILIUN |
(1 | Biaya Administrasi (sekall) | Rp 7,500 Rp 10.000 Rp 12.000
2 | Akomodasi per hari | Rp 20.000 Rp 47.500 Rp 57.500
3 | Jasa visite dokter spesialis | Rp 10.000 Rp 16.000 Rp 20.000
i perhari =
|4 | Tindakan khusus perhari | Rp 7.500 Rp 10.000 Rp 12.500
Total Biaya Perhad | Rp 37.500 Rp 73.500 Rp 90.000
JEMIS LAY ANAN KESEHATANM LAIN YANG DIKENAKAN TARIP
‘5 |Jasa Konsultasi antar | Rp 10.000 | Rp 16.000 Rp 20.000
| | spesialis A - |
6 |.Jasa visite dokter umum | Rp  5.000 | Rp__B.000 Rp 10.000

i1




7 | Persalinan fisiziogis Rp 90.000 Rp160.000 Rp200.000
a | Persalinan patulogis Rp120.000 Rp200.000 Rp250.000
| g | Tindakan pembedahan
Kecil Rp 67.500 Rp 95.000 Rp 114,000
Sedang Rp135.000 Rp190.000 Rp 230.000
Besar Rp225.000 Rp285.000 Rp 345.000
10 | Jasa medlk anestesi 40% x 40% x 40% x
' Tindakan Tindakan Tindakan medik
_ medk | medk
11 | Tindakan bedah ciio 1,5 kall 1,3 kall 1,3 kall
12 | Jasa rehabilitasl medik ax JS KLS A | 7x JS KLS 1A | 9 JS KLS A
13 | Jasa radicloglk diagnostlk | 25x JS KLS A | 3x JSKLS A | 4x JS KLS A
14 [ Jasa medik EKG ax JSKLS A _|6x JSKLS A [BxJSKLS A |
A TARIP RAWAT INAP RUANG INTENSIF
ThNo [ JENIS LAYANAN KESEHATAN _ Rupiah
| 1 | Kelas |1l B : 1 x tarlp kis 1B y 2000
| 2 |Kelalll A :3 x tarip kis llIA 5.000
3 Kelas | R fal"lp I!'.lE ” ngsm
| 4 | Kelas | 4 xtarpkis il 26.000
| 5 | Kelag Telacan 5 x tarip kiz Il 32.500
| | Kelas Pavil - Il - 8 x tarip kis I! 52.000
| Kelas Pavil - | : 10 x tarip ks | 65.000
| 6 | PASIEN DARI LUAR LANGSUNG DIRAWAT 15.500
| 7 | JENIS PELAYANAN YANG DIKENAKAN TARIP
1 a | Jasa visite dokter . 50% x tarip perawatan seharl
| b | Jasa konsultasi antar dokler speslalls : 100% x tarip perawatan seharl
e Perawatan khusus ICU : 10 x tarip perawatan sehari
d | Tar Ipt tlndakan medlk operatif : tindakan clto menunit kelas

TARIP TINDAKAN REHABILITAS| MEDIK

JENIS

A. TARIP TINDAKAN REHABILITASI MEDIK KELAS [lIA

[ BAHAN-ALAT |

JASA RS JASA MEDIK | TOTAL BIAYA
PELAYANAN
| Rehab Ep 2.000 Rp 2.000 Rp 3.000 Rp 7.000
sederhana ok,
Hehab sedang | Rp 2.000 Hp 2.000 Rp 6.000 Rp 10.000
[ Orlatik Ditatapkan Rp 13.500
sederhena berdasarkan
e kebutuhan —
| Orlolik sedang | idem | Rp 27.000
ootk canggih | Idem Rp 40.900

Catalan

11

. Ortotik dan Prostelik merupakan rencana pengembangan l::ltrl dari
Rehablitasi Medik



PERAWATAN
JENIS TINDAKAM KELAS | KELAS I KELAS IlIA | KELAS JIIB
SEDERHANA 6.000 4,500 3.000 -
SEDANG 12.000 8.000 B.000 -
L. TERIP PELAYANAN KONSULTAS| KHUSUS G121
KELAS BAHAN JASA RS JASA MEDIK TOTAL
|22, PERAVWATAN ALAT KONSULTASI BIAYA |
RAWAT JALAN i Hp 2.000 Rp 1.500 Rp 6.000 Rp B, 600 |
KELAS Il A Rp 2,000 Rp 1.300 Rp 3.000 Rp 6.500
| KELAS 1 Rp 2.000 Rp 1.500 Rp 6.000 Rp ©.500
| KELAS | Rp 2.000 Rp 1.500 Rp 8.000 Rp 12.500
KELAS TELADAN Rp 2.000 Rp 1.500 Rp 12,000 Rp 18.500
ASTER | Rp 2.000 Rp 1.500 Rp 24.000 Rp 27.500
UNIT PELAYANAN GAWAT DARURAT
TARIP PELAYANAN UNIT GAWAT DARURAT
L JENIS LAYANAN YANG DIKENAKAN BIAYA TARIP
A | Karcis (setiap kali kunjungan) Rp 4.000
' B | Perawatan sehari di Ruang Observasl 24 Jam Rp 6.500
C. | Konsultasi spesialis di UGD Rp 6.500
D | Pengawasan dokier di ruang cbservasi Rp  4.000
E | Tindakan medik operatif (tindakan medik operasi|Rp  195.000
besar CITO kalas |1 L i
F_| Tindakan pencucian lambung Rp _12.000
| G | Tindakan rasusitasi kardiopulmonear Hp 12.000 il
H | Tindakan sederhana (pasang katetericabut, Insisl, |Rp  4.000
'L__| pemasangan bidal)

B. TARIP JASA MEDIK REHABILITAS] MEDIK MENURUT KELAS

13
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