
SALINAN

GUBERNUR SUMATERA UTARA

PERATURAN DAERAH PROVINSI SUMATERA UTARA

NOMOR 7 TAHUN 2OI8

TENTANG

PERUBAHAN ATAS PERATURAN DAERAH PROVINSI SUMATER,A UTARA

NOMOR 6 TAHUN 2013 TENTANG RBTRIBUSI DAERA}I

Menimbang : a.

DENGAN RAHMAT TUHAN YANG MAHA ESA

GUBERNUR SUMATERA I-TTARA,

bahwa untuk menindaklanjuti Keputusan Menteri Dalam

Negeri Republik Indonesia Nomor 188.34-4656 Tahun 2016

tentang Pembatalan Beberapa Ketentuan Dari Peraturan

Daerah Provinsi Sumatera Utara Nomor 6 Tahun 2013

tentang Retribusi Daerah;

b'ahwa dalam rangka menyesuaikan dengan perkembangan

kebutuhan pelayanan terhadap masyarakat, Peraturan

Daerah sebagaimana dimaksud dalam huruf a, perlu

diubah;

bahwa berdasarkan pertimbangan sebagaimana dimerksud

dalam huruf a dan huruf b, perlu menetapkan Peraturan

Daerah tentang Perubahan Atas Peraturan Daerah Provinsi

Sumatera Utara Nomor 6 Tahun 2Ol3 tentang Retribusi

Daerah;

Pasal 18 ayat {6) Undang-Undang Dasar Negara Republik

Indonesia Tahun 1945;

Undang-Underng Nomor 24 Tlrhun 1956 tentang

Pembentukan Daerah Otonom Propinsi Atjeh dan Perubahan

Peraturan Pembentukan Propinsi Sumatera Utara

(Lembaran Negara Republik Indonesia Tahun 1956 Nomor

Mengingat : 1.

b.

c.

2.



3.

2

64, Ta,mbzrhan Lemberran Negara Republik Indonesia Nomor

1103);

Undang-Undang Nomor 17 Tahun 2OO3 tentang Keuangan

Negara (L,embaran Negara Republik Indonesia Tahun 2003

Nomor 47, Tartbahan Lembaran Negara Republik Indonesia

Nomor a2861;

Undang-Undang Nomor 1 Tahun 2004 tentang

Perbendaharaan Negara (Lembaran Negara Republik

Indonesia Tahun 2OO4 Nomor 5, Tambahan Lembaran

Negara Republik Indonesia Nomor a355);

Undang-Undang Nomor 15 Tahun 2AQ4 kntang

Pemeriksaan Pengelolaan dan Tanggung Jawab Keuangan

Negara (Lembaran Negara Republik Indonesia Tahun 2OO4

Nomor 66, Tambahan Lembaran Negara Republik Indonesia

Nomor a4C0);

Undang-Undang Nomor 33 Tahun 2AO4 tentang

Perimbangan Keuangan A,ntara Penrerintah Pusat dan

Pemerintah Daerah (Lembaran Negara Republik Indonesia

Tahun zO04. Nomor L26, Tambahan Lembaran Negara

Republik Indonesia Nomor aa34;

Undang-Undang Nomor 28 Tahun 2OAg tentang Pajak

Daerah dan Retribusi Daerah (Lembaran Negara Republik

Indonesia Tahun 2OA9 Nomor 130, Ta-mbahan Lembaran

Negara Republik Indonesia Nomor 5Oa9);

Undang-Undang Nomor 36 Tahun 2009 tentang Kesehatan

{Lembaran Negara Republik Indonesia Tahun 2OO9 Nomor

l44,Tarrbahan Lembaran Negara Republik Indonesia Nomor

5063);

Undang-Undang Nomor 44 Tahun 2OA9 tentang Rumah

Sakit {Lembaran Negara Republik Indonesia Tahun 2OOg

Nomor 153, Tambahan Lembaran Negara Republik Indonesia

Nomor 5A721;

Undang-Undang Nomor 12 Tahun 2OlL tentang

Pembentukan Peraturan Perundang-undangan (Lembaran

Negara Republik Indonesia Tahun 2OLl Nomor 82,

Tambahan Lembaran Negara Republik Indonesia Nomor

523a1;

4.

5.

6.

7.

8.

9.

10.
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Undang-Undang Nomor 23 Tahun 2A14 tentang

Pemerintahan Daerah (Lembaran Negara Republik Indonesia

Tahun 2Ot4 Nomor 244, Tambahan Lembaran Negara

Republik Indonesia nomor 5587) sebagaimana telah diubah

kedua kali dengan Undang-Undang Nomor 9 Tahun 2015

tentang Perubahan Kedua Atas Undang-Undang Nomor 23

Tahun 2OL4 tentang Pemerintahan Daerah (Lembaran

Negara Republik Indonesia Tahun 2Ol5 Nomor 58,

Tambahan Lembaran Negara Repubtrik Indonesia Nomor

567e1;

Peraturan Pemenntah Nomor 49 Tahun 2OO2 tentang Tarif

Atas Jenis Penerimaan Negara Bukan Pdak Yang Berlaku

Pada Departemen Pertanian (Lembaran Negara Republik

Indonesia Tahun 2OO2 Nomor L9, Tambahan Lembaran

Negara Republik Ind"onesia Nomor 4224t sebagaimana telah

diubah dengan Peraturan Pemerintah Nomor 7 Tahun 2OA4

tentang Perubahan Atas Peraturan Pemerintah Nomor 49

Tahun 2AO2 tentang Tarif Atas Jenis Penerimaan Negara

Bukan Pajak Yang Berlaku Pada Departemen Pertanian

{Lembaran Negara Republik Indonesia Tahun 2OO4 Nomor

14, Tambahan Lembaran Negara Republik Indonesia ltlomor

a362],;

Peraturan Pemerintah Nomor 58 Tahun 2005 tentang

Pedoman Pengelolaan Keuangan Daerah (Lembaratt Negara

Republik Indonesia Tahun 20OS Nomor 140, Tambahan

Lembaran Negara Republik Indonesia Nomor a5781;

Peraturan Pemerintah Nomor L2 Tahun 2Ol7 tentang

Pembinaan dan Pengawasan Penyelenggaraan Pemerintahan

Daerah {Lembaran Negara Republik Indonesia Tahun 2ALT

Nomor 73, Tarrrbahan Lembaran Negara Republik Indonesia

Nomor 6Oal);

Peraturan Menteri Dalam Negeri Republik Indonesia Nomor

13 Tahun 2OOO tentang Pedaman Pengelolaan Keuangan

Daerah sebagaimana telah diubah beberapa kali terakhir

dengan Peraturan Menteri Dalam Negeri Nomor 21 Tahun

2Al1 tentang Perubahan Kedua Atas Peraturan Menteri

12.

13.

14.

15.
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Dalam Negeil Nomor 13 Tahun 20A6 Tentang Pedoman

Pengelolaan Keuangan Daerah;

Peraturan Daerah Nomor 1 Tahun 2010 tentang Pokok-

Pokok Pengelolaan Keuangan Daerah (Lembaran Daerah

Provinsi Suneatera Utara Tahun 2010 Nomor 1, Tambahan

kmbaran Daerah Provinsi Sumatera Utara Nomor 1);

Peraturan Daerah Nomor 6 Tahun 2013 tentang Retribusi

Daerah {Lembaran Daerah Provinsi Sumatera Utara Tahun

2013 Nomor 6, Tambahan Lembaran Daerah Provinsi

Sumatera Utara Nomor 13);

Peraturan Daerah Nomor 6 Tahun 2016 tentang

Pembentukan dan Susunan Perangkat Daerah Provinsi

Sumatera Utara {Lembaran Daerah Provinsi Sumatera Utara

Tahun 2OL6 Nomor 6 Tambahan l,embaran Daerah Provinsi

Sumatera Utara Nomor 32);

Dengan Persetujuan Bersama

DEWAN PERWAKII,AN RAKYAT DAERAH PROVINSI SUMATERA UTARA

dan

GUBERNUR SUMATERA UTARA

MEMUTUSKAN:

MenetapKan : FERATURAN DAERAH TENTANG FERUBAHAN ATAS

PERATURAN DAERAH PROVINSI SUMATERA UTARA NOMOR 6

TAHUN 2OL3 TENTANG RETRIBUSI DAERAH.

Pasal I

Beberapa ketentuan dalam Peraturan Daerah Nomor 6 Tahun

2OL3 tentang Retribusi Daerah (Lembaran Daerah Provinsi

Sumatera Utara Tahun 2013 Nomor 6, Tambahan Lembaran

Daerah Provinsi Sumatera Utara Nomor 13), diubah sebagai

berikut :

16.

L7.

18.
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1. Ketentuan Pasal 1 diubah sehingga berbunyi sebagai berikut:

Pasal 1

Dalam Peratu*ran Daereth ini 5rang dimaksud dengan :

l.Daerah adalah Provinsi Sumatera Utara.

2. Pemerintah Daerah adalah kepala daerah sebagai unsur

penyelenggara Pemerintahan Daerah yang memimpin

pelaksanaan urusan pemerintahan yang menjadi

kewenangan daerah otonom.

3. Pemerintahan Daerah adalah penyelenggaraan urusan

pemerintahan oleh Pemerintah Daerah dan Dewan

Perwakilan Rakyat Daerah menurut asas otonomi seluas-

luasnya dalam sistem dan prinsip Negara Kesatuan

Republik Indonesia sebagaimana dimaksud dalam Undang-

Undang Dasar Negara Republik Indonesia Tahun 1945.

4.Gubernur adalah Gubernur Sumatera Utara.

5. Dewan Perwakilan Rakyat Daerah Provinsi Sumatera Utara

yang selanjutnya disebut DPRD Provsu adalah lembaga

perwakilan rakyat daerah yang berkedudukan sebagai

unsur penyelenggara pemerintahan daerah.

6. Kabupaten/Kota adalah Kabupaten/Kota di wilayah

Provinsi Sumatera Utara.

7. Pejabat adalah pegawai yang diberi tugas tertentu di bidang

Retribusi Daerah sesuai dengan peraturan perundang-

undangan.

8. Dinas adalah Satuan Kerja Perangkat Daerrrh yirng

berwenang memungut retribusi.

9. Badan adalah sekumpulan orang danlatau modal yang

merupakan kesatuan baik yang melakukan usaha maupun

yang tidak melakukan usaha yang meliputi perseroan

terbatas, perseroan komanditer, perseroan lainnya, Badan

Usaha Milik Negara (BUMN), atau Badan Usaha Milik

Daerah {BUMD), dengan nama dan dalam bentuk apapun,

firma, kongsi, koperasi, dana pensiun, persekutuan,
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perkumpulan, yayasan, organisasi massa, organisasi sosial

politik, atau organisasi lainnya, lembaga dan bentuk Badan

lainnya termasuk kontrak investasi kolektif dan bentuk

usaha tetap.

10. Pemungutan adalah suatu rangkaian kegiatan mulai dari

penghimpunan data objek dan subjek Retribusi,penentuan

besarnya Retribusi yang terutang sampai kegiatan

penagihan Retribusi kepada Wajib Retribusi serta

pengawasan penyetorannya.

11. Retribusi Daerah yang selanjutnya disebut Retribusi adalah

pungutan Daerah sebagai pembayaran atas jasa atau

pemberian izin tertentu yang khusus disediakan dan/atau

diberikan oleh Pemerintah Daerah untuk kepentingan

orang pribadi atau Badan.

12. Jasa adalah kegiatan Pemerintah Daerah berupa usaha

dan pelayanan yang menyebabkan barang, fasilitas, atau

kemanfaatan lainnya yang dapat dinikmati oleh orang

pribadi atau Badan.

l3.Jasa Umum adalah jasa yang disediakan atau diberikan

oleh Pemerintah Daerah untuk tqjuan kepentingan dan

kemanfaatan umum serta dapat dinikmati oleh pribadi

atau Badan.

14. Retribusi Jasa Umum adalah pungutan daerah sebagai

pembayaran atas jasa yang khusus disediakan danlatau

diberikan oleh Pemerintah Daerah untuk kepentingan

orarlg pribadi atau Badan.

15. Jasa Usaha adalah jasa yang disediakan atau diberikan

oleh Pemerintah Daerah dengan menganut prinsip

komersial karena pada dasarnya dapat pula disediakan

oleh sektor swasta.

16. Retribusi Jasa Usaha adalah pelayaneim yang disediakan

oleh Pemerintah Daerah dengan menganut prinsip

kornersial y"ang meliputi pelayanan dengan

menggunakan/memanfaatkan kekayaan daerah yang

belum dimanfuatkan secara optimal, dan/atau pelayanan
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oleh Pemerintah Daerah sepanjang belum disediakan

secara memadai oleh pihak swasta.

lT,Perizinan Tertentu adalah kegiatan tertentu Pemerintah

Daerah dalam rangka pemberian izin kepada orang pribadi

atau Badan yang dimaksudkan untuk pembinaan,

pengaturan, pengendalian dan pengawasan atas kegiatan

pemanfaatan ruang, serta penggunaan sumber daya alam,

barang prasarana, sarana atau fasilitas tertentu guna

melindungr kepentingan umum dan menjaga kelestarian

lingkungan.

18. Retribusi Perizinan Tertentu adalah pelayanan perizinan

tertentu oleh Pemerintah Derah kepada orang pribadi atau

Badan yang dimaksudkan untuk pengaturan dan

pengawasan atas kegiatan pemanfaatan ruang,

penggunaan sumber daya alam, barang, prasarana, sarana,

atau fasilitas tertentu guna melindungi kepentingan umum

dan menjaga kelestarian lingkungan.

19. Pelayanan Kesehatan adalah segala kegiatan Pelayanan

Kesehatan yang diberikan kepada pasien dalam rangka

observasi, diagnosis, pengobatan, rehabilitasi medis dan

Pelayanan Kesehatan lainnya.

2O. Pelayanan Penunjang Medik adalah pelayanan kesehatan

untuk penunjang pencegahan diagnosis dan terapi.

21. Jasa medis adalah imbalan yang diterima oleh pelaksana

pelayanan atas jasa yang diberikan kepada pasien dalam

rangka observasi, diagnosis, pengobatan, konsultasi, visit,

rehabilitasi medik dan atau pelayanan medik lainnya.

22.Jasa sarana adalah imbalan y'ang diterima oleh rumah

sakit atas pemakaian sarana, fasilitas rumah sakit, bahan,

obat-obatan, bahan kimia dan alat kesehatan habis pakai

yang digunakan langsung dalam rangka obsevasi,

diagnosis, pengobatan rehabilitasi.

23. Pembebasan adalah dibebaskannya sehrruh Retribusi

pelayanan kesehatan dari pasien sesuai dengan ketentuan

yang berlaku.
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24. Rumah Sakit Jiwa adala.h Rumah Sakit yang

menyelenggarakan dan melaksanakan pelayanan,

pencegahan, penyembuhan dan rehahilitasi di bidang

kesehatan jiwa termasuk Rumah Sakit Ketergantungan

obat (RSKO).

25. Retribusi Pemakaian Kekayaan Daerah yang selanjutnya

disebut Retribusi adalah pembayaran atas

pelayananpemakai an / pemanfaatan kekayaan Daerah.

26. Retribusi Alat Uji Emisi Kendaraan Bermotor yang

selanjutnya disebut Retribusi adalah pembayaran atas

pelayanan pemakaian alat uji emisi gas buang kendaraan

bermotor yang dimiliki oleh Pemerintah Daerah.

27. Retribusi Tempat PenginapanlPesanggrahan/Villa yang

selanjutnya disebut Retribusi adalah pembayaran atas

pelayanan penyediaan tempat penginapan,

asrama,pesanggrahan,villa yang dimiliki dan dikelola oleh

Pemerintah Daerah fermasuk mess.

28. Retribusi Penjualan Produk Usaha Daerah yang

selanjutnya disebut dengan Retribusi adalah pembayaran

atas pelayanan penyediaan bibit untuk dijual yang

diperlukan oleh Daerah dan penjualan hasil

samping/ produksi kebun-kebun percontohan Daerah.

29. Prasarana Olahraga adalah tempat atau ruang termasuk

lingkungan yang digunakan untuk kegiatan olahraga

dan / atau penyelenggaraan olahraga.

30. Sarana Olahraga adalah peralatan dan perlengkapan yang

digunakan untuk kegiatan olahraga.

31. Perikanan adalah semua kegiatan yang berhubungan

dengan pengelolaan dan pemanfaatan sumber daya ikan

dan lingkungannya mulai dari pra produksi, produksi,

pengolahan s€Lmpai dengan pemasaran, yang dilaksanakan

dalam suatu sistem bisnis perikanan.

32.lkan adalah sege.Ia jenis organisme yang seluruh atau

sebagian siklus hidupnya berada dalam lingkungan

perairan.
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33. Usaha Perikan:rn adalah semua usaha perorangan atau

Badan Hukum untuk menangkap atau membudidayakan

ikan termasuk kegiatan menyimpan, mendinginkan,

mengangkut atau mengawetkan ikan untuk tujuan

komersial,

34. Usaha Penangkapan lkan adalah kegiatan yang bertujuan

untuk memperoleh ikan di perairan yang tidak dalam

keadaan dibudidayakan dengan alat atau dengan cara

apapun, termasuk kegiatan yang menggunakan kapal

untuk memuat, mengangkut, menyimpan, mendinginkan,

mengolah atau mengawetkan.

35. Usaha Penganglnrtan Ikan adalah kegiatan yang khusus

melakukan pengumpulan dan/atau pengangkutan ikan,

baik yang dilakukan oleh Perusahaan Perikanan maupun

oleh Perusahaan bukan Perusahaan Perikanan.

36. Perusahaan Perikanan adalah perusahaan yang rnelakukan

usaha perikanan dan dilakukan oleh Warga Negara

Republik Indonesia atau Badan Hukum Indonesia.

37. Perairan Umum adalah d{rnau, waduk dan sungai yang

melintasi Kabupate n I Kota.

38. Kapal Penangkap Ikan adalah kapal yang secara khusus

dipergunakan untuk menangkap ikan termasuk

menampung, menyimpan, mendinginkan atau

mengawetkan yang berukuran 5 GT sampai dengan 30 GT.

39. Kapal Pengangkutan Ikan adalah kapal yang secara khusus

dipergunakan untuk mengangkut ikan termasuk

menampung, menyimpan, mendinginkan atau

mengawetkan yang berukuran 5 GT sampai dengan 30 GT.

4O. Surat lzir: Usaha Perikanan yang selanjutnya disingkat

SIUP adalah izin tertulis yang harus dimiliki Perusahaan

Perikanan untuk melakukan usaha perikanan dengan

menggunakan sarana produksi yang tercantum dalam izin

tersebut.
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41. Surat lzin Penangkapan Ikan yang selanjutnya disingkat

SIPI adalatr :r,in tertulis yang harus dimiliki setiap kapal

perikanan untuk melakukan penangkapan ikan yang

merupakan bagian yang tidak terpisahkan dari Surat lzin

Usaha Penkanen,

42. Surat lzin Kapal Pengangkut Ikan yang selanjutnya

disingkat SIKPI adalah izir' tertulis yang harus dimiliki

setiap kapal perikanan untuk melakukan pengangkutan

ikan.

43. Wajib Retribusi adalah orang pribadi atau Badan yang

menurut peraturan perundang-undangan Retribusi

diwajibkan untuk melakukan pembayaran Retribusi,

termasuk pemungut atau pemotong Retribusi tertentu.

44, Masa ltetribusi adalah suatu jangka waktu tertentu yang

merupakan batas waktu bagi Wajib Retribusi untuk

memanfaatkan jasa dan perizinan tertentu dari pemerintah

Daerah yang bersangkutan.

45. Surat Setoran Retribusi Daerah, yang selanjutnya disingkat

SSRD adalah bukti pembayaran atau penyetoran Retribusi

yang telah dilakukan dengan menggunakan formulir atau

telah dilakukan dengan cara lain ke Kas Daerah melalui

tempat pembayaran yang ditunjuk oleh Gubemur.

46. Surat Ketetapan Retribusi Daerah, yang selanjutnya

disingkat SKRD adalah surat ketetapan retribusi yang

menentukan besarnya jumlah pokok retribusi yang

terutang.

47. Surat Ketetapan Retribusi Daerah Lebih Bayar, yang

selanjutnya disingkat SKRDLB adalah surat ketetapan

Retribusi yang menentukan jumlah kelebihan pembayaran

Retribusi karena jumlah kredit Retribusi lebih be-sar dari

pada Retribusi yang terutang atau seharusnya tidak

terutang.
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48. Surat Tagihan Retribusi Daerah, yang selanjutnya

disingkat STRD adalah surat untuk melakukan tagihan

Retribusi dan/atau sanksi adminitratif berupa bunga

dan/atau denda.

49. Surat Keputusan Keberatan adalah surat keputusan

keberatan terhadap SKRD atau dokumen lain

dipersamakan dengan SKRDLB yang diajukan oleh Wajib

Retribusi.

50. Tanah adalah tanah yang dikuasai oleh Pemerintah Daerah

baik yang bersertifikat maupun yang belum bersertifikat.

51. Rumah Daerah adalalt bangunan yang dikuasai oleh

Pemerintah Daerah yang berfungsi sebagai tempat tinggal

atau hunian dan sarana pembinaan keluarga.

52. Surat lzin Penghunian, yang disingkat SIP adaiah izin

tertulis dari pejabat pengelola dan/atau pengguna barang

milik Pemerintah Daerah.

53. Bangunan adalah kontruksi teknik yang ditanam atau

diletakkan secara tetap pada tanah dan atau perairan,yang

herupa bangunan gedung dan atau hukan gedung yang

dikuasai oleh Pemerintah Daerah.

54. Tanah Pekarangan adalah suatu perpetakan tanah yang

menurut pertimbangan Pemerintah Daerah dapat

dipergunakan untuk tempat mendirikan bangunan.

55. Peralatan adalah sumber daya yang melipatgandalan jasa

rnanusia untuk rneneatat usahanya sekaligus

rnenunjukkan spesifikasi jenis r..lsaha manusia tersebut.

56. Harga Sewa adalah jumlah atau pun nilai dalam bentuk

uang sebagai imbalan atas pemanfaatant, kekayaan daerah

untuk jangka waktu tertentu.

57. Kas Daerah adalah Kas Pemerintah Daerah Provinsi

Sumatera Utara.

58. Benih unggul bermutu adalah benih dari varitas unggul

yang memenuhi persyaratan benih bermutu.
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59. Bibit ternak adalah semen beku, telur tatas dan mudiqah

(Embrio yang dihasilkan melalui seleksi dan mempunyai

mutu genetik lebih baik dari rata-rata mutu ternak

setempat).

6O. Benih atau bibit ikan adalah ikan atau bagiannya yang

digunakan untuk memperbanyak dan mengembangbiakkan

ikan.

61. Kalibrasi adaiah serangkaian kegiatan yang membentuk

hubungan antara nilai yang ditunjukkan oleh instrumen

ukur atau sistem pengukuran dengan nilai yang sudah

diketahui yang berkaitan dari besaran yang diukur dalam

kondisi tertentu. Atau dengan kata lain, Kalibrasi adalah

kegiatan untuk menentukan kebenaran konvensional nilai

penunjukkan alat ukur dengan cara membandingkan

terhadap standar ukur yang mampu telusur (traceable)

kestandar nasional dan/atau internasional untuk satuan

ukuran tertentu,

62. Laboratorium Pengujian dan Kalibrasi adalah Laboratorium

yang terakreditasi oleh Kornite Akreditasi Nasional

berdasarkan Sistem Mutu ISO/IEC 17O25-2OOS dan

mempunyai kompetensi dalam mengkalibrasi alat ukur

(Laboratorium).

63. Insentif Pemungutan Retribusi yang selanjutnya disebut

Insentif adalah tambahan penghasilan yang diberikan

sebagai penghargaan atas kinerja tertentu dalam

melaksanakan pemungutan Retribusi.

64. Penyidik Pegawai Negeri Sipil yang selanjutnya disebut

PPNS" adalah pejabat Pegawai Negeri Sipit tertentu di

lingkungan Pemerintah Daerah yang diberi wewenang dan

kewajiban untuk melakukan penyidikan terhadap

pelanggaran Peraturan Daerah yang memuat ketentuan

pidana,

65. Pemeriksaan adalah serangkaian kegiatan menghimpun

dan rnengalah data, keterangan dan/atau bukti yang

dilaksanakan secara objektif dan profesional berdasarkan

suatu standar pemeriksaan untuk menguji kepatuhan
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pemenuhan kewajiban Retribusi Daerah dan/atau untuk

tujuan lain dalam rangka melaksanakan ketentuan

peratrrran perundang-undangan Retribusi Daerah.

66. Penyidikan tindak pidana di bidang Retribusi Daerah

adalah serangkaian kegiatan yang dilakukan oleh Penyidik

Pegawai Negeri Sipil, yang selanjutnya disebut Penyidik

untuk mencari serta mengumpulkan bukti yang dengan

bukti itu membuat terang tindak pidana di bidang

Retribusi Daerah yang terjadi serta menemukan

tersangkanya,

2. Ketentuan Pasal 3 diubah, sehingga berbunyi :

Pasal 3

Jenis Retribusi yang termasuk Golongan Retribusi Jasa Umum

terdiri dari :

a. Retribusi Pelayanan Kesehatan;

b, Retribusi Penggantian Biaya Cetak Peta;

c. Retribusi Felayanan Pendidikan;

3. Ketentuan Pasal 5 diubah, sehingga berbunyi sebagai berikut:

Pasal 5

(1) Objek retribusi pelayanan kesehatan adalah setiap orErng

yang diperiksa, diobati dan dirawat atau menggunakan

fasilitas pelayanan umum di UPT Dinas dan Rumah Sakit

Jiwa Daerah kecuali pelayanan pendaftaran;

(2) Dikecualikan dari objek retribusi pelayanan kesehatan

adalah pelayanan kesehatan yang dilakukan oleh

Pemerintah, BUMN, BUMD, dan pihakswasta.

4. Ketentuan Fasal 7 sehingga berbunyi sebagai berikut:

Pasal 7

{1) Retribusi pelayanan kesehatan dipungut pada IJPT:

a, Runaah Sakit Indrapura

b. Rumah Sakit Kusta Lau Simomo
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c. Rumah Sakit Khusus Mata

d. Laboratorium Kesehatan

e. Rumah Sakit Khusus Paru

5. Ketentuan Pasal 9 diubah, sehingga berbunyi sebagai berikut:

Pasal 9

Prinsip dan sasaran dalam penetapan besarnya retribusi

didasarkan pada pola tarif di UPT Dinas dan Rumah Sakit

Jiwa Daerah, dengan mempertimbangftan biaya penyediaan

jasa yang bersangkutan, kemampuan nnasyarakat, aspek

keadilan dan Hak AzasiManusia.

6. Ketentuan Pasal 1O diubah,

berikut:

sehingga berbunyi sebagai

Pasal 1O

Struktur dan besarnya tariff Retribusi pelayanan kesehatan

sebagaimana tercantum dalam Lampiran I dan Lampiran II,

merupakan bagian yang tidak terpisahkan dari Peraturan

Daerah ini.

7. Ketentuan Pasal 72 diubah, sehingga berbunyi sebagai

berikut:

Pasal 12

Penggunaan jasa medis sebagaimana dimaksud dalamPasal

8, diatur lebih lanjut dalam Peraturan Gubernur atas usul

Kepala Dinas Kesehatan dan Direktur Rumah Sekit Jiwa

Daerah.

8. Ketentuan Pasal 13 diubah, sehingga berbunyi sebagai

berikut:

Pasal 13

Retribusi ini dipungut pada UPT Dinas Kesehatan dan Rumah

Sakit Jiwa Daerah.
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9. Ketentuan Pasal 14, Pasal 15, Pasal 16, Pasal 17, Pasal 18,

Pasal 19, Pasal 20, Pasal 2l dan Pasal 22 dihapus.

1O. Ketentuan Pasal 32 diubah, sehingga berbunyi sebagai

berikut:

Pasal 32

Objek Retribusi Pelayanan Pendidikan adalah pelayanan

penyelenggaraan pendidikan dan pelatihan teknis dan

fungsional oleh Pemerintah Daerah.

1 1- Ketentuan Pasal 33 diubah, sehingga berbunyi sebagai

berikut:

Pasal 33

Subjek Retribusi Pelayanan Pendidikan adalah orang pribadi

atau badan yang memperoleh pelayanan penyelenggaraan

pendidikan dan pelatihan teknis dan fungsironal dari

Pemerintah Daerah.

12. Ketentuan Pasal 38 diubah sehingga berbunyi sebagai

berikut:

Pasal 38

Jenis Retribusi yang termasuk golongan Retribusi Jasa

Usaha adalah :

a. Retribusi Pemakaian Kekayaan Daerah;

b.Retribusi Tempat Penginapan/ Pesan ggrahan / Villa;

c,Retribusi Tempat Rekreasi dan Olahraga; dan

d.Retribusi Penjualan Produksi Usaha Daerah.

13. Ketentuan Pasal 40 diubah sehingga berbunyi sebagai

berikut:

Pasal 4O

(1) Objek Retribusi Pemakaian Kekayaan Daerah dipungut

retribusi meliputi pemakaian kekayaan daerah yang

terdapat disetiap Satuan Kerja Perangkat Daerah;
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tzl Objek Retribusi Alat Uji Emisi adalah penyediaan alat

uji emisi yang disediakan oleh Pemerintah Daerah;

{3) Objek Retribusi pada l.aboratorium Lingkungan Dinas

Lingkungan Hidup adalah setiap jasa pengujian sampel

air, udara dan limbah padat yang diuji dengan

menggunakan f,asilitas pelayanan umum di UPT

l,abaratarium Lingkungan Dinas Lingkungan Hidup;

(4) Objek retribusi pernakaian traboratorir.rrn UPTD.BPSMB

Medan Dinas Perindustrian dan Perdagangan adalah

pemakaian laboratorium pelayanan pemberian jasa

yang disediakan, dimiliki dan/atau dikelola oleh

Pernerintah Daerah.

(5) Dikecualikan dari objek Retribusi sebagaimana

dirnaksud pada ayat (1) adalah alat yang disediakan

oleh BUMN, BUMD dan pihak swasta;

14. Ketentuan Pasal 42 diubah sehingga berbunyi sebagai

berikut:

Pasal 42

(1) Tingkat penggunaan jasa diukur berdasarkan jenis,

lokasi dan lamanya pemakaian kekayaan daerah;

{21 Unttrk Alat Uji Emisi Dinas Perhubungan, tingkat

penggunaan jasa diukur berdasarkan jenis kenderaan

wajib uji emisi;

(3) Untuk pengujian pada Laboratorium Lingkungan di

UPT Labaratorium Lingkungan Dinas Lingkungan

Hidupi tingkat penggunaan jasa diukrlr berdasarkan :

a. Pengujian sampel air, udara dan limbah padat;

b. Jenis, Volume, Kualitas dan Kuantitas jasa

pelay anan yang diberftan.

(4I Untuk Laboratorium UPTD.BPSMB Medan Dinas

Perindustrian dan Perdagangan, tingftat penggunaan

jasa terhadap pemakaian fasilitas yang disediakan

Pernerintah Daerah diukur berdasarkan jangka waktu,

jurnlah, fungsi dan jenis usaha serta keahtrian pada

pemakaian kekayaan daerah.
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15. Ketentuan BAB IV, Bagian Kedua Pasal 46, Pasa| 47, Pasal

48, Pasal 49, Pasal 50, Pasal 51 dan Pasal 52 dihapus.

16. Ketentuan Pasal 67 diubah, sehingga berbunyi sebagai

berikut:

Pasal 67

(1) Objek Retribusi Penjualan Produksi Usaha Daerah

adalah penjualan hasil produksi usaha Pemerintah

Daerah di :

a.Dinas Tanaman Pangan dan Hortikultura

b.Dinas Perkebunan; dan

c.Dinas Kelautan dan Perikana.n.

(21 Dikecualikan dari objek Retribusi sebagaimana

dimaksud pada ayat (U adalah penjualan produksi

usaha daerah oleh Pemerintah, BUMN, BUMD dan

pihak swasta.

17. Ketentuan Pasal 106 diubah sehingga berbunyi sebagai

berikut:

Pasal 1O6

tU Pengawasan atas pelaksanaan ketentuan dalam

Peraturan Daerah ini dilaksanakan oleh SKPD terkait;

\2\ Pembinaan administrasi pungutan Retribusi secara

teknis fungsional dilaksanakan oleh SKPD terkait,

Badan Pengelolaan Keuangan dan Aset Daerah dan

Badan Pengelolaan Pqiak dan Retribusi Daerah.

18. Ketentuan Pasal 1O9 diubah, sehingga berbunyi sebagai

berikut:

Pasal 109

Pada saat Peraturan Daerah ini mulai berlaku, Retribusi

yang terutang berdasarkan Peraturan Daerah tentang

Retribusi mengenai jenis jasa usaha, jasa umum dan

perwinan tertentu sebagaimana dimaksud dalam Pasal 2,

sepanjang tidak diatur dalam Peraturan Daerah ini masih
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dapat ditagih selama jangka waktu 3 (tiga) tahun terhitung

sejak saat terutang.

L9. Ketentuan Lampiran V diubah sehingga berbunyi sebagai

berikut:

RETRIBUSI PENGGANTIAN BIAYA CETAK PETA PADA

DINAS PERTAMBANGAN DAN ENERGI PROVINSI

SUMATERA UTARA

No. Jenis Kertas Ukuran Kertas Dicetak Komputer

1. HVS AO Rp. 1.25O.OO0

A1 Rp. 1.0s0.00o

A2 Rp. 95O.0OO

A3 Rp. 75O.0OO

F4 Rp. 500.000

2. Linen AO Rp. 2.20O.OOO

A1 Rp. 1.70O.OOO

A2 Rp. 1.2OO.O0O

A3 Rp. 95O.OOO

3. Kanvas AO Rp. 2.500.000

A1 Rp. 2.300.000

A2 Rp. 1.85o.0o0

A3 Rp. 1.2OO.OOO

2o. Ketentuan Lampiran VII hunrf D angka 2 dihapus.

2L. Ditambah ketentuan Lampiran VII huruf H angka VII yang

berbunyi sebagai berikut:

VII. Pemakaian gedung dan tanah untuk telekomunikasi

1. Retribusi Pemanfaatan Gedung Milik Pemerintah

Provinsi untuk keperluan pembangunan antena

telekomunikasi/ penyiaran, sebesar Rp. 2 OO. O OO I n2 I
tahun.

2. Tarif jasa penyewaan tanah milik Pemerintah Provinsi

untuk kegiatan pembangunan Menara

Telekomunikasi/ Penyiaran sebesar Rp. 1 OO. 0 AO / n2 /
tahun.
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22. Ditambah ketentuan Lampiran VIf huruf H angka VIII

yang berbunyi sebagai berikut:

VIII. TARIF GEDUNG parta UPT.Rumah Sakit Indrapura

No Uraian Srrrana RS Jasa
Peneelola

Total

1 Geduns aula 1.375.000 1.125.000 2.500.000
2 Orsen tunssal Sso.ooo 450.OOO 1.OOO.O00

3 Ruans ranrat 550.OOO 450.OOO 1.000.o00
4 Area bisnis hesarl 7.500.ooo 7.500.00o
5 Area bisnis kecil) 3.500-ooo 3.500.0oo
6 Area bank 12.500.O0O

7 Area ATM diluar
seduns

15.OOO.OOO 15.O00.000

8 Area ATM 5.OOO.OO0 5.000.0o0
I Sewa

asrama/orans./haxl
11.000 9.O00 20.ooo

TARIF GEDUNG PADA UPT.RUMAH SAKIT KUSTA LAU SIMOMO

No Uraian Sarana RS
Jasa
Pengelola

Total

PEI{YEWAAN

A.SRAMA

1
Sewa
asrama/orane/hari 1 1,000 9.000 20.000

TARIF GEDUNG PADA UPT.PELATIHAN KESEHATAN

No, Uraian Tarif

I. Untuk Keperluan Pemerintah Daerah

1. Kamar VIP (AC)/ Kamar/Hari 175.000

2. Kamar Tidur/oran g I }:art 50.000

3. Aula/hari 250.OOO

4. Ruang belajar/hari 100.000

5. Ruang makanlhari 60.ooo

I Untuk Keperluan Swasta

1. Kamar VIP (AC)l kamar/hari 200.ooo

2. Kamartidur/orang /han 75.OOO

3. Aula/hari 500.ooo

4. Ruatg belajarlhari 120.OOO

5. Ruang makan/hari 100.000
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23. Ketentuan Lampiran VII huruf j diubah sehingga berbunyi

sebagaimana tercantum dalam Lampiran yang merupakan

bagian tidak terpisahkan dari Peraturan Daerah ini.

24. Ketentuan Lampiran VII huruf k dihapus, sehingga berbunyi
sebagai berikut:
k. Dinas Tanaman Pangan dan Hortikultura

1. LayananPemeriksaan

No. Uraian Satuan Tarif (Rp)

1. Pemeriks aatt Laoansan Padi Ha 5000
2. Pensuiian Benih Padi Kg 7

3, Pemeriksaan Batans Bawah Batans 10

4. Pemeriksaan Mata
Tempel/Bahan
Sambune/Stek

Batang 10

5. Sertifikasi Hasil
Okulasi/Sambuns/Stek

Batang 20

6. Penilaian Benih Sumber
a.oohon induk

Batang 2.OOO

2. Pengujian Residu Pertisida

No. Uraian Satuan Tarif
{Ro)

1. Golongan
Oreanoohosohat

Sampel/Golongan 500.000

2. Golonsan Orssanochlor Sampel/Golonsan 500.ooo
3. Golonean hrretroid Samoel/Golonean 500.ooo
4. Golonean Karbamat Sampel/Golonsan 500.ooo

3. Pengujian Mutu Formulasi Pertisida

No. Uraian Satuan Tarif
{Ro}

1. Kadar Bahan Aktif
Pestisida
a.Bahan Aktif yang

dinyatakan dalam g/1
b. Bahan aktif yang

dinvatakan dalam 7o

Sampel

Sampel

500.ooo

500.ooo

2. Pengujian Sifat Fisiko
Kimia
a.pH
b. Bobot ienis

Sampel
Sampel

75.OOO

75.OOO
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Pasal II

Peraturan Daerah ini mulai berlaku pada tanggal diundangkan.

Agar setiap orang mengetahuinya, memerintahkan

pengundangan Peraturan Daerah ini dengan penempatannya

dalam Lembaran Daerah Provinsi Sumatera Utara.

Ditetapkan di Medan

pada tanggal 13 Agustus 2018

PJ. GUBERNUR SUMATERA UTARA,

ttd

EKO SUBOWO

Diundangkan di Medan
pada tanggal 16 Agustus 2O18

SEKRETARIS DAERAH PROVINSI SUMATERA UTARA,

ttd

R.SABRINA

LEMBARAN DAERAH PROVINSI SUMATERA UTARA TAHUN 2018 NOMOR 7

Salinan
KEPA

Pembina U uda (IVlc)
NIP.19590227 198003 1 004

NOREG PERATURAN DAERAH PROVINSI SUMATERA UTARA: (6-154/2018).
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LAMPIRAN I PERATURAN DAERAH PROVINSI SUMATERA UTARA
NOMOR 7 TAHUN 2018
TANGGAL 13 AGUSTUS 2018

RETRIBUSI PELAYANAN KESEHATAN
PADA DINAS KESEHATAN PROVINSI SUMATERA UTARA

I . UPT. RUMAH SAKIT INDRAPURA

a. RAWAT JALAN
I. POLIKLINIK UMUM
1. KARCIS POLIKLINIK UMUM

NO Kunjungan Tarif {Rp}

1 Konsul Dokter Umum 20.ooo
2 Jasa Non Dokter 5,0O0

2. TARIF TINDAKAN POLI UMUM

3. POLIKLINIK GIZI

il. POLIKLINIK GIGI DAN MULUT
1. KARCIS DAN KONSUL POLIKLINIK GIGI DAN MULUT

NO Jenis Tindakan Sarana
RS

Jasa
Non

Dokter

Jasa Dokter Total

I Kir Biasa {Pemeriksaan Fisik} 10.ooo 5.OO0 20.ooo 35,0O0
2 Kir Perusahaan f fisik dan penunians 5,000 5.000 30.000 40,ooo
3 Kir tenaga kerja keluar negrl {fisik dan

nenunians)
10,o00 20,ooo 30,ooo 60,000

4 Kir Asuransi (fisik dan penunjang) dan
I)envusunall

10,ooo 20,ooo 60,000 90,ooo

5 Keteranean bebas narkoba 5.OOO 10.000 20.000 35.OOO

6 Keteransan ddak bertato dan bertindik 5.OOO 10.ooo 10.ooo 25.OOO

7 Kir untuk oersvaratan kredit bank 20,000 20.ooo 60.ooo 100,000
Ket : pola tarif per paket

NO Kunjungan Tarif (Rp)

1 Konsul Gizi 10.ooo

NO Kunjungan Tarif (Rp)

1 Konsul Dokter Gisi 20.000
2 Jasa Non Dokter 5.000
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2 TARTF TINDAKAN POLI PENYAKIT GIGI DAN MULUT

EL POLIKUNIK SPE.SI,AIJS TERDIRI.IIARI :
1. KARCIS DAN KONSUL POLIKLINIK SPESIALIS :

2. TARIF TINDAI{AN POUKUNIK KEBIDANAN

NO Jenis Tindakan Sarana
RS

Jasa Non
Dokter

Jasa
Dolrter

Total

I Bone]<ar turnpatan dokter 15.OOO 7,500 12-500 35.OOO
2 Cabut eioi anak fsusul to,ooo 7.500 12.500 30.ooo
3 Cabut gigi dewasa

fperznaneni
30,ooo 10,o00 20,ooo 60,o00

4 Cabut gigi dengan
komplikasi

35,000 15,000 50,000 100,000

5 Ekstrioaei iarine€fi. lu-nak 50,ooo 25,OOO 175,OOO 250.OOO

6 Incisi abses intra oral 15,000 10.000 15.000 40.000
7 Incisi abses ekstra oral 20.ooo 15.OOO 25.OOO 60.ooo
8 Odorterctsrrry 100.ooo s.oos 4S;0OO 600,soo
I Scalins satrr ra.Lans 10.ooo 35.OOO 15.OOO 60.ooo
10 Scaline dua rahane 20,o00 50.ooo 30.o00 L00-ooo
11 Tiembalan GIC I oermukaan 25.SO0 20.000 s5-000 80.000
t2 Tambalan GIC 2 permukaan 35,000 25,OOO 60,000 120,000
13 Tambal sementara

tanoa/densan
10,o00 10,ooo 15,OOO 35,OOO

1.4 Tumpatan amalgam 1

oermukaan
20,000 10,000 20,000 50,0o0

15 T\rmpatan amalgam 2
permukaan

30,000 20,ooo 40,000 90,ooo

16 Tumpatan composet I
oerrrrukaan

50,000 20,oo0 60,o00 130,000

L7 Tumpatan composet 2
permukaan

70,000 20,000 60,000 150,000

Ket : Pola Tarif Per Paket

NO Kunjungan Tarif {Rp)

1 Konsul Dokter Soesialis 40.ooo
2 Jasa Non Dolrter 5.OOO

No Jenis Tindakan Sarana
RS

Jasa
Non

-Dokter

Jasa
Dokter

Total

1 Biopsi cervik 100.000 25.000 200,000 325,000
2 Ekstervasi mioma seburt dokter 100,ooo 2s,000 300.ooo 425.OOO

Operasi derrgarr dokrter'
anastesi

lOO;OOO 525,OOO

- Operasidenganpenata
anastesi

30,000 455,000

3 Insisi bartolini 110.OOO 25.OOO 100,ooo 235.OOO

4 Vasina toilet 14.OOO 15,O00 14,OOO 43.OOO



No Jenis Tindakan Sarana
RS

Jasa
Non

Dokter

Jasa
Dokter

Total

5 Periksa dalam 20,000 20.000
6 Manaiemen laktasr 10,000 20.000 30.000
7 Pengambilan sediaan untuk

Daosmear
15,O00 10,000 40,000 65,000

8 Pemasangan / pencabutan IUD
atau

60,000 10,000 50,ooo 120,000

9 Sunlik r<Il 30-o00 10_o00 40"ooo
10 Imunisasi ibu hamil 20,000 10,ooo 30.o00
11 Pasane/lepas oesarium 20,000 lo,o00 50,000 80.0o0
12 Hvdretr*basi r.80.ooo 20.00o. 100,ooo 300,.ooo

13 Kuldo sintesis 50.000 20.000 50.000 120,O00
14 USG (ultrasonosrafil 40.ooo 10.000 40.ooo 90.ooo
15 M {inspeksi vistral asam

asetat)
2O;OOO 30,m 50,ooo

16 IVA (inspeksi visual asam
asetatt

20,oo0 10,o00 30,ooo

t7 Krivo terapi 235.000 2s.000 250.O00 510,000
18 Koloos kooi 235.000 25.OOO 200.000 460,000
I9 Aneakat iahitan 5,O00 to,ooo 15,000 30,ooo

3. POLI PEI{YAKIT DAI,AM

No Jenis Tindakan Sarana
RS

Jasa
Non

Dokter

Jasa
Dolrter

Total

1 EKG felektro kardi enaohv) 20.ooo 20.ooo 40.ooo
2 USG (ultra sono graphy) dengan

foto"

30,ooo 10,ooo 40,000 80,ooo

4. POLI PEI{YAKIT MATA

No Jer*is Tindakan Sarana
RS

.-Iasa

Non
Dolrter

Jasa
Dokter

Tetal

Pemeriksamr ftrtin
1 Refraksi /visus 10.ooo 10.ooo 10.ooo 30.ooo
2 Pembeda u/afiIa 5,OOO 5,OOO 5.000 15.OOO

3 Auto refraktometer 7O:OSO 20.CIoo 30.CI00 1'20.OOO

4 SIit lamrrs 35.000 5,OOO 20,000 60,ooo
5 Funduscopy 10.000 5.000 15.OOO 30.ooo
6 Tonometri manual 8,0O0 10,ooo 10,ooo 28.000
7 Tonometri indirect 10.o00 10.000 10.ooo 30"000
8 Comousvisi 10,ooo 10,ooo 10.ooo 30.ooo

Pemeriksaan Tambahan
I Streak retinoskopi 30,000 5.00Q 10.000 45.O00
2 Water drinkink test 10,000 5.OOO 10.000 25.000

Pemeriksaan Khusus



No Jenis Tindakan Sarana
RS

Jasa
Non

Dokter

Jasa
Dokter

Total

Pemeriksaan Khusus
1 Kontak lens 20.ooo 10.ooo 10.ooo 40.o00
2 Geneoskooi 25,000 10,000 15,0O0 50,000
3 Keratometri 50.ooo 25,OOO 25.OOO 100,oo0
4 Biometri 50.000 25,000 25.000 100.ooo

Tindakan Sederhana
1 Eoilasi Bulu mata 10,000 10-ooo 10.ooo 30.000
2 Eoilasi trichiasis 10,ooo 10,ooo 10.ooo 30.ooo
3 Irigasi 15,000 10.ooo 10.ooo 35.OOO

4 Ansl€t iahitan 5,OOO 5,OOO 5.OOO 15.OOO

5 Perawatan Dre ooerasi katarak 5,OOO 5.000 5.000 15.000

6 Perawatan post op mata (GV

kecil)
5,OOo 5,000 5,000 15,000

7 Perawatan post op mata (GV

tresar|
5,OOO 7,500 7,500 20,ooo

Tindakan Kecil
I Insisi hordeolum I chalaziorr 15.OOO 20.ooo 25,OOO 60,o00
2 Insisi Branuloma 15.OOO 20.ooo 25.OOO 60.o00
3 Sooelins bethadin 15.000 20.000 25.000 60,0o0
4 Exterpasi corpus aknum

coniunetiva
15,000 20,ooo 25,O00 60,ooo

5 Exterpasi corous kornea 15.000 20.000 25,000 60,000
6 Exteroasi litiasis coniunstiva 15.000 20.ooo 25.OOO 60.ooo
7 Exterpasi ntersium besar 100-ooo 30.ooo 70-ooo 200.ooo
I Extrasi xantheksma /veruka 100,000 25.OOO 50-ooo 175.OOO
q Exteroasi kista 25.000 10,000 20,000 55.000
10 Eksirooion 30.ooo 15.000 20.000 65.000
11 Insisi abses oalpebra 25.OOO 15.OOO 25.OOO 65.O00

L2 Jahitan luka kecil {palpebra) 30.ooo 15.OOO 30.ooo 75.OOO

13 Operasi sebelum entropion 30.ooo 10-ooo 30.ooo 70.0o0
L4 Test anel 10,000 10.ooo 15.OOO 35.OOO

15 Repair paloebra 150,000 25,000 75,000 250.OOO

16 Reoair coniunstiva 150.000 25,000 75,000 250,000
t7 Ekstraksi miliu / moluskum 20.ooo 5.OOO 15,000 40.000
18 Fluorescent test 20.ooo 5.OOO 5.000 30,000
L9 Foto fundus 30.ooo 5.OOO 10.ooo 45.OOO

2A Funduscopv direct 20.ooo 5.OOO 10.ooo 35,OOO

21 Funduscoov indirect 30-ooo 5.OOO 10.ooo 45.OOO

no Kantooeksi / tarsoraphv / tarsotomi 35.000 10,000 20.000 65.000
23 Lens three miror {1 matal 35.000 5.000 15.OOO 55,OOO

24 Perimetri 30,000 5,000 10.o00 45.O00

25 Probins ductus nasolacrimalis 20.000 5.000 10,000 35.000
26 Ishihara test 10.ooo 5.OOO 5.000 20,000
27 USG mata (satu mata) 30.ooo 10.ooo 20,o00 60,000
28 Ektiroasi kista besar 100.ooo 25.000 75,000 200,o00



No Jenis Tindakan Sarana
RS

Jasa
Non

Dokter

Jasa
Dokter

Total

29 Graft amnion 150.OOO 50_ooo 75.OOO 275,OOO

30 Fittins lensa kontak 50.000 20.000 30,ooo 100.000

5. POLI PENYAKIT ANAK

No Jenis Tindakan Sarana
RS

Jasa
Non

Dokter

Jasa
Dokter

Total

1 Vaksinasi BCG 20,000 10.000 30.000

2 Vaksinasi DPT 20,ooo 10,ooo 30.000

3 Vaksinasi Polio 20.000 10.ooo 30.o00

4 Vaksinasi hepatitis B 20.000 10,000 30.000

5 PPD Test 45.OOO 5,O00 10.ooo 60.000

6 Tindik r5.000 5,OOO 20.000

6. POLI PENYAKIT BEDAH

No Jenis Tindakan Sarana
RS

Jasa
Non

Dokter

Jasa
Dokter

Total

1 Ektriroasi tumor iinak 1-10 cm 50,000 25.000 125,000 200.000

2 Ekolorasi tusuk paku 30.ooo 20.ooo 100,ooo 150.O00

3 Ekplorasi luka tusuk (tidak
tembus)

30,000 10,000 60,000 100,000

4 Debridement luka kecil s.d luka
luas

20,000 20,ooo 20,000 60,000

5 Debridement disisit binatang 5.000 10.000 5.OOO 20.000

6 Incisi abces kecil 1-1O cm 30.000 20,000 40.000 90.000

7 Anskat iahitan 5.OOO 10.000 15.000 30,000

I Ganti verband besar 10,000 20.ooo 10.000 40.000

I Ganti verband kecil 5.OOO 10.000 5.O00 20.000

10 Pasans chateter / dower chateter 30.000 20.ooo 50.ooo 100.ooo

11 Uo chateter 5.OOO 10.ooo 35.OOO 50.000
t2 Anuscoov 5,000 5.OOO 25.OOO 35,000

13 Rectal/vasina toucher 5,000 5.000 10.ooo 20.000

L4 Curcumcitie anak 50.000 30.000 120.000 200,000
15 Curcumcitie dewasa 75.OOO 50.ooo 275,OOO 400.ooo

16 Suora r:ublic ounctie 20.ooo 20.ooo 110.000 150,O00
't7 Luka bakar t-9o/o 10,000 10.ooo 5.OOO 25.000

18 Lukabakar 10-18% 15,OOO 15.OOO 5.OOO 35.O00

19 Luka bakar >2Oo/o 20.000 30,000 30.000 80,000

20 Nekrotomi sedang 10.000 20.000 30.000 60.000

2L Nekrotomi kecil 10.000 10.000 20.ooo 40.ooo

22 Corpus alineum 30.ooo 30.000 90.ooo 150,000

23 Rozer plasty fextrasi kuku) 30.ooo 30.ooo 90.000 150.OOO

24 Boligani 10.ooo 10.ooo 30.ooo 50.ooo

25 Asnirasi cairan 10.ooo 10.ooo 30,000 50,000



7. POLI FISIOTERAPI/REHAE}ILITASI MEDIK

No Jenis Tindakan Sarana
RS

Jasa
Non

Dokter

Jasa
Dokter

Total

FISIOTERAPI

1 Test kekuatan otot/manual
mucle test

45,000 10,000 5,OOO 60,000

2 Latihan terapi bobath/ bobath
exercise

45,000 10,ooo 5,OOO 60,000

3 Messaee lokal 10.000 7.OOO 3.OOO 20.ooo

4 Teraoi manioulasi 15,000 7.000 3,000 25.OOO

5 Latiharr lisik lain-lain 5.OOO 10,ooo 5.000 20.ooo
6 Tredmil fitnes 10.000 7,000 3,000 20.ooo
7 Latihan bernafas / breathing

exercise

25,000 10,000 5,000 30,000

8 Portural drainaee 15.000 10.ooo 5.OOO 30-ooo

9 Nebulizer tanoa obat 10,ooo 7.OOO 3-OOO 20.ooo

10 Blader trainins 20.000 7.000 3.000 30,000

11 Whrinool therapv lee/arm 23.OOO 8.000 4.000 35,OOO

L2 Whrinool terapY full bodv 37,000 8.O00 4.000 49,000
13 Tiltins table 10,000 7.OOO 3.OOO 20,000
t4 En tree 10,000 7.000 3.OOO 20.ooo
15 CPM set exercise 10,ooo 7.OOO 3.OOO 20.ooo
L6 Traksi limbal / servikal 15.OOO 10.ooo 5.OOO 30.o00

L7 Cubex norrn 11.000 10.000 5,000 26.OOO

18 Biotrarner 10,000 7,OOO 3,000 20,000
L9 Biofedback 10.ooo 7.000 3,000 20,000

2A Vacum comressin theraoy 10.ooo 7.000 3.000 20.000
2t Mas:neto theraov !.o,ooo 7-OOO 3.OOO 20.000
22 Tens 5.OOO 10.o00 5.OOO 20.000
23 lnterferensial 5.000 10.000 5.O00 20.000
AAz-t Elektro stimulation 5.000 10.000 5.000 20,000

25 Lasser therapv 10.000 7.000 3.000 20.000
26 Cwo terapi 5.000 10.ooo 5,000 20.000
27 Parrafin'nath 6,000 13.OOO 6.OOO 2s.o00
28 lnfra red rays 5,000 10.ooo 5,OOO 20.000
29 UKG/short wave diath 5.000 10.ooo 5.000 20,ooo

30 Mikro wave diathermia 5,O00 10.ooo 5.OOO 20.000
31 Ultrasound diathermia ffS) 10.000 r0.o00 5.OOO 25.OOO

32 US densan ohenotorosis 10.000 10.ooo 5.OOO 25.OOO

33 Hot & cold 10,000 10,000 5.000 25.OOO

34 Test luas serak sendi (range ofl 45.OOO 10.ooo 5.000 60.ooo
35 Latihan terapi wicara (spech

theraov)
45,000 10,000 5,OOO 60,ooo

36 Latjhan jalan paralel BAR
fwalkins]

45,000 10,ooo 5,000 60,000

37 l,atihan scioliosis 45,0O0 10,000 5.OOO 60.ooo



No Jenis Tindakan Sarana
RS

Jasa
Non

Dokter

Jasa
Dolrter

Total

38 Pelvins tiltins exercise 2s.000 10.000 5.OOO 40,000
39 Latihan peregangan

(streashinql
25,000 10,000 5,000 40,ooo

40 Hidr-o tera-pi 45.OOO 10.ooo 5,OOO 60.ooo
4l Latihan cerebal oalsv 45.000 10.000 5.OOO 60,000
42 Latihan ROM densan aktifitas 10.000 10.ooo 5.OOO 2s.000
43 Latihan koordinasi AGA /AGB 10.000 10.ooo 5,000 25.000
44 Latihan AdL (AKS) 10.000 10.ooo 5,OOO 25.O00

TERAPI WICARA
1 Terapi afasia dewasa 10,ooo 10.ooo 5.000 25.OOO

2 Terapi demensia {oikunl 10.000 10.000 5.OOO 25.OOO
2 Disfaeia f sanssuarl nnenelan ) 1n nnn 10,000 5.OOO 25.000
4 Ganssuan irama kelancaran 10,000 10.ooo 5.OOO 25.OOO
5 Disatri (gangguan

neuroriluskulerl
10,ooo 1O,OOO 5,OOO 25,OOO

6 Diselosia {celah bibirl 10,000 10.000 5.000 25.OOO

7 Disslosia (retardasi mentall 10,000 10.000 5.OOO 25,000
8 Disausia (bisu hriii 10.ooo 10.ooo 5.OOO 25,OOO

Ket : Pola Tarif Per Paket

8. POLr PSIKOLOGT/KONSUL PSTKOLOGT DI RUANG RAWAT rNAp

No Jenis Tindakan Sarana
RS

Jasa
Non

Dolcter

Jasa
Dokter

?otal

1 Konsultasi psikoloer

- Konselins umum 10.000 10,ooo 30,000 50,000

2 Penunians diasnose
- Kecefdasan 15,000 15.o00 30.ooo 60.ooo
- Kepribadian 20,000 15.OOO 50,o00 85.000

3 Tumbuh kembans anak
Kecerdasan 15.OOO 1s.000 30.ooo 60.ooo
Keoribadian 11.OOO 12.000 35.000 58,000
Konseline 10.ooo 10,o00 30.000 50.000

4 Persyaratan masuk SLB
Kecerdasan 15.OOO 15,000 30.oo0 60.ooo

5 Bimbinean studv
Kecerdasan 15.000 15.000 30.000 60,000
Kepribadian 11.OOO 12.000 35.000 58.OOO

Minat bakat 11,000 12,000 35,000 58.000



No Jenis Tindakan Sarana
RS

Jasa
Non

Dokter

Jasa
Dokter

Total

6 Recruitmentf promosi
olacement

Kecerdasan ro-ooo ..=.lO,000 30,000 50,000
Keoribadian 1 1,OOO 12,OOO 35,OOO 58,000
Minat bakat 11.000 12.000 35,000 58.OOO

Kemamnuan keria 11.000 12.000 35,000 58,000
Wawancara 10.ooo 10.ooo 30.ooo 50.000

7 Usulan padini I karyawan
bermasalah

Kecerdasan 15.000 15.000 30.ooo 60.o00

Kepribadian 11,000 12.O00 35.O00 s8.000

Kemampuan keria 11,OOO 12.000 35.000 58,000

8 Biffibinsan karir
Kecerdasan 15.000 15.O00 50.ooo 80.000
Keoribadian 11,000 12.OOO 35,000 58.OOO

Minat bal<at 11,000 12,OOO 35,OOO 58.OO0

Kemamnuan keria 11.000 12,OOO 35.000 58,OOO

Konselins 10.ooo 10,ooo 30.ooo 50.ooo

I Pemeriksaan kesehatan iiwa
Kecerdasan 20.000 20,000 80.000 120,000

Kepribadian 20.000 20.000 80,ooo 120,000

Minat bakat 20.ooo 20.ooo 80.000 120,000

Kemamouan keria 20.0o0 20.ooo 80.ooo 120.000

Wawancara 20.ooo 15.OOO 60,ooo 95.000
Ket : Pola Tarif Per Paket

b. RAWAT INAP

Jasa dan tarif rawat inap tidak termasuk obat-obatan khusus, bahan habis pakai/alkes,

r,{site dokter, konsul tindakan dan pemeriksaan penunjang ditetapka sebagai berikut :

I. JASA

JASA DOKTER

No Kunjungan Tarif
(Rp)

Kelas III

Tarif
(Rp)

Kelas
II

Tarif
(Rp)

Kelas I

Tarif (Rp)

VIP&VIP
2Tr

Tarif
(Rp)

WIP

Tarif (Rp)

ICU/ICCU

I Visite dokter
soesialis/kuniunsan

30,000 40,000 50,000 60,000 70,ooo 90,o00

2 Konsul dokter
sici/kuniunsarl

20,000 25,O00 30,000 40,ooo 50,ooo 35,000



No Kunjungan Tarif
(Rp)

Kelas III

Tarif
(Rp)

Kelas
il

Tarif
(Rp)

Kelas I

Tarif (Rp)

VIP&WP
2 T-f

Tarif
(Rp)

WIP

Tarif (Rp)

ICU/ICCU

3 Konsul dokter
spesialis/kuniunsan

30,000 40,000 50,ooo 60,ooo 70,000 90,ooo

4 Visite/konsul dokter
umum /kuniunEan

20,ooo 25,000 30,000 40,000 50,000 35,000

il. TARIF RAWAT INAP

1. TARIF RAWAT INAP UMUM

No Kunjungan Tarif (Rp)

1 Kelas WIP perhari 350,000
2 Kelas VIP perhari 250.OOO
3 Kelas I perhari 150.OOO

4 Kelas II perhari 100.000
q Kelas III perhari 75,O00
6 Isolasi perhari 150.OOO

2. TARIF RUANG ICU/ICCU dan NICU/NICCU tidak termasuk obat-obatan/a1kes, tindakan
dan pemeriksaan penunjang

No Hari Tarif (Rp)

1 Perhari 25,000

a. TARIF TINDAKAN ICU/ICCU DAN NEONATUS

No Jenis Tindakan Sarana
RS

Jasa
Non

Dokter

Jasa
Dolcter

Jasa
Asisterr

Total

t Pemasangan infus dewasa

/tindakan
5,000 7,500 12,500 25,000

2 Pemasangan NGT /tindakan 8.OOO 12.OOO 20,o00 40,ooo
3 Pemasangan chateter urine

/.iyrdakal:^
8,OOO L2,OOO 20,o00 40,000

4 Pemasangan gudel

/tindakan
2,OAO 3,000 5,000 10,000

5 Pemasangan WSD

/tindakan
60,000 90,000 150,000 10,000 3i0,000

6 Pasang ett /tindakan 20,000 30,000 50,ooo 6.OOO 106,000
7 Vena sectie /tindakan 20.ooo 30.ooo 50.ooo 6.000 106.OOO
8 Perawatan ventilator 32,000 32,000 64,000
9 Pemasangan CPAV dan

perawatan
24,OOO 24,OOO 48,000 96,000

10 EKG (elektro kardio
Braphy)/tindakan

20,000 20,000 40,000 80,000
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No Jenis Tindakan Sarana
RS

Jasa
Non

Dokter

Jasa
Dokter

Jasa
Asisten

Total

11 Tracheostomi / tindakan 30.ooo 45.OOO 75.O00 10,ooo 160.OOO

L2 Perawatan / observasi bayi
incubator

32,OOO 32,OOO 64,OOO

13 Pulse oksimetri /tindakan 12.OOO 5.OOO 17,OOO

L4 Observasi fototerapi
/tindakan

10,000 10,000 20,000

15 DC shock /tindakan 8.OOO 12.OOO 20.000 40,000

b. TARIF PEMAKAIAN ALAT MEDIM ICU/ICCU DAN NEONATUS

No Uraian Sarana RS Jumlah

1 Monitor/hari 137.500 137.500
2 Ventilator lhran 2t2.OOO 2t2.OOO

3 lnfus pump/hari 27,500 27.500
4 Swine pump/unit/hari 27.sOO 27.500
5 Foto terapi/hari 40.000 40.000
6 Pemakaian incubator disital lhari 75.OOO 75.OOO

7 DC shock/tindakan 60,oo0 60,ooo
8 Kasur decubitus lhari 27.500 27.500
9 Nebulizer/tindakan 23.OOO 23,O00
10 Sewa cervical collar/hari 60,o00 60.000
11 Pemakaian infant warmer/iam 20.o00 20.000
L2 Pemakaian blood

warmer/tindakan
50,000 50,000

13 Pemakaian oxygen konsetrat /]eafi 50_ooo 50.ooo
L4 Pemakaian EKG / tindakan 50.ooo 50,000
r5 Pemakaian kasur pemanas dan

tindakan
50,000 50,000

3. TINDAIGN MEDIS UMUM

a. TARIF TINDAKAN DI RUANG RAWAT INAP

No Jenis Tindakarr Sarana
RS

Jasa
Non

Dokter

Jasa
Dokter

Total

1 Aff kateter /tindakan 4.000 6.OOO 10,0o0
2 Aff NGT /tindakan 4.OOO 6.000 10.000
3 AneLat iahitan <5 iahitan 4.000 6.0O0 10.ooo
4 Anekat iahitan >6 iahitan 6.OOO 9.OOO 15.OOO

5 Bilas lambuns /tindakan 16,000 20,ooo 36.OOO

6 Cukur daerah operasi /tindakan 6.000 9.0O0 15.000
7 GV. Luka operasi besar >5 cm 8.000 12.OOO 20.000
8 GV. Luka operasi besar *5 cm 4.000 6.000 10.ooo



LL

No Jenis Tindakan Sarana
RS

Jasa Non
Dokter

Jasa
Dokter

Total

9 Huknah /klisma /tindakan 8.000 12.000 20.000

10 Inieksi ltindakan 4.OOO 6.OOO 10,ooo

11 Skin test /tindakan 4.000 6.000 10,000

12 Incisi /tindakan 20.ooo 20.000 40.ooo

13 Irieasi / spooling ltindakan 2.OOO 2.000 4.OO0

t4 Irisasi mata/telinsa /tindakan 8,000 8.O00 16,000

15 Kemoteraoi /tindakan 40.000 40.000 80.000

16 Necrotomi besar /tindakan 20.000 20,000 40.000

L7 Necrotomi kecil /tindakan 8,000 8.000 16.OOO

18 Pasans collarnec /tindakan 6,000 6.000 12.OOO

19 Pasans drain infuse /tindakan 8.000 8.000 16,000

20 Pasane IVFD anak /tindakan 10.000 10.ooo 20.000

2l Pasanq MD dewasa /tindakan 8.OOO 8-OOO 16-OOO

22 Pasans kateter /tindakan 16.O00 16.OOO 32,OOO

23 Pasans NGT /tindakan 16.O00 16.OOO 32,000

24 Pasang spalk WFD anak
/tindakan

2,000 3,000 5,OOO

25 Pasang tampon vagina/ anus
/tindakart

16,000 16,000 32,000

26 Pasans transfuse /tindakan 10.ooo 10.000 20.000

27 Pemberian NGT/obat /tindakan 4.OOO 4.000 8.OOO

28 Pemberian suppositoria
/tindakan

2,000 2,000 4,0o0

29 Pengambilan sampel darah vena
/tindakan

4,000 4,000 8,000

30 Pengambilan sampel darah arteri
/tindakan

20,ooo 20,ooo 40,ooo

31 Pengambilan kultur sputum
i tindakan

26,AAO 26,000 52,O00

32 Perawatan ienazah / tindakan 4.OOO 6.OOO 10,000

33 Pasang elsatic verband
/tindakan

2,000 4,OOO 6,000

34 Pemasangan ransel verband
/tindakan

16,000 16,OOO 32,000

35 Pemasangan spalk besar

/tindakan
30,000 30,000 60,000

36 Pemasangan spalk jari
/tindakan

6,OOO 6,000 12,000

37 Pemasangan spalk kecil
/tindakan

10,ooo 10,ooo 20,000

38 Suction /tindakan 4.000 4.OOO 8.000

39 Nebulizer ltindakan 10.000 10.000 20.000

40 WT luka bakar <4Ao/o 20.ooo 20.000 40.ooo

4l WT luka bakar >50% 30.000 30.ooo 60,000

42 Wound toilet kecil/bladder
trainins /tindakan

8,O0O 8,OOO 16,O00



t2

No Jenis Tindakan Sarana
RS

Jasa
Non

Dokter

Jasa
Dokter

Total

43 Wound toilet besar /tindakan 20.000 20.ooo 40.ooo

44 Scortein /tindakan 16.OOO 16.OOO 32.000

45 Perawatan BBL/tali pusat
/tindakan

4,OOO 4,OOO 8,OOO

46 Masase bavi /tindakan 12.000 12.O00 24,OOO

47 Breas care /tindakan 12.000 12.000 24.OOO

48 Mobilisasi /tindakan 10.000 15,000 25.000

49 Pemberian makan melalui sonde

/tindakan
2,000 3,O00 5,000

50 Pemasangan tampon ePistaksis

/tindakan
8,OOO 12,000 20,000

51 Resusitasi bavi /tindakan 80.000 80.ooo 160,000

52 Pasans nitocin drip ltindakan 20.000 20.ooo 40.000

53 Rectal taucher /tindakan 8,000 8.000 16,000

54 Vasina taucher ltindakan 10-ooo 10.ooo 20,ooo

55 Perawatan bayi non inkubator
lh.ari

20,o00 20,ooo 40,ooo

56 Komoresi bimanual /tindakan 20.000 20,000 40.000

57 DJJ manual ltindakan 10.000 10.000 20,o00

58 Senam nifas /tindakan 8,000 12.OOO 20.000

59 SKL /tindakan 12.OOO 12.000 24,OOO

60 Tindik telinga /tindakan 6.000 6.000 12.000

61 Perawatan drain ll:axi 4,000 4.OOO 8.000

62 Perawatan tong spatel /hari 6.OOO 6,000 12.OOO

63 Ganti verban/ perawatan tali
ousat llrari

6,OOO 6,0O0 12,OOO

64 Perawatan dekubitus ll:;ari 14.000 14.000 28.000

65 Pemasangan CPAV dan
perawatan /tindakan

24,AOO 24,OOO 48,000

66 Wassing colon /tindakan 60.ooo 60.000 120,000

67 Cluppine librasi /tindakan 10.ooo 10.ooo 20,o00

68 Broncial wassing / tindakan 12,OOO 12.000 24.OOO

69 Doppler /tindakan 15.000 8.000 4,000 27.OOO

7A Cuklis /tindakan 6,OOO 6.000 3,000 15.000

7L 02 strio/iam 1.000 1,500 2.500 5.000
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]I. TARIF TINDAKAN MEDIS OPERASI

TARIF TINDAKAN MEDIS OPERASI UMUM

Keterangan : BilaTindakan Operasi Cito ditambah3Oo/o

Bila terjadi multiple operasi, hanya ditambahkan jasa dokter operator

TARIF OPERASI BEDAH MINOR

No Kunjungan
Tarif (Rol

Kelas III Kelas II Kelas I VIP VVIP
(Rp) {Rpl (Rp) (Rp) (Rp)

1 Operator - Dokter
Soesialis

- Operasi Besar 1,350,000 1,750,000 2,100,000 2,500,000 2,700,000
Ooerasi sedans 1,100.000 1.200.o00 1.700.0o0 1,900,000 2.100.000

- Operasi kecil 500.o00 650,OOO 1.200.000 1.300.000 1.400.000
2 Dokter Anastesi

- Operasi Besar 450.OOO 600.000 700.ooo 850.OOO 900.ooo
- Ooerasi sedane 400.ooo 450,000 600.000 650.000 700.000

Ooerasi kecil 175.O00 200,000 400.ooo 450.OOO 500.ooo
3 Penata Anastesi

- Operasi Besar 150.000 200.ooo 220.OOO 275.OOO 300.ooo
- Ooerasi sedane 125.000 150,000 200.ooo 220.OOO 240,OOO

Ooerasi kecil 60.000 75,O00 125.OOO 150.000 175.000
4 Jasa Paramedis

Ooerasi Besar 200.ooo 250,OOO 300.ooo 350.000 400,000
- Ooerasi sedanE 175.OOO 200.ooo 250.OOO 300.ooo 350.OOO

- Operasi kecil 75,000 125.000 150,000 175,000 200,o00

5 Resusitasi
Dr. Spesialis 250.OOO 350.OOO 400.ooo 450.OOO 500.ooo
Dr- Umum 175.OOO 200,000 300.ooo 300.ooo 400.ooo

6 Jasa Sarana
- Operasi Besar 650.000 900,oo0 1.200.000 1.450.000 1.600.000

Ooerasi sedane 600.ooo 850.OOO [,o50,ooo 1.300.oo0 1.400.000
Ooerasi kecil 500.000 700,000 800.000 1.100.00o 1,200,000

7 Jenis Alat
Orrerasi THT 160.OOO 160.OOO 160.OOO 160.OOO 160.OOO

- Operasi Ortho 200,000 200-ooo 200.000 200,000 200.o00
- Ooerasi Mata 200.000 200.000 200.o00 200.000 200.000

No Jenis Tindakan Sarana
RS

Jasa
Non

Dokter

Jasa
Dokter

Jasa
Asisten

TotaI

I Circumcitie dewasa 50,o00 30,000 120,000 10,000 210,000
2 Circumcitie anak-anak 75.OOO 50.000 275.OOO 400.000
3 Exterpati

lipoma / clavus / atheroma
60,000 90,ooo 150,000 15,000 315,000

4 Vena sectie 20-ooo 30-ooo 50,o00 6,OOO 106.O00

5 Tracheostomi 30,000 45,000 75,O00 10,000 160,000
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I
dib

Jenis Tindakan Sarana
RS

Jasa
Non

Dolrter

Jasa
Dokter

Jasa
Asisten

Total

6 Pasane ett ltindakan 2s.ooo 37.500 62,s00 10,ooo t35.OOO

7 Punctie oeritoneal 3s.ooo 52.500 87.500 t.o.ooo 185.000

8 Punctie oleura 12.OOO 18.OOO 30.ooo 6,OOO 66.OOO

I Blast punctie (supra pubic) 40,000 60.000 100,000 15.O00 215.OOO

10 Biospi 25.OOO 37.500 62.500 10.000 135,O00

11 Gips sirkule bawah 25,000 37.500 62.500 10,000 135.000

t2 Resusitasi iantuns paru 30.000 45.OOO 75,000 10.000 160.000

13 Renair tendon besar 40.000 60.ooo 100.ooo 10.000 210,000

L4 Reoair tendon kecil s.o00 7.500 12.500 25.000

15 Pemasansan WSD 60.000 90.o00 150.OOO 10.o00 310.OOO

t6 Amoutasi iari {per iari) 150.0O0 225.OAA 375.OOO 20.ooo 770,OOO

No

ry kehs tarif tindakan operasi bedah minor ditambahkan2oo/o dari tarif kelas

rwahnya

tr
L-
l1
L--l2
L-

a, TARIF TINDAKAN

TARIF TINDAKAN

MEDIS NON OPERASI

RAWAT INAP KEBIDANAN

ONE DAY CARE KAMAR OPERASI

Jasa
Paramedis

Resusitas
i

Dokter
Anastesi

Jenis
Tindakan

2,650,OOO

2,250,OOO

No Jenis Tindakan Sarana RS

Jasa Non
Dokter

Jasa
Asisten

Jasa
Dokter
umum

Jasa Dokter
Spesialis

1 Persalinan spontan
keoala oleh bidan

200,000 300,000 50,000 400,o00 600,000

2 Persalinan dengan
gemmeli spontan oleh
bidan

240,OOO 300,ooo 50,ooo 500,000 750,OOO

3 Persalinan spontan
kepala densan PEB

348,000 300,000 50,000 400,000 700,000

4 Persalinan spontan
keoala densan KPSW

320,000 300,o00 50,000 400,000 600,o00

5 Persalinan spontan
kepala dengan Distosia
Bahu

254,AOO 300,ooo 50,o00 500,000 750,000

6 Persalinan dengan
vacum ekstraksi

439,000 300,ooo 50,000 500,000 900,000

7 Persalian Bokons 260.000 300,000 50.000 500,ooo 7so.oo0

8 Abortus incompletus
deneanh AVM

200,000 100,000 50,000 300,ooo 400,o00
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No Jenis Tindakan Sarana
RS

Jasa
Non

Dokter

Jasa
Asisten

Jasa
Dokter
umum

Jasa
Dokter

Soesialis

Abortus incompletus
densan kuretase

200,o00 50,000 350,O00 500,000

9 Molahidatidosa 200.ooo 50,ooo 600.000
10 Manual plasenta

{oartus luar)
250,000 100,000 50,000 150,000 400,000

}. TINDAKAN FISIOTERAPI DI RUANG RAWAT INAP

No Jerris Tindakan Sarana
RS

Jasa
Non

Dol<ter

Jasa
Dokter

Total

1 Latihan scoliosis 9.OOO 15.OOO 6.000 30.000

2 Latihan nafas/BE 9.OOO 15,000 6.OOO 30.000

3 Latihan bobath 9.000 15.O00 6.000 30,000
4 Latihan cerebral palsy 9.OOO 15.OOO 6,000 30.000
5 Latihan pensetahuan 9.000 15,O00 6.000 30.ooo
6 Latihan luas serak sendi 9.OOO 15,000 6.000 30.o00
7 Latihan jalan (koordinasi

ialanl

g,ooo 15,OOO 6,000 30,o00

8 Masage es c'![o terapy 9.000 15,OOO 6.000 30,o00

9 Manual muscle test 10.500 17.500 7.000 35.O00

10 Massage 10.500 17.500 7.000 35.OOO

11 Maninulasi 10.500 17.500 7.000 35.000
L2 Postural drainaee 10.500 17.500 7.000 35.000
13 Blodder trainins 10.500 17.500 7.OOO 35.O00

l4 Pelvic titlins exercise 10.500 17.500 7.OOO 35.OOO

15 Latihan ialan tanssa 10.500 17.500 7.000 35.000
L6 Micro wave diathermia 10.500 17.500 7.000 35.000
L7 lnfra red radiation 10.500 17.500 7.000 35.000

18 Traksi lumba] 10.500 17.500 7.OOO 35.000
19 Elelrtro simulasi 10.500 17.500 7.OOO 35.OOO

20 Tens 10.500 17.500 7.000 35.OOO

2t Hot & Cold 10.500 17.500 7.000 35.000
(et : Pola Tarif Per Paket
Setiap Kenaikan kelas ditambah 2oo/a dari tarif tercantum

i. TARIF TINDAKAN PENUNJANG DIAGNOSTIK

r. RADIOLOGI
No Jenis Tindakan Sarana

RS
Jasa
Non

Dokter

Jasa
Dokter

Total

SEDERHANA
1 Cranium AP/LAT 135,000 45.O00 15.000 195.000
2 Orbita 67.500 22-5AO 7.500 97,500
3 Sinus oaranasal (SPNI 67^500 22-5AO 7.500 97.500
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No Jenis Tindakan Sarana
RS

Jasa
Non

Dokter

Jasa
Dolrter

Total

4 Mastoid 67,500 22.500 7,500 97.500
5 Sella ktrusus 67.500 22.500 7.500 97.500
6 Mandibula 67.500 22.500 7.500 97.500
7 Os nasal 67.500 22.sOO 7.500 97.500
8 Basis cranii 67.500 22-500 7.500 97.500
9 Towne's 67.500 22-500 7,500 97.500
10 TMJ 118.lo0 18.700 13.200 150.O00

11 Thorax PA 64.600 10.200 7.200 82.OOO

L2 Abdomen/BNO/oelvis 64.600 10.200 10.200 82.OOO

13 Extenrritas
L4 Manus 74.7AO 11.900 8.400 95.OOO

15 Pedis cruris 74.700 11.900 8.400 95.OOO

i16 Anterbrachi 74.70A 11.900 8.400 95.000
L7 Wrist point 7+.700 11.900 8.400 95.O00

18 Humerus 74.700 11.900 8.400 95.000
19 Ankle ioint 74.700 11.900 8.400 95.000
20 Genu 74.700 r 1.900 8.400 95.000
21 Femur 149.400 23.800 16.800 190,000
22 Shoulder ioint 74.700 11.900 8.400 95.OO0

23 Giei eiser 64.600 10.200 7.200 82.000
24 Panoramic / cephalometri 118.100 18-700 13.200 150.OOO

25 TMJ panoramic 118,100 18.700 13,200 150.OOO

26 Invertosram 118.100 18.700 13.200 150.000
27 CV. Cenrical AP/IAT I 18.100 18.700 r3.200 150.OOO

28 CV. Cervical lateral 47.500 8.000 15.000 70.500
29 CV. cervical AP/LAT + obic 224.tOO 35.700 25.200 285.OOO

30 CV. Thoracal AP/LAT 118.100 18.700 13.200 150.000
31 CV. Thoracal - lumbal oblic 224.tAO 35.700 25.200 285,000
32 CV. Lumal AP/LAT 1 18.100 18.700 13.200 150.000
33 CV. Lumbo - sacral AP/LAT 118.100 18.700 13.200 150.O00

34 CV. Lumbo - sacral AP/LAT
+ obic

224,LOO 35,700 25,200 285,0O0

35 cv. T?roracal AP/LAT + obic 224.14O 35.700 25.200 285.OOO

Sedang (pemeriksaan tanpa
kontrasl

36 Bone survey AB 475,500 158,OOO 55.000 688.s00
37 Bone survey A 252.OAO 85,500 28.000 365.500
38 Bone survev B 216.500 72.OOO 24.OOO 312.500
39 USG abdomen seluruh t72.too 20.000 65.400 257.500
4A USG abdomen atas 104.600 12.O00 38.400 155.000
4t USG T. Urinarium 104.600 12.OOO 38.400 155.OOO

42 USG mammae 1t2.OOO 13,000 42.500 167.500
43 USG obrEin 112.OOO 13.OOO 42.500 167.500
44 USG aooendix 104.600 12.OOO 38.400 155,000
45 USG thwoid 112,OO0 13.OOO 42.500 167.500
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No Jenis Tindakan Sarana
RS

Jasa
Non

Dokter

Jasa
Dokter

Total

46 USG donoler 3+4.200 40.ooo 130.800 515.OOO

47 USG testis 112.000 13.000 42.500 167.500
CANGGIH I PEMERIKSAANI

48 BNO - IvP 354.500 86.O00 107.500 548.OOO

49 RPG / APG 354.500 86.000 107.500 548.000
50 Oesophazus 262.500 6s.000 60.000 387.500
5l OMD 354.500 86.OOO 107.500 548.OOO

52 OMD follow thousht 354,500 86,000 107,500 548,000
53 Cvstopram 234.AAO 72.OOO 82.OOO 388.OOO

54 Uretogram 234.OAO 72.OOO 82.000 388.0O0
55 HSG 247.500 60.ooo 75.000 382.500
56 MCU 234.OOO 72.OOO 82.OOO 388.OOO

57 Colon inloooe 370.000 73.O00 110.000 553.000
58 Cor analvsa AP/LAT 247,500 60,000 75.000 382.s00
59 Cor analvsa AP/LAT + oblic 355.OOO 86.OOO 107,500 548.500
60 Mieloerafi 413.600 95.400 159.OOO 668.OOO

6l Choleansioerafr T - tube 234.OOO 72.OOO 82,000 388.000
62 Fistuloerafi 280.OOO 71.400 81.600 433.OOO

CT SCAN

A. CT SCAN NON KONTRAS

1 Scan kepala 480,000 100,000 70.000 650.000
2 Scan sinus 683,600 L27,300 87.100 898.OOO

3 Scan orbita 683.600 127 3AO 87.100 898.OOO

4 Scan nasooharinx 683,600 127.300 87.100 898.OOO

5 Scan mastoid 683.600 L27 30A 87.100 898.OOO

6 Scan tulans 683.600 L27.300 87.100 898.000
7 Scan thorax 891.500 169,000 11,200 t.o7L.700
8 Scan vert sebaeian 795.900 148.200 101.400 1.045.500
9 Scan vert seluruh 1,007,50

o
199,500 178,500 1,395,500

10 Scan abdomen canesih 892.500 166.250 113.750 1.172.500
11 Scan abdomen seluruh L,122,50

0
209.000 143,000 L,474,500

t2 Extremitas cansqih 67.OOO 125.OOO 81.OOO 273-OOO

B. CT SCAN DENGAN
KONTRAS

1 Scan keoala 683.OOO L27 304 87.100 897.400
2 Scan sinus 892.500 166.250 113.750 t,t72.500
3 Scan orbita 892,500 166,250 113.750 1.172.500
4 Scan nasooharinx 892.500 166.250 113.750 1,172,500
5 Scan mastoid 892,500 t66.250 113.750 1.172.500
6 Scan tulane 892.500 166.250 113.750 1.172.500
7 Scan thorax 969.000 180.500 123.500 1.273.000
8 Scan vert sebaeian 917.500 171.000 117.000 1.205.500
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No Jenis Tindakan Sarana
RS

Jasa
Non

Dokter

Jasa
Dokter

Total

I Scan vert seluruh 1,056,50
0

2O9,0OO 187,000 1,452,500

10 Scan abdomen canggih 969.000 180,500 123.500 1.273.000

11 Scan abdomen seluruh 1,326,50
o

247,OOO 169,OOO 1,742,5OO

(et : Pola Tarif Per Paket

). LABORATORIUM

No Jenis Tindakan Sarana RS Jasa Non
Dolrter

Total

A. DARAH
1 Hematolooi oaket 40.ooo 15.O00 55.000

2 LED 6.000 2.O00 8.000

3 Retikulosit 4.500 5,000 9.500

4 Masa oerdarahan {BT} 2.500 3.000 5.500
5 Masa oembekuan (CTl 5.OOO 3.OOO 8-OOO

6 Golonsan d.arah 10.0o0 5.000 15.OOO

7 Protrombine time 85.000 15.000 100.ooo

8 APTT 95,OOO 15.000 110.000

9 Le cell 10.000 30,ooo 40.000

10 Blood Eas 180.000 20,000 200.000

11 Fibrinoeen 105.OOO 15,OOO 120.OOO

12 Trombine time 105,000 15.000 120.000

B- URINE
1 Urine carik celup 11

oarameter
15,000 5,OOO 20,o00

2 Test kehamilan 12,500 5.O00 17.500

3 Planotest titrasi {test) 12.500 5.000/tes 17.500

C. FAECES

I Faeces rutin 5.000 10.000 15,000

2 Benzidine test 10.ooo 10.ooo 20.000

D. SEROLOGI

1 Wida] 12 parameter) 11.000 5,O00 16.000

2 Widal {5 parameter} 25.000 5.O00 30.000

3 Asto 35.O00 5.000 40,000

4 CRP 25.OOO 5.000 30,000
5 RF 25.OOO 5.OOO 30.ooo
E. TMUNOLOGI

I HbsAs (elisal 45.OO0 20,o00 65.000

2 HBSAG 30.000 15.OOO 45.000

3 Anti HBS felisa) 50.000 20.000 70.o00

4 Anti HBS 47,AOO 15.OOO 62.OOO

5 Anti HCV 55.OOO 15,000 70,ooo

6 TPHA 35.000 15,OOO 50.ooo

7 VDRL 30.ooo 5,000 35,OOO
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No Jenis Tindakan Sarana RS Jasa Non
Dokter

Total

8 T3 felisa) 70.ooo 20.000 90.000

9 T4 {elisa) 70.ooo 20,000 90.ooo

10 TSH {elisa} 70.ooo 20.ooo 90,000
11 Hbe AG 85.OOO 15.OOO 100,ooo

t2 HIV 60.000 15.OO0 75.000

L3 Toxonlasma ie G 105.000 20.ooo 125.OOO

t4 Toxoolasma is M 105.000 20.000 125.000

15 Rubella ie G 105.OOO 20.o00 125.000

L6 Rubella is M 105.OOO 20.ooo 125,000

t7 CMV ie G 105,000 20.ooo 125,000

18 CMV is M 105.000 20-ooo 125.000

19 HSV l ieG 105.OOO 20-ooo 125.000

20 HSVlieM 105.000 20.000 125-OOO

2L HSV II is G 105.000 20.0o0 125.000

22 HSV II is M 105.000 20.000 125.000

23 Denseu NS 1 AG 195,OOO 5.OOO 200.ooo

24 Malaria As P.f/P.V 80.000 5.O00 85,000

F. KIMIA KLINIK
1 DIABEf,ES
a. Gula darah sewakfu 7.500 5.OOO 12.500

b. Gula darah puasa 7.500 5.000 12.500

c. Gula darah sesudah puasa 7.500 5.OOO 12.500

d. Glucose strirr 13.OOO 5.OOO 18.000

e. HBA 1C 135.000 15,000 150,000

2 FAAL HATI
a. BT. BD. BI 25.OOO 5.OOO 30.000

b. Alkaline ohoohatase 12,500 5.OOO 20,000

c. SGOT 12,500 5.OOO 20,ooo

d. SGPT 12.500 5.0O0 20.o00

e. Gamma GT 20"000 5.000 25.000

f. Protein total 10.ooo 5.000 15.000

Albumin/slobulin 7.500 s.ooo 12,500

3. FAAL GINJAL
a. Ureum 10.ooo 5.OOO 15.000

b. Creatinine 10.000 5,000 15.OOO

c. Uric acid 15.000 5,OOO 20,000

4. FAAL JANTUNG
a. CK-NAC 45,000 5.000 50.000
b. CK-MB 60,500 5.OOO 65.500
c. LDH 25.OOO 5.OOO 30.000

5. KOMPONEN LEMAK
a. Cholesterol total 15.000 5.000 20.000
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No Jenis Tindakan Sarana RS Jasa Non
Dokter

Total

b. Trisliserida 20.000 5.OOO 25,O00

C. HDLLDL cholesterol
{nresipitan)

20,000 5,000 25,000

6 Elektrolit 105.000 15,000 120.000

7 PAKET NARKOBA

No Jenis Tindakan Sarana RS Jasa Non
Dolcter

TotaI

a. Amohetamine {AMP) 35,000 5,000 40.o00

b. Coccain (COC) 35.O00 5,000 40,000

c. Mornhin fMOR) 35.OOO 5.OOO 40.000

d. Mariiuana ffHCl 35.OOO 5,OOO 40,ooo

e. Metamohetamine {MET) 35.0O0 5.000 40,000

G. BAKTERIOLOGI
1 BTA Sputum (1

oemeriksaan)
x 10,ooo 15,0O0 25,000

2 BTA kusta {1 x pemeriksaan) 10.ooo 15.OOO 25.OOO

3 Jamur 10.ooo 10.000 20.ooo

4 Malaria 6.000 5,000 11"000

5 Filaria 2.000 10.000 12.000

H. ANALISA SPERMA 25,OOO 25,000 50.ooo

I. PEMERIKSAAN PREPARAT

I Secret vagina 10,ooo 20,000 30,o00

2 Secret mata 10.ooo 20.000 30.oo0

3 Kerokan kulit 10.000 20.000 30.000

J. Pengambilan Urine dan
Darah

5,OOO 15,O00 20,000

K. Wins 10.000

L. Souit 2.500

M. Vaccute tube 2,500

N. Needle 2.500

3. TARIF PEI.AYANAN KONSULTASI GIZI RAWAT INAP

No Jenis Tindakan
TARIF

Kelas I Kelas II Kelas III Kelas IV

{Rp) (Rp) (Rp) (Rp)

1 Konsultasi gizi pasien rawat
inao

20,000 15,000 10,000 25,000



2L

d. UTDRS

6. TARIF PEMAKAIAN MOBIL JENAZAH DAN AMBUI"ANS

- Jasa Sarana 3O7o

- Jasa Sopir 20%
- Jasa Perawat orarrg2Oolo
- Bensin + cuci mobil 3O%

No Jenis Tindakan Sarana
RS

Jasa Non
Dokter

Jasa
Dokter

Total

1 Transfusi darah 225,OOO 30,o00 45,OOO 300,000

Ket : Pola Tarif per Paket

Antar/iemnut nenderita dalam kota 80.O0O+4.OOO/krn
Antar/iemput penderita luar kota 80.000+5.00O/km
Antar jenazah dalam kota 1OO.0OO+4.000/k

m
Antar jenazah luar kota 1OO.000+5.0O0/k

m
a. Pemir{aman ambulance dengan 25.O00/jam

5O.O0O/jam

a. Peminjaman ambulance dengan 80.ooo+5.ooo/km

b. Peminjaman ambulance dengan 80.000+5.0O0/km

Keterangan Tehnik Pembagian :

7. TARIF PEMULSARANIPERAWATAN JENAZAH KELAS III,II,I DAN VIPIVWP

No Jenis Tindakan Sarana
RS

Jasa
Petusas

Jasa Dokter Total

1 Exchumasi (gali kubur)
dalam kota

347,500 315,000 500,000 1,162,500

2 Exchumasi (gali kubur) luar
kota

506,500 830,000 1,400,000 2,736,5OO

3 Pemeriksaan luar ienazah 20,ooo 30,ooo 50,000 100,ooo

4 Pemeriksaan dalam ienaaah 235,O00 100,000 200,000 535,OOO

5 Perawatan / pemulasaran
ienazah

4,OOO 6,000 10,000 20,000

6 Penyiapan sample untuk
toxikoloei

100,000 45,O00 70,o00 215,000

7 Penyegelan 29,000 10,000 39,OOO

8 Penyimpanan jenazah dari
dalam

60,OOO 30,ooo 90,000
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No Jenis Tindakan Sarana
RS

Jasa
Petueas

Jasa Dokter Total

9 Penyimpanan jenazah dari
luar

70,oo0 30,00o 100,000

10 Pemeriksaan phatologi
ienazalt

56,500 50,000 110,000 216,500

l1 Pengawetan ienazah 225,000 60,000 190,OOO 475,OOO

t2 Rekonstruksi jenazah berat 30,000 30,000 75,000 135,000
13 Rekonstruksi ienazah rinsarl 20,0o0 15,000 25,000 60,ooo
L4 Surat keterangan asuransi 10,000 L5,ooo 25,0OO 50,000
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UPT. RUMAH SAKIT KUSTA LAU SIMOMO

Kunjungan Tarif (Rp)

Konsul dokter umum
30.000

Konsul dokter spesialis
50.ooo

Jasa non dokter
5-OOO

) Jenis Pelayanan
Rawat Jalan

dan Non Kelas

RAWAT INAP

Kelas III Kelas II Kelas I Kelas VIP

RAWAT JALAN

PELAYANAN RAWAT
JALAN {Umum)

Rp 20,000

PELAYANAN RAWAT
JALAN (Kusta)

Rp 2O,OOO

eranean: Pertindakan

RAWAT INAPRawat Jalan
dan Non Kelas

PELAYANAN
INSTAI.ASI GAWAT
DARURAT

PELAYANAN IGD

PEMERIKSAAN /
KONSULTASI
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b. TARIF TINDAKAN UNIT GAWAT DARURAT (IGDI

Io Jenis Tindakan Sarana RS
Jasa Non

Dokter
Jasa Dokter Jasa

Asisten
Keterangan

I Vena sectie
20.000 30.000 50.ooo 6.0O0

Pertindakan

2 Tracheostomi
30.000 45.000 75.000 10.000

Pertindakan

3 Punctie peritoneal
25.000 37.500 62.500 10.ooo

Pertindakan

+ Punctie pleura
3s.000 52.500 87.500 10.ooo

Pertindakan

) Blast punctie (supra
pubic) 12,000 18,000 30,000 6,000

Pertindakan

) Biopsi
40.ooo 60,000 100,000 15.000

Pertindakan

7 Gips sirkuler bawah
25.OOO 37.500 62,500 10.000

Pertindakan

3 Gips sirkuler atas
25.OOO 37.500 62,500 10.ooo

Pertindakan

) Pasang spalk besar
15.000 22.500 37,500 6.OOO

Pertindakan

o Pasang spalk kecil
10.ooo 15,000 2s.ooo 6.000

Pertindakan

I Circumsisi (paket)
60,ooo 90.ooo t50,ooo 10.000

Pertindakan

2 Ransel verban
8,OOO 12,O00 20,000

Pertindakan

3
Resusitasi jantung
paru 30,000 45,000 75,000 10,000

Pertindakan

4 Bilas lambung/usus
20,000 30.ooo 50,ooo 6,000

Pertindakan

5 Cross incisi
15.000 22.5AO 37,500 6.OO0

Pertindakan

6 Repair tendon besar
40,000 60,000 100.ooo 10.ooo

Pertindakan

7 Repair tendon kecil
5,OOO 7,500 12,500

Pertindakan

8 Insisi abses besar
20,000 30,000 50,ooo 6,000

Pertindakan

9 Insisi abses kecil
15,OOO 22,500 37,500

Pertindakan
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2,

2

2,

2

Nr

2tl

2

2'.1

2.1

2,1

2;

3l

3i

3t

3;

3

3l

3

3L

3)

Jenis Tindakan Sarana RS
Jasa Non

Dokter
Jasa Dokter

Jasa
Asisten

Keterangan

Pemasangan infus
dewasa 5.000 7.500 12.500

Pertindakan

Pemasangan NGT
8.000 12,OOO 20.ooo

Pertindakan

Pemasangan
catheter urine 8.000 12.OO0 20.000

Pertindakan

Pemasangan WSD
60.ooo 90,000 150.OOO 10.ooo

Pertindakan

Pemasangan gudel
2.O00 3,000 5.OO0

Pertindakan

Pemasangan servical
collar 2,000 3,000 5,OOO

Pertindakan

Pasang spalk infus
anak 1,000 1.500 2.500

Pertindakan

P-asang spalk jari
3.000 4.500 7.500

P-ertindakan

Bebat tekan luka
3,000 4,500 7,500

Pertindakan

02 strip I jarrr
1.OOO 1.500 2.500

Pertindakan

Negel
ekstraksi/cabut
kuku

20,ooo 30,0o0 50,ooo
Pertindakan

Ekstraksi
corpus.Alienum
Mata

12,oao 18,OOO 30,000
Pertindakan

Ekstraksi
corpus.Alieru.rrn THT 12,OOO 18,OOO 30,ooo

Pertindakan

Explorasi tertusuk
oaku 10.ooo 15,OOO 25.000

Pertindakan

Explorasi C.A non
losam 30.ooo 45,000 75.000 6.O00

Pertindakan

Explorasi C.A peluru
30.ooo 45-OOO 7s.000 6.OOO

Pertindakan

Amputasi jari tanpa
jahitan 15,OOO 22,504 37,500 6,000

Pertindakan

Amputasi jari (per
jari) di IGD l50,ooo 225,AOO 375,000 20,000

Pertindakan

Pasang pasien
monitor per 3 jam 4,OOO 6,OOO 10,ooo

PerLindakan

Pasang pasien
monitor 24 jam. 40,000 60,000 100,ooo Pertindakan



26

Nc

)

t

;

4

4

4

4

4

4

47

43

4'

5

5

5

5t

5r

5r

5)

6t

5

5t

5

6

Jenis Tindakan Sarana RS
Jasa Non
Dokter

Jasa Dokter
Jasa
Asisten

Keterangan

Pasang nebulizer
5.OOO 7,500 12.500

Pertindakan

Pasang syringe
ouml) 6.000 9.000 15.OOO

Pertindakan

Pasang infus pump
6.OOO 9.O00 15.000

Pertindakan

Doppler
4,000 6.OO0 10.ooo

Perlindakan

Inkubator / }:ari
10.ooo 15.OOO 25.OOO

Pertindakan

Pantau vital sign
manuall6 jam 4,OOO 6,000 10,ooo

Pertindakan

Wound toilet kecil
4,OOO 6.OOO 10.ooo

Pertindakan

Wound toilet besar
10.ooo 15.000 25.O00

Pertindakan

WT luka bakar 1 -

9Ya 4.000 6.OOO 10.ooo
Pertindakan

WT luka bakar 1O -
L9o/o 6.OOO 9.OOO 15.OOO

Pertindakan

)
WT luka bakar >
2oo/o 10.000 15,000 25,000

Pertindakan

Ganti verban
2.OOO 3.OOO 5.OOO

Pertindakan

Jahitlukal-3
6,OOO 9.OOO 15-OOO

Pertindakan

Jahitluka4-6
9.OOO 13.500 22,500

Pertindakan

Jahitluka6-1O
12.OOO 18.OOO 30,ooo

Pertindakan

Jahit luka 11 - 15
15,OOO 22,544 37,500

Pertindakan

Jahit luka 16 - 2O
18.OOO 27.OAA 45.OOO

Pertindakan

Jahit luka2L - 25
24.OAA 36,000 60,000

Pertindakan

Jahit luka 26 - 30
27.OOO 40.500 67.500

Pertindakan

Jahit luka 31 - 35
30,ooo 45.000 75.000

Pertindakan

Jahit luka 36 - 4O
35.000 52,500 87.500

Pertindakan

Jahit luka 41 - 45
40.ooo 60,000 100.ooo

Pertindakan
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o Jenis Tindakan Sarana RS
Jasa Non
Dokter

Jasa Dokter
Jasa
Asisten

Keterangan

Jahit luka 46 - 5O
45.OOO 67,500 112.500

Pertindakan

Jahit jelujur / per
centimeter 4,000 6,OOO 10,ooo

Pertindakan

Debridement luka
kecil 2.OOO 3.OOO 5.OOO

Pertindakan

5
Debridement luka
luas 6.OOO 9.OOO 15.OOO

Pertindakan

Debridement gigitan
binatang 6,OOO 9,OOO 15,000

Pertindakan

Rectal / vaginal
toucher 2.000 3.000 5.000

Pertindakan

Angkat jahitan s/d 5
jahitan l,OOO 1,500 2,500

Pertindakan

Angkat jahitan > 5
per jahitan 400 600 l,OOO

Pertindakan

Buka gips
10.ooo 15"OOO 25.OOO

Pertindakan

1
Ttn-dakao injeksi
oleh perawat 800 L,2AO 2,OOA

Pertindakan

2
Tindakan
suooositoria 400 600 l.OOO

Pertindakan

Reposisi rahang
(mandibula) 15,OOO 22,500 37,500

Pertindakan

+ Suction
2,000 3.000 5.000

Perlindakan

irigasi mata
4.OOO 6.OOO 10,000

Pertindakan

Perawatan jenazah
4,OOO 6,000 10,ooo

Pertindakan

Rekonstruksi
ienazah 10.ooo 15.O00 25.000

Pertindakan

ECG
5.000 7.500 12.500

Pertindakan

DC shock
8,000 12,000 20.000

Pertindakan

Visum mati
20.ooo 30.o00 50.o00

Pertindakan

Visum hidup
15,000 22,500 37,500 6,000

Pertindakan
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o Jenis ?indakan Sarana RS
Jasa Non
Dokter

Jasa Dokter
Jasa
Asisten

Keterangan

2
Perawatan hayi baru
lahir di IGD 2,OOO 3,000 5,OOO

Pertindakan

3 Manual placenta
30.000 45.000 75.OOO

Pertindakan

4 Persalinan di IGD
60.000 90.000 150,000

Pertindakan

5 Nekrotomi kecil
4.000 6,OOO 10.ooo

Pertindakan

6 Digital placenta
10.ooo 15.OOO 2s.ooo

Pertindakan

7 Nekrotomi luas
12.OOO 18.OOO 30.000

Pertindakan

8 Pasang drain di IGD
4.000 6.000 10.o00

Pertindakan

9
Hecting Episiotomi
di IGD 10,ooo 15.OOO 25.OOO

Pertindakan

Surat keterangan
asuransi Lo.ooo 15.0O0 25.OOO

Pertindakan

1 Surat kematian
6.000 9.000 15.OOO

Pertindakan

Up catheter
2.000 3.000 5.000

Pertindakan

3 Pasang tampon
5.000 7,500 12,sOO

Pertindakan

Buka cincin
6"000 9,000 15.000

Pertindakan

Spoeling
5.000 7.500 12.500

Pertindakan

Exterpatie
lipoma/clavus/ather
oma

60,000 90,000 150,OOO 15,000
Pertindakan

Pasang elastis
verband 2,OOO 3.OOO 5,OOO

Pertindakan

Skin test
800 L.204 2.OOO

Pertindakan

Transfusi darah
5.000 7.500 12.500

Pertindakan

)o Lavement
6"OOO 9.OOO 15.OOO

Pertindakan

1
Pemeriksaan luar
ienazah 20.000 30.000 50.000

Pertindakan

Cauterisasi
hemotaksis 40.000 60,000 100,ooo 10.ooo

Pertindakan

Extractie cerumen
4,OOO 6,000 10,o00

Pertindakan
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o Jenis Tindakan Sarana RS
Jasa Non
Dokter

Jasa Dokter
Jasa
Asisten

Keterangan

Scorstien
2,OOO 3.OOO 5.OOO

Pertindakan

Pengambilan sample
darah vena 1,O00 1,500 2,500

Pertindakan

Breas care
6,000 9.OOO 15-OOO

Pertindakan

Ambulasi
500 750 1.250

Pertindakan

Pulse oksitori
6.000 9.000 15.000

Pertindakan

Pemeriksaan
bersalin oleh bidan 4,000 6,000 10,ooo

Pertindakan

o
Heacting rupture
perineum 70.ooo 105.OOO 175.OOO 15.O00

Pertindakan

I
Pemasangan
ventilator 50.ooo 75.OOO 125.000 15.O00

Pertindakan

2
penggunaan infant
warrler 2-5 jalrrt 10,ooo l,5,0oo 25,O00

Pertindakan

3
Penggunaan infant
wanner l jam 5,OOO 7,500 12,500

Pertindakan

4 Aff drain
1,000 1.500 2.500

Pertindakan

5
Cukur daerah
tindakan
ooerasi/heactins

2,00O 3,0O0 5,000
Pertindakan

6 Pasang ett
20,ooo 30.000 50,ooo 6,OOO

Pertindakan

7 Lumbal fungsi
19,000 28,500 47.500 6.OOO

Pertindakan

8
EKG (elektro kardio

saphv) 20,000 20,000
Pertindakan

Jenis
Pelayanan

Rawat
Jalan dan
Non Kelas

RAWAT INAP
Keterangan

Kelas III Kelas II Kelas I Kelas VIP

TARTP

PELAYANAN
REHABILITASI
MEDIK

FISIOTERAPI

MODALITAS Rp 35,00O Rp 35,O00 Rp 42,0O0 Rp 46,00O Rp 53,000 Pertindakan
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3

4

;

6

7

Jenis
Pelayanan

Rawat
Jalan dan
Non Kelas

RAWAT INAP
Keterangan

Kelas III Kelas II Kelas I Kelas VIP

M\T/D 35,000 35,O00 42,000 46,000 53,000 Pertindakan

swD 35,00O 35,O00 42,OOO 46,0O0 53,OOO Pertindakan

ES 35,000 35,0OO 42,000 46,0OO 53,OO0 Pertindakan

TENS 35,000 35,000 42,O0O 46,OAO 53,O00 Pertindakan

ORTO|rIK
PROSTEfiK
IKAIS PALSIUI

SYME FOOT
RUBBER
PROTHESIS

2,130,OOO 2,13O,Ooo 2,556,0O0 2,769,OO4 3,195,O00 Pertindakan

COCK UP
SPLINT

l,OoO,Ooo 1,000,0o0 1,200,oo0 1,3O0,000 Rp1,500,0O0 Pertindakan

DINAMIC AFO
(ANKLE FOOT
ORTHOSISI

1,2O0,000 1,2OO,0OO 1,44O,0O0 1,560,000 1,goo,ooo Pertindakan

FINGGER
SPLINT

100,000 100,000 120,000 130,O00 150,000 Pertindakan

PEMBUATAN
KRUK

300,ooo 300,ooo 360,OOO 390,OO0 45O,OOO Pertindakan

PEMBUATAN
SANDAL MCR

1B0,OO0 180,000 216,000 234,000 270,000 Pertindakan

PEMBUATAN

SANDAL DROP
FOOT

2BO,O00 280,O00 336,000 364,000 420,000 Pertindakan

PERBAIKAN
SYMES FOOT
RUBBER
PROTHESIS

450,OOO 450,000 54O,OO0 595,000 675,000 Pertindakan

PENGGANTIAN
SABUK
PROTESA
POLI PROPILIN

50,000 50,o00 60,o00 65,000 75,OOO Pertindakan

PERBAIKAN
SANDAL MCR

50,000 50,000 60,000 65,000 75,000 Pertindakan

PERBAIKAN
SANDAL DROP
FOOT

100,000 100,o00 120,000 130,000 150,000 Pertindakan

PERBAIKAN
KRUK ( Pipa !

50,000 50,000 60,000 65,000 75,000 Pertindakan

PERBAIKAN
KRUK { Sole }

30,OOO 30,ooo 36,OOO 39,000 45,OOO Pertindakan

PENGGANTIAN
SACH FOOT

700,oo0 700,000 840,000 910,000 1,050,000 Pertindakan
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PENGGANTIAN
KAOS STUMP

40,o00 40,o00 48,000 52,000 60,000 Pertindakan

PERBAIKAN
SEPATU
SYMES (

Snons )

150,OOO 150,000 180,o00 195,OOO 225,AAO Pertindakan

n

I

l

j
j

l

l

I

l

0

2

3

4

5

6

TARIF TINDAKAN POLI PEI\IYAKIT GIGI DAN MULUT

,

t

)

7

l

)

o Jenis Tindakan Sarana RS
Jasa Non

Dokter
Jasa

Dokter
Total Keterangan

Bongkar tumpatan
dokter 15.OOO 7.500 12.500 35.000

Pertindakan

Cabut gtgr anak {susu} 10.ooo 7,500 12.500 30.ooo
Pertindakan

Cabut gigi dewasa
(permanen) 30,000 10,000 20,ooo 60,000

Pertindakan

Cabut gigi dengan
komplikasi 35,000 15,000 50,0o0 100,ooo

Pertindakan

Ektripasi jaringan
lunak 50.000 25.OOO 175.OOO 250,000

Pertindakan

Incisi abses intra oral
15.OOO 10.ooo 15,OOO 40.000

Pertindakan

Incisi abses extra oral
20,ooo 15.000 2s.000 60.000

Pertindakan

Odontectomy
100.000 50.ooo 450.OOO 600,000

Pertindakan

Scaling satu rahang
10-ooo 35.OOO 15.OOO 60.ooo

Pertindakan

Scaling dua rahang
20.000 50.ooo 30.000 100.000

Pertindakan

1
Tambalan GIC 1

oerrnukaan 25.000 20.000 35.000 80.ooo
Pertindakan

Tambalan GIC 2
rrermukaan 35.OOO 25,OOO 60,ooo 120.OOO

Pertindakan

Tambal sementara
tanpa/dengan
perawatan syaraf

10,o00 10,000 15,000 35,000
Pertindakan

Ttrmpatan amalgam 1

permukaan 20,000 10,ooo 20,ooo 50,ooo
Pertindakan

Tumpatan amalgam 2
permukaan 30,ooo 20,ooo 40,000 90,000

Pertindakan

Tumpatan composet 1

permukaan 50,ooo 20,000 60,ooo 130,OOO
Pertindakan
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Jenis Tindakan Sarana RS
Jasa Non

Dokter
Jasa

Dokter
Total Keterangan

Tumpatan composet 2

permukaan 70,000 20,000 60,ooo 150,000
Pertindakan

V. TARIF TINDAKAN POLIKLINIK KEBIDANAN

Nr

l
2

4

E

C

1

t

!

1

I

I

1

Jenis Tindakan Sarana RS
Jasa Non

Dokter
Jasa

Dokter
Total Keterangan

Biopsi cervik 100.000 25,OOO 200.ooo 32s.000
Pertindakan

Ekstervasi mioma geburt

dokter spesialis 100,000 25,000 300,o00 425,000
Pertindakan

- Operasi dengan dokter
anestesi 100,0o0 525,O00

Pertindakan

- Operasi dengan penata
anestesi 30,000 455,000

Pertindakan

Insisi bartolini
110.O00 25.000 100.ooo 235.OOO

Pertindakan

Vagina toilet
14.OOO 15"O00 14.OOO 43.OOO

Pertindakan

Periksa dalam 20,000 20.000
Pertindakan

Man4iemen laktasi
10.ooo 20.ooo 30.000

Pertindakan

Pengambilan sediaan
untuk papsmear 15,000 10,ooo 40,000 65,OOO

Pertindakan

Pemasangan / pencabutan
IUD atau implant 60,oo0 10,000 50,000 120,000

Pertindakan

Suntik KB 30.ooo 10,ooo 40.000
Pertindakan

) Imunisasi ibu hamil 20.0o0 10.ooo 30.ooo
Pertindakan

Pasang / lepas pesarium
20.000 10.000 50.000 80.ooo

Pertindakan

Hydrotubasi
180.OOO 20.ooo 100.000 300.ooo

Pertindakan

] Kuldo sintesis 50.000 20.ooo 50.000 120.000
Pertindakan

$ USG {ultrasonografi) 40,o00 10,000 40,000 90,0o0
Pertindakan
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POLI PEI{YAKIT DALAM

I. POLI PENYAKIT ANAK

Nr

1t

1(

1',

j
1r

VI

r
t
L_
I

L-

VI

l

Jenis Tindakan Sarana RS
Jasa Non

Dokter
Jasa

Dokter
Total Keterangan

IVA (inspeksi visual asam
asetat) dokter 20,000 30,000 50,ooo

Pertindakan

IVA (inspeksi visual asam
asetat) bidan 20,0o0 10,ooo 30,o00

Pertindakan

Kriyo terapi
235.OOO 25.OOO 250,000 510.000

Pertindakan

t Kolpos kopi
235.000 25.000 200.ooo 460.000

Pertindakan

Angkat jahitan
5.000 10.000 15,000 30,000

Pertindakan

) Jenis Tindakan Sarana RS
Jasa Non

Dolrter
Jasa

Dokter
Total Keterangan

EKG (elketro kardio
SraPhY) 20,OOO 20,ooo 40,ooo

Pertindakan

USG (ultra sono
graphy) dengan foto 30,000 10,000 40,000 80,ooo

Pertindakan

o Jenis Tindakan Sarana RS
Jasa Non

Dokter
Jasa

Dokter
Total Keterangan

L Vaksinasi BCG
20,000 10,000 30,000

Pertindakan

Z Vaksinasi DPI
20.ooo 10.ooo 30.ooo

Pertindakan

3 Vaksinasi polio
20.ooo 10.ooo 30.ooo

Pertindakan

+ Vaksinasi hepatitis B
20.ooo 10.ooo 30_ooo

Pertindakan

) PPD test
45,000 5.000 10,000 60,000

Pertindakan

f, Tindik
15.OOO 5.OOO 20.ooo

Pertindakan
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lr* D

VI [. POLI PEI.IYAKIT BEDAH

I

)

7

t

)

0

2

4

Jenis Tindakan Sarana RS
Jasa Non

Dokter
Jasa

Dokter
Total Keterangan

Ektrirpasi tumor jinak
1-1O cm (athteroma,
lipoma, veruca,
clavaus, ganglion,
nevus

50,000 25,000 125,000 200,000
Pertindakan

Ekplorasi tusuk paku
30,000 20.000 100.000 150.000

Pertindakan

Ekplorasi luka tusuk
(tidak tembus) 30,o00 10,000 60,000 100,000

Pertindakan

Debridement tuka kecil
s.d luka luas 20,o00 20,000 20,ooo 60,000

Pertindakan

Debridement di gigit
binatang 5,OOO 10,000 5,OOO 20,000

Pertindakan

Incisi abces kecil 1-10
cm 30.000 20,000 40.000 90.ooo

Pertindakan

Angkat jahitan
5,000 10.ooo 15.OOO 30.ooo

Pertindakan

Ganti verband besar
10,000 20.ooo 10.000 40.ooo

Pertindakan

Ganti verband kecil
5.000 10.ooo 5.000 20,000

Pertindakan

Pasang chateter/dower
chateter 30,ooo 20,ooo 50,ooo 100,000

Pertindakan

1 Up Chateter 5.000 10,000 35.000 50.000
Pertindakan

Anuscopy 5.000 5,000 25,000 35.000
Pertindakan

3 rectal/vagina toucher
5.000 5.000 10.000 20,000

Pertindakan

Curcumcitie anak so.o00 30.000 120.OOO 200.000
Pertindakan

5 Curcumcitie dewasa 75.000 50.000 275.AOO 400.o00
Pertindakan

6 Supra public punctie
20.000 20.ooo 110.000 150.000

Pertindakan

7 Luka bakar L-9Yo
10.000 10.ooo 5.000 25.OOO

Pertindakan

8 Lukabakar 10-18%
15.OOO 15.OOO 5.OOO 35.000

Pertindakan

I Luka bakar >2oo/o
20,000 30,ooo 30,000 80,000

Pertindakan
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Nr

2C

121

2i

Ix. RAWAT INAP

Jasa dan tarif rawat inap tidak termasuk obat-obatan khusus, bahan habis pakai/alkes,
visite dokter, konsul tindakan dan pemeriksaan penunjang ditetapkan sebagai berikut :

JASA

JASA DOKTER

o.

2t

ot

A.

1.

1

2

3

4

Jenis Tindakan Sarana RS
Jasa Non

Dokter
Jasa

Dokter
Total Keterangan

Nekrotomi sedang
10.ooo 20.ooo 30.ooo 60.000

Pertindakan

Nekrotomi kecil
10.000 10,000 20.000 40.ooo

Pertindakan

Corpus alineum
30,000 30.000 90.000 150.000

Pertindakan

Roz,er plasty (extrasi
kuku) 30,000 30.000 90.000 150.OOO

Pertindakan

Boligani
10.000 10,000 30.000 50.000

Pertindakan

Aspirasi cairan
10.000 10.000 30.ooo 50.ooo

Pertindakan

o Kunjungan

Tarif (Rp)

Ket
Kelas III Kelas II Kelas I VIP & VIP2

TT
VWP ICU/ICCU

(Rol (Rp) (Rp) (RpI (Rp) {Rp)

Visite dokter
spesialis

30,000 40,o00 50,000 60,000 70,ooo 90,000 /pasien

Konsul
dokter sisi

20,000 25,000 30,000 40,000 50,000 35,000 /pasien

KonsuI
dolrter
spesialis

30,000 40,000 50,000 60,000 70,000 90,000 /pasien

Visite/konsu
l dokter
umum

20,ooo 25,OOO 30,o00 40,ooo 50,ooo 35,000 /pasien
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B. : ARIF RAWAT INAP

1. TARIF RAWAT INAP UMUM

1rIa

-l, 1 | Kelas WIP perhari

2 | *"r"" VIP perhari

-l 3 lKehslperhari
tt

tt
| '] 

| 
Kelas II Pernari

l-N
I

I s I x"1"" III perhari

| 
:1 

I 
Isolasi perhari

TARIF OPERASI BEDAH MINORx.

N

l

z

a

I

I

(

l-

(

I

I

Kelas VIP perhari

I Kunjungan Tarif {Rp)

Kelas III perhari
75.OOO

Isolasi perhari
150.000

) Jenis Tindakan Sarana RS
Jasa Non

Dokter
Jasa

Dokter
Jasa

Asisten
Keterangan

Circumcitie dewasa
50.ooo 30.ooo 120.OOO 10.ooo

Pertindakan

Circumcitie anak
75,000 50,000 275,OOO

Pertindakan

Exterpatie
lipoma/clavus/
atheroma

60,ooo 90,000 150,000 15,000
Pertindakan

Vena sectie
20.ooo 30.ooo 50,ooo 6,OOO

Pertindakan

Tracheostomi
30.000 45,000 75,000 10.ooo

Pertindakan

Punctie Peritoneal
25,000 37.500 62.500 10.ooo

Pertindakan

Punctie Pleura
35.000 52.500 87.500 10.000

Pertindakan

t
,

Blast Punctie (supra
pubic) 12,ooo 18,000 30,000 6,000

Pertindakan

Biospi
40,000 60,000 100,ooo 15,OOO

Pertindakan
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Ket : Setiap kenaikan kelas tarif tindakan operasi bedah minor di tambahkan 2A% dari tarif kelas
dibr Lwahnya

XI. LAE}ORATORIUM

Jenis Tindakan Sarana RS
Jasa Non

Dolcter
Total Keterangan

DARAH

Hematologi paket
40.o00 15.000 s5.ooo

Pertindakan

LED
6,O00 2.OOO 8.OOO

Pertindakan

Retikulosit
4.500 5,000 9.500

Pertindakan

Masa perdarahan (BT)
2.500 3.000 5,500

Pertindakan

Masa pembekuan (CT)
5.O00 3,000 8.OOO

Pertindakan

Golongan darah
10,000 5,000 15.OOO

Pertindakan

Protrombin time
85.O00 15.000 100,000

Pertindakan

APTT
95.000 15.000 110.000

Pertindakan

Le cell
10.ooo 30,000 40.000

Pertindakan

) Blood gas
180.000 20,000 200.ooo

Pertindakan

Fibrinogen
105.000 15.000 120,000

Pertindakan

2 Trombine time
105,OOO 15,OOO 120.000

Pertindakan

Nr

A

;

z

"

4

N

:
I

j
!

j
j
,.

Jenis Tindakan Sarana RS
Jasa Non

Dokter
Jasa

Dokter
Jasa

Asisten
Keterangan

Gips Sirkule Bawah
25,000 37,500 62.500 10.000

Pertindakan

Gips Sirkuler Atas
25.OOO 37,500 62.500 10.ooo

Pertindakan

resusitasi Jantung
Paru 30.000 45,000 75.000 10.o00

Pertindakan

Repair Tendon Besar
40.0o0 60.000 100.000 10.000

Pertindakan

Repair Tendon Kecil
5,OOO 7.500 12.500

Pertindakan

Pemasangan WSD
60.000 90.000 150.OOO 10,000

Pertindakan

Amputasi Jari (Per

Jari) 150.OOO 225.OOO 375.OOO 20,000
Pertindakan
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Nr

B.

1

2

;

Û

j
2

D

j
2

a

j
E

I

I

4

E

C

I

t

!

Jenis Tindakan Sarana RS
Jasa Non
Dokter

Total Keterangan

URINE

Urine carik celup 11

parameter 15,0OO 5,000 20,000
Pertindakan

1'gsl ksharnilan
12.500 5.000 17.500

Pertindakan

Planotes titrasi (test)
12.500

5000/tes
17.500

Pertindakan

FAECES

Faeces rutin
5.000 10.000 1s.000

Pertindakan

Benzidine test
10,ooo 10,000 20,000

Pertindakan

SEROLOGI

Widal (2 parameter)
11.OOO 5.OOO 16.OOO

Pertindakan

Widal (5 parameter)
25.OOO 5.OOO 30.ooo

Pertindakan

Asto
35.0O0 5.O00 40.ooo

Pertindakan

CRP
25.OOO 5.000 30,000

Pertindakan

RF
25.OOO 5.OOO 30.ooo

Pertindakan

IMUNOLOGI

HBsAg (elisa)
45.OOO 20.ooo 65.OOO

Pertindakan

HBSAG
30.ooo 15.000 45,000

Pertindakarr

Anti HBS {elisa} 50.000 20.000 70.000
Pertindakan

Anti HBS
47.AOA 15.OOO 62.OOO

Pertindakan

Anti HCV
55.000 15,000 70.o00

Pertindakan

TPHA
35.OOO 15,000 50.ooo

Pertindakan

VDRL
30.ooo s.000 35.OOO

Pertindakarr

T3 (elisa)
70.000 20.000 90,ooo

Pertindakarr

T4 {elisa) 70.ooo 20.000 90.ooo
Pertindakan

TSH (elisa)
70,oo0 20,000 90,000

Pertindakan
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1l
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2t

2
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1
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I

( Jenis Tindakan Sarana RS
Jasa Non
Dokter

Total Keterangan

I Hbe AG
85.OOO 15,000 100.ooo

Pertindakan

HIV
60.ooo 15.OOO 75.OOO

Pertindakan

Toxoplasma ig G
105.OOO 20.ooo 125.OOO

Pertindakan

Toxoplasma ig M
105.000 20,000 125.000

Pertindakan

Rubella ig G
105.OOO 20.ooo 125.OOO

Pertindakan

Rubella ig M
105.000 20.000 125,000

Pertindakan

CMV ig G
105.OOO 20.000 125.OOO

Pertindakan

, CMV ig M
105.OOO 20.000 125,OOO

Pertindakan

rl HSV l igG
105.000 20,000 125,000

Pertindakan

) HSV l igM
105,000 20,000 125.OOO

Pertindakan

L HSV II ig G
105-OOO 20,000 125.OOO

Pertindakan

) HSV II ig M
105.OOO 20.000 125,000

Pertindakan

) Dengeu NS l Ag
195.O00 5.000 200.000

Pertindakan

t Malaria Ag P.f/P.V
80.000 5.OOO 85.OOO

Pertindakan

KIMIA KLINIK

DTABETES

Gula darah sewaktu
7.500 5.OOO 12.500

Pertindakan

Gula daratr puasa
7,500 5.000 12.s00

Pertindakan

Gula darah sesudah
r}uasa 7.500 5.000 12.500

Pertindakan

Glucose strip
13.OOO 5.OOO 18.OOO

Pertindakan

HBA 1C
135.000 15.000 150.000

Pertindakan

) FAAL HATI
25.000 5.000 30.000

Pertindakan

BT, BD, BI
15,000 5,000 20,ooo Pertindakan
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l
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a
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c
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I
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I

ll Jenis Tindakan Sarana RS
Jasa Non
Dokter

Total Keterangan

Alkaline phophatase
15"OOO 5.OOO 20.ooo

Pertindakan

SGOT
15.OOO 5.000 20.000

Pertindakan

SGPT
15.000 5.000 20.ooo

Pertindakan

Gamma GT
20.000 5.000 25.OOO

Pertindakan

Protein total
10,ooo 5.O00 15.OOO

Pertindakan

Albumin/globulin
7.500 5.000 12.500

Pertindakan

FAAL GINJAL

Ureum
10.ooo 5.OOO 15.OOO

Pertindakarr

Creatinine
10.000 5,000 15.000

Pertindakan

Uric acid
15.OOO 5.OOO 20.ooo

Pertindakan

FAAL JANTUNG

CK.NAC
45.OOO 5.OOO 50.000

Pertindakan

CK.MB
60.500 5,000 65.500

Pertindakan

LDH
25.OOO 5,OOO 30,000

Pertindakan

KOMPONEN LEMAK

Cholesterol total
15,OOO 5.000 20.000

Pertindakan

Trigliserida
20.ooo 5.000 25.OOO

Pertindakan

HDL - LDL cholesterol
(presipitan) 20,ooo 5,OOO 25,OOO

Pertindakan

) Elektrolit
105,OOO 15.000 120.000

Pertindakan

I Paket narkoba

Amphetamine (AMP)
35.000 5,000 40.000

Pertindakan

Coccain (COC)
35.OOO 5.OOO 40,000

Pertindakan

Morphin (MOR)
35.OOO 5.000 40,0o0

Pertindakan

Mar[juana {THC) 35,OOO 5,000 40,000

Pertindakan



4L

Ncl-
le.
ic,

1

2

3

j
5

H

XII TARIF PEI.AYANAN KONSULTASI GIZI RAWAT INAP

I.

1

- 2
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IV

l

FI
L

Jenis Tindakan Sarana RS
Jasa Non
Dol<ter

Total Keterangan

Metamphetamine
lMETI 35.OOO 5,OOO 40,000

Pertindakan

BAKTERIOLOGI

BTA sputum (1 x
pemeriksaan) 10,000 15,000 25,000

Pertindakan

BTA kusta (1 x
pemeriksaan) 10,ooo 15,OOO 25,OOO

Pertindakan

Jamur
10.ooo 10,ooo 20,ooo

Pertindakan

Malaria
6.000 5.000 11,000

Pertindakan

Filaria
2.OOO 10.000 12.000

Pertindakan

ANALISA SPERMA
25.OOO 25.OOO 50.o00

Pertindakan

PEMERIKSAAN
PREPARAT

Secret vagina
10.ooo 20.000 30.ooo

Pertindakan

Secret mata
10.000 20.000 30.000

Pertindakan

Kerokan kulit
10,000 20.ooo 30.ooo

Pertindakan

Pengambilan Urine
dan Darah Pihak
Ber-waiib

5,000 15,000 20,000
Pertindakan

WinS
10,o00

Pertindakan

Spuit
2.500

Pertindakan

Vaccute tube
2.500

Pertindakan

Needle
2.500

Pertindakan

o Jenis Tindakan

TARIF

Kelas I Kelas II Kelas III VIP Keterangan

(Rp) (Rp) (Rp) (Rp)

Konsultasi giai pasien
rawat inap 20,000 15,000 10,000 25,000

Perpasien
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UTDRS

XIII TARIF PEMAKAIAN MOBIL JENAZAH DAN AMBUI-ANS

Nr

I

2

3

4

Ke, erangan Tehnik Pembagian
- J tsa sarana 3O%o

- J rsa sopir 20%
- J rsa perawat orang2OYo

Bensin + cuci mobil307o

(

Jenis Tindakan Sarana RS Jasa Sopir
Jasa Non

Dokter
Total

Antar/jemput
penderita dalam kota

80.000 +

4.OOO/km

Antar/jemput
penderita luar kota

8O-OOO +

5.OOO/krn

Antar jenazah dalam
kota

100.000 +

4.0O0/km

Antar jenazah luar
kota

1OO.OO0 +

5.OOO/kn

a. Peminjaman
ambulance dengan
sooir (dalam kota|

25.OOO ljam

b. Peminjamarr
ambulance dengan
sopir, tenaga
paramedis (dalam
kota)

50.000/jam

a. Peminjaman
ambulance dengan
sopir {dalam kota)

8O.000 +
5.OoO/km

b. Peminjaman
ambulance dengan
sopir, tenaga
paramedis (luar
kotal

80.00O +

5.000/km
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C. UPT. RUMAH SAKIT KHUSUS MATA

JENIS PELAYANAN

PELAYANAN KESEHATAN MATA

ADMINISTRASI

TARIF IGD MATA / THT

1. Administrasi
2. Pemeriksaan Dokter J
3. Konsul Dokter
4. Tindakan Perawatan
5. ECG

ECG

7. Defibrilator
8. Suction Pum
9. Nebulizer

l l.Intubasi
12.Kumbah Lam
13.Ganti Verban

- Besar
- Sedan
- Kecil

m. PEMERIKSAAN

1. Refraksi

2. Spesialistik

3. Istihara / lfuer Kesehatan Mata

IV. PEMERIKSAAN PENUNJANG

R meriksaan Sederhana
1. Retinomein
,

R'meilcsaan
1. Streak Retinosko

Indirect

4. Keratomein

5. Ocuscan

6. Ultra Scan

2.

3.

Pemeriksaan yang
dilakukan oleh dokter

Visus, Slit lamp,
Istihara test
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JENIS PELAYANAN

7. Tonometer Non Kontak

8. i Metri
9- Biometri
lO.Perimetri Manual

1. FFA Fundus
2. OCT (Ocular Computeraise

T
3. Foto Fundus
4. Ultra Mata

V. PEMERIKSAAN LAB SEDERHANA

l. Darah Rutin
2.H
3. LED
4. Wal<tu Pendarahan
5. Waktu Pembekuan
6. Vl/aktu Protrombin
7. aPTT

8. Darah
9. Urine
lO.Widal
11.H
l2.Anti HBs
13.Gram
14.Jamur
lS.Glukosa
16.BSN/BSPP
17.HBA lc

19.Cholesterol
2O.HDL Cholesterol
21.Ureum
22.Creatfutin
23.Asam Urat
24.Bilirubin Total
25.Bilirubin Direk
26.Bilirubin Indirek
27. SGOT

28. SGPT
29.GGT
SO.Alkaline
3l.Tota1 Protein
32.Albumin
33. Globulin
34. CK

18.

Pemeriksaan tekanan
bola mata
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JENIS PELAYANAN

OPERASI KECIL TU MAT
1. Hordeolum

' Conjungtiva

- Cornea
3. Lithiasis

4. Intubasi Ductus Naso

5.r i Bola Mata

7. Suntikan Sub
8. Jahitan
9. KaTazion
lO.Incisi Milla

VII. OPERAST SEDANG TU MAT.

Basoklera
Graft

3. Robekan bra < 2 crr.
4. Robekan Konjungtiba fiahitan

5. Tarsor

6. Xanithalesma

7. Telrtomi
8. Graft Anion
9. Kanthotomi

1l.Granuloma
l2.Jahitan Kelopak Mata > 2 cm

a

13. Injeksi Intra Vitreal

14.Kriodiatremi
15. i Ins
l6.Vitrektomi Antenor
1 7. Vitrektomi Prostenor
lS.Latihan Fusi
I9.Kerokan dan Debridement Kornea
20. GAM Vison Stimulator
2L. ntuk
22. Lensa Kontak
23. Low Vision

VIII. OPERASI BESAR

1. Eviserasi/Enukleasi

6.

1.

2.

10.

Melihat fungsi sai

Robekan selaput lendir
mata

Belum termasuk obat-
obatan
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JENIS PELAYANAN
TARIF

RETRIBUSI
KETERANGAN

2. Yaglaser 350.000
Membuang katarak
yang timbul kembali

setelah operasi katarak
3, Laser 1.200.000

4. ECCE / rCCE 1.750.000
Belum termasuk lensa

tanam + BHP
5. ECCE + IOL 1.750.000

6. Trabekulektomi 1.150.000
Membuat saluran

untuk menurunkan
tekanan bola mata

7. ECCE /ICCE + Trabekulektomi 2.650.000
8. Robekan Komeosklera 1.500.000

9. Parasintesa 350.000
Mengeluarkan darah

dari kamar depan bola
mata

0. + 5.000.000
l l.IOL Sekunder PC Fiksasiselera 1.750.000
12.Sics (Small Incisi - Cataray Surgery

- Ir)I,I
2.150.000

IS.ECCE + IOL + Trabekulektomi 2.900.000
l4.Indektomi 400.000
15.Indolomi 400.ooo
L6.Laser Glaucoma 400.ooo
17. Laser Retina Sederhana 360.000
L8.Laser Retina PRP (Pan Retina Photo

450.000

l9.Undermine Simb 1.500.000
2o.Repair Plosis 1.500.000
21.DCR (Dalcrio Systotomi Cysto

Rhinostomi) & Anestesi Umum
2.500.000 Dengan anastesi umum

22.Jahitan Kornea {tanpa perDoras 800.000
23. J ahtan Kornea fdensan Peroorasi 2.500.000
24 . J a]eitart Sclera (<0, 5 800.ooo
2s.Jahitan Solera (>0.5 cm 1.500.0o0
26.Extirvasi T\rmor Orbita melalui

Anterior
1.500.ooo

Belum termasuk anatesi
umum

2T.Extiwasi T\rmor Jinak Palpebra
q luas

r.300.oo0
Belum termasuk anatesi
umum

Ix. OPERASI KHUSUS
1. PPV+SB+EL+SF5 5.500.000
2. PPV + SB + EL + SO/HF 7.OOO.OOO

3. PPV + FAKO + IOL 6.O00.000
4. PPV + SB + FAKO + IOL 7.O00.ooo
5. PPV + Extiensa/IOl + HF + Fikasi

Sclera IOL
7.O00.ooo

6. PPV + knsektomi 5.O00.o00
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JENIS PELAYANAN

7. PPV+ ExtKo I.O + Fikasi
8. SB + FAKO + IOL
9. + ECCE + IOL

l0.Trabekulektomi + ECCE/Phaco +
IOL

I 1. Rekonstruksi Fralrturaorbita +

lant
12.Strabismus 3 otot atau lebih

lt_
t_

I

13.Blepharo Plasti (satu kelompok

14.Orbitotomi Iateral
l5.Ekstirpasi T\rmor + Eksisiluas

Rekonstruksi
l6,Trabekuloktomi + Trabekulektomr
L7. i Lasic
- Satu Mata
- Dua Mata

x. RAWAT TNAP

1. Kelas WIP
2. Kelas VIP

3. Kelas I
4. Kelas II
5. Kelas III

XI. BIAYA PEMBUATAN KACA MATA

1.A

4. Pres

xII. SEWA KAMAR OPERASI

XIII. ANASTESI UMUM

XIV. JASA DOKTER KONSULTAN

XV. JASA DOKTER SPESIALIS RAWAT
JALAN

XVI. JASA DOKTER VISITE RAWAT JALAN

Sarana dan Jasa Pelayanan pada point IV, VII, VIII DAN IX adalah

HARI

Te rif Retribusi Jasa
ur tuk tarif kelas III



Untuk kelas 2 di tambah 10 7o, kelas 1 ditambah 2Oo/o dafi kelas 3 dan kelas VIP di
tambah 30% dari kelas 3

b. PELAYANAN TAMBAHAN (PELAYANAN

KESEHATAN THT)

Dolrter Spesialis

Mikroskopi

Garpu Tala

Otoskopi

Otopneumatoskopi Siegel

Otoendoskopi

Laryngoskopi Direk

Sinuskopi

Nasoendoskopi

Audiometri

Pemeriksaan Play Audiometri

Pemeriksaan Audiometri TUtur

Pemeriksaan Timpanometri

Pemeriksaan QAE

Pemeriksaan BOA

BOA Behavior

Tindalcan Medik Non Aperasi

t7 Spooling Cerumen Proof Telinga

13 Irigasi telinga

L) Tampon Ant. Epistaxis

2J Cuci Sinus

-i1
lzil-
i'l
iq
ls
E
lz
Fr-
leF
I rr

r
E,
[;
F
I 1,r
L__

lrt

I.

21 CorpusAlienum di LiangTelinga
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JENIS PEIAYANAN

I

26
I

27

)28

Hidung Tenggorolcnn

l

' 22 Insist Ot Haematom
i__
I

23

24

25

29

3C

3l

3i

Jr

lobuloplasty l Telinga

Lobuloplasty 2 Telinga

Parasentase Membrana Timpani

Insisi Peri Tonsiler Abses

Eksterpasi Atherom Ciste

Insisi Abses Septum

Belog Tampom

Reposisi Trauma Hidung Sederhana

Tindakan Medik Terapi Operasi

i Kecil

Extirpasi Polip

Tonsilektomi

Tlrrbinektomi

$:. Fralctur Os Nasal

2. Operasi Sedang

3,i Adenoidektomi

3r Eksplorasi Abses Parafaringel

3i Eksplorasi Kista Branchial

3) Eksplorasi Kista Ductus Tiroglosus

4) Eksplorasi Kista Tiroid

4L Ethmoidektomi (Intranasal)

KETERANGAN
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JENIS PELAYANAN

Gromet Insertion

Pemasangan T TUbe

Regional Flep

Septtrm Reseksi

Tonsilo Adenoidektomi

Tracheostomi

Labiolasti Bilateral

Palatoplasti

3. Operasi Besar

Anglofibroma Nasofaring

Fare Head Flap

Faringotomi

Laringo Fisur/ Eksplorasi Laring

Mastoidektomi Radikal

Myringoplasty

Neuroktomi Saraf Vidain

Parotidektomi

Pharyngeal Flap

Fronto Athmoidektomi (Ekstranasal)

Rinotomi Lateralis

Fraktur M aksrTa / Zy gomatiku s

Maksilelrtomi

4. Operasi Khusus

5C

5l

5i

-.Di

l
'..
a,:

5',

5li

5tl

i1
6L

6i



JENIS PELAYANAN

Temporal Bone Resection

Maksilektomi Totalis

Glosektomi Total

Myocutaneus FIap

Radical Neck Desection

Dekompresia Fasialis
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D. UPT. LABORATORIUM KESEHATAN

r
l_111, I r,anonetonrurra I rerur' Bp) I

I. HEMATOLOGI

Darah

Darah Lenskao Rp. 4o.O00/sampel

Haemoslobin Rp. S.000/parameter

Hitune iurnlah eritrosit Rp. S.O0o/parameter

Hitune iumlah leukosit Rp. S.O0o/parameter

Hitune iumlah trombosit Rp. 5.000/parameter

lndeks eritrosit - MCV Rp. S.0O0/parameter

. MCH Rp. 5.000/parameter

- MCHC Rp. 5.O00/parameter

Hituns ienis leukosit Rp. 10.OOO/parameter

Laiu Endap Darah &ED) Rp. 5.000/parameter

Masa Perdarahan Rp. 5.000/parameter

Masa Pembekuan Rp. S.OOo/parameter

Golonean Darah Rp. 5.Oo0/parameter

Hituns Jumlah Eosinofil Rp. S.O00/parameter

Hitune Jumlah Retikulosit Rp. S.00O/parameter

Morfolosi Sel Rp. 5O.O0O/sampel

URINALISA

Analisa

Liquor Cerebro Spinal

/. KIMIA KLINIK

Rp. 5O.OO0/sampel

L

a,

b

c.

d

e,

I
o
b'

2

3

4

5

6

7

T;
G

I

I
2

3

4

5

6

7

II. ANALISA CAIRAN TUBUH

Faal Hati

Bilirrrbin total Ro. 2O.OOO/carameter

Bilirubin Direk Ro. 2O.O0O/oarameter

Bilirubin Indirek Ro. 3O.OOO/uarameter

Alkali Fosfatasse Ro. 2O.OOO/oarameter

SGOT Ro. 25.OOO/oarameter

SGPT Rrr. 25.0O0lparameter

Total Protein Rp. 20.00Olparameter
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JENIS PELAYANAN PEMERIKSAAN
LABORATORIUM

Faal Jan

Creatine Phospokinase Ro. 4O-OOO/oarameter

LDH {Lactat Dehidroeenase} Rp. 4O.OOO/parameter

Elektrolit Darah Rp. 85.OOO/samrrel

HBDH Rp. 4O.OOO/parameter

Kalium Rr:. 3O.OOOlparameter

Chlorida Rn. 30.000/parameter

Natrium Rn. 30.0O0/parameter

Profil Li

Lioid Profile Ro. IOO.OOO/samoel

Cholesterol Total Ro. 25.OOO/aarameter

LDL Cholesterol Rr:. 20.OOO/oarameter

HDL Cholesterol Rp. 3O.O0O/parameter

Trioliserida Ro. 30.000/oarameter

FaaI Gini

Ureum Rn. 25.000/narameter

Creatinin Ro. 2O.O0O/oarameter

Asam Urat Ro- 15.00O/oarameter

Creatinin Clearance test Ro. 4O.OOO/oarameter

Kadar Gula Darah

Kadar Gula Darah Puasa Rrr. 15.000/parameter

Kadar Gula Darah 2 iam PP Ro. 15.0OO/oarameter

Kadar Gula Darah Sewaktu Rp. 15.000/parameter

Oral Glucose Tolerance Test Rn. 75.000/sampel

HbAIc Rn. L30.OOO/oarameter

l^*1er,r*

I eflergic Skin Test I Rp. 2oo.ooo/parameter I



54

N(

4.

5.

6.

7.

8.

9.

10

11

12

13

t4

15

16

18

19

20

21

22

23

24
oq

a
21

2t.

ry

1.

JENIS PELAYANAN PEMERIKSAAN

LABORATORIUM TARIF {Rol

ASTO Ro. 35.000/oarameter

Chlamidia TELISSA) Rp. l35.000/parameter

Demam Berdarah [IeG dan IsM) Rapidl Ro. 150.000/orameter

HIV Test {3Testl Ro. 150.000/oarameter

HIV Test ELISSA Rp. 135.000/parameter

HBV. HBsAe lRaoid) Ro. 4O.OOO/oarameter

HBV. HBsAs {ELFA) Rrr. SO.0OOlparameter

HBsAb (Rapid) Rp.  0.OOO/parameter

HBsAb ELFAI Rp. 80.000/parameter

Anti HAV (ELISSA) Rn. 175.O00/parameter

Anti HBC (ELISSA) Ro. 175.000/oarameter

Rhematoid Factor Ro. 25.OOO/parameter

T-3 Rp. 90.OOO/parameter

T-4 Rp. 90.OOO/parameter

TSHi FT4 Ro. 9O.OOO/oarameter

Anti HCV Rp. 100.000/parameter

CRP Rp. 3O.OOO/parameter

Te st Kehamilan / Plannotest Ro. L5.OOOloarameter

VDRL Rp. 30.000/parameter

TPHA Ro. 4O.OO0/parameter

Widal Ro. 3O.OOO/oarameter

CD4 Ro. l50.Ooo/oarameter

Kualitatif PCR H5N1 (Flu Burunel Ro. 85o.O00/oarameter
TORCH(IgG, Ig M untuk
Toxo,rubella,cytomegalovirus) Ro.1.5OO.0O0 /samrrel

MIKROBIOLOGI

Klinis

Kultur
a. Mikroorsarrisme umum Ro. 75.OOO/oarameter

b. Darah Rp. 75.00O/parameter

c. Sputum Rp. 75.000/oarameter

d. Urin Ro. 75.000/parameter

e. Feses Rn. 75.000/parameter

f. Pus Rp. 75.OOO/parameter

f. Swab Rn. 75.OOO/parameter

s. BTA Ro. 75.OOO/oarameter
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JENIS PELAYANAN PEMERIKSAAN
LABORATORIUM TARIF (Rn)

h. Sekret (Uretra atau Vasina) Ro. 75.0OO/oarameter

i. Anaerob Rp. 22S.0OOlparameter

Resistensi

a. Darah Rp. 75.000/parameter

b. Sputum Ro. 75.OOO/oarameter

c. Urin Ro. 75.000/oarameter

d. Feses Rn. 75.0O0/parameter

e. Pus Rp. 75.0OO/oarameter

f. Swab Rp. 75.0O0/parameter

e. BTA Rp. 75.0O0/oarameter

h. Sekret fUretra atau Vaeina) Rp. 75.00O/parameter

i. Anaerob Ro. 225.OOOloarameter

Metode Automatic

a. Kultur MO Rp. 225.OOO/oarameter

b.Resistensi MO Rp. 225.AAO/oarameter

c. Kultur dan Esistensi MO Ro. 4OO.OOO/samoel

Kerokan kulit/KoH Rp. 22.5O0lsampel

Feses Rutin Rp. 2O.0OO/sampel

Feses Rutin fKATO) Ro. 5O.0OO/samoel

Plasmodium Malaria Ro. 25.OOO/samoel

Sputum (BTA 1x Ro. 1O.00O/parameter

Direct Smear (Trichomonas. Candida. Graml Ro. 5O.O00/oarameter

Mikrofilaria Rp. 40.00O/parameter

Makanan dan Minuman

Anska Lempenq Total (ALT) Rp. TS.OOOlparameter

MPN Coliform Ro. 75.OOO/parameter

MPN Colifecal Ro. 75.000/oarameter

Kultur
a. Sahaonella Ro. TS.OOOloarameter

b. Kaoans dan Kamir Rp. 75.000/parameter

c. Staphvlococcns aureus Rp. 75.0O0/parameter

d. Vibrio cholera Rp. 75.0O0/parameter

e. Shisella Ro. 75.0O0/oarameter

f. Pseudomonas Rp, 75.OOA/parameter
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Tetrtrairne Ro. 76.A00 /oarameter

Carmoisin Ro. T6.OO0lcarameter
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JENIS PELAYANAN PEMERIKSAAN
LABORATORIUM

. 75.000/parameter

IOKSIKOLOGI

N N

Amfetamin Ro. 4O.OO0/parameter

Methamohetamin Rn. 4O.0OO/parameter

Mornhin Ro. 40.000/parameter

THC Ro. 40.000/parameter

Benzndiaz,eoines Ro. 40.000/parameter

Analisa GCMS DS Ro. 250.Oo0/oarameter

Pemanis

wet

Formalin Rp. T6.AOAlpxameter

Boraks Ro. T6.0OAloarameter

Benzoat Rn. 76.0AAlparameter

Salisilat Rp. 76.00A/parameter

Nitrit Rr:. 76.000 lparameter

Chlorin Ro. 76.AOO loxameter

Pestisida

Golonsan Orsanophospat Ro. T6.O00loarameter

Golonsan Karbamat Ro. T6.000loarameter

Golonqan Orsanokhlorin Ro. 76.000/parameter



57

m
tt
f*
ls.I
I r.l;
tr

1-

2,

3,

4.

5,

6,

7,

8

9

1(

1l

L'

1..

Lt

1T

1(

L1

1t

1S

'21

1
o/

;,

e
2l

2t

2',

JENIS PELAYANAN PEMERIKSAAN

LABORATORIUM

Fisika Air

Residu Terlarut

Kimia Air
pH Rp. 10.000/parameter

Besi Terlarut (Fe) Rp. 4O.0OO/oarameter

Mansan (Mn) Rp. 4O.OOO/parameter

Barium (Ba) Rp. 60.000/parameter

Tembasa (Cul Ro. 40.0O0/parameter

Sene (Znl Rn. 40.000/parameter

Krom Hexavalen (Cr6.) Rp. 40.000/parameter

Krom Total Rp. 4O.OOO/parameter

Chlorida (Cl) Rp. 2O.OOO/parameter

Cadmium (Cd) Rp. 40.000/parameter

Raksa (Hsl Ro. loo.Oooloarameter

Timbal {Pbl Rn. 40.000/oarameter

Stanum (Snl Ro. 6O.OOO/oarameter

Arsen fAsl Ro. 75.OOO/oarameter

Selenium (Se) Rp. 60.000/parameter

Nikel tNi) Rp. 6O.OOO/parameter

Kobalt (Co) Rp. 60.000/oarameter

Sianida (CNl Rp. 40.000/narameter

Sulfida (HzS) Rp. 3O.OOO/parameter

Fluorida [F) Rp. 25.000/oarameter

Amonia Nitrosen (NHa-N) Ro. 2S.OOOloarameter

Nitrat fNOr-N) Rp. 25.000/parameter

Nitrit tNOz-N) Rn. 25.000/parameter

Total Nitrosen Rrr. IOO.OOO /parameter
,. BOD Rp. 40.000/parameter

COD Rp. 4O.0OO/oarameter

Senvawa aktif biru methvlen Ro. 25.OOO loxameter
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JENIS PELAYANAN PEMERIKSAAN
LABORATORIUM

PAKET PEMERIKSAAN AIR

l

z

a\
I

(

I

t

Rp. 300.000/paketAnalisis kimia udara
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E. UPT. RUMAH SAKIT KHUSUS PARU

Nr

I

J

RAWATINAP

PELAYANAN
RAWATJALAN

Pelayanan Gawat

I)erurat

Observasi Di
Ruang Gawat

Darurat 6jam-24
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Akomodasi

Ruang

ICUNICU/PICU
Akomodasi

Ruang

HCU/Intermediale

Visite Dokter

Spesialis (per

kali) di
Icu/Nicu/Picr:/

Hcu/ lntermediate

Visite Dokter
Umum (per kali)
di Icu/tlicu,/Picu/

Hcu/ Intermediate

*Biaya akomodasi belum termasuk biaya makan

Pelayanan Tindakan Medis Non Operatif

4

5

6

7

I
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E

2

r0

q

9_

)

)

I

-?

3

3 t

3 )

Penggantian cairan

infirYkati

Pemasangaa Mayo
Tube
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t2

t3

t4

t5

t6

17

r8

t9

;0

I

Melepasllrrtencabut

WSD
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LI

i6

lnsersi Jarum Pada

Emfisema

Subkutan

GENER,dL

CHECKT]P
PARU
( Pemeriksaan

fisilg Rontgen,

Spirometri, EKG,
Darah Lengkap,
Sputum Direct
Smear BTA dan

Surat Keterangan

Uji Mantoux luar

Rumah Sakit

Tindakan

Intubasi/Ekstubasi
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Pemasangan OGT
/NGT

Pemasangan infus
intra Umbilikal

ManagementNyeri

Akut ViaEpidurat
Block

Management Nyeri
Akut Via Intra
Vena

Pemasangan

Kateter vera
dalamiarteri line
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Extubasi

Endotracheal,/ETT

Uii Tread mill
Biopsi

Hati/Punksi,

Aspirasi Abscess

Hati/Asites
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PELAYANAN
PATOLOGI
ANATOMI

Cairan Urine I X

Cairan Urine 3 X
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Vries Coup

Jaringan (Potong

Sk-ull / Schedele I

Baca Hasil Foto
dari luar RS

RAWAT INAP
Rawat Jalan dan

Non Kelas
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Baca Hasil Foto dari

luar RS

CT Scan Sinus

Paranasal, Mastoid,

Orbit4 Sella Tursic4

418,000
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CT Scan Sirus
Paranasal, Mastoi4

Orbita, Sella Tursic4

CT Scan ekstremitas

(Upper, Lower)
PEMERIKSAAANX-
RAY LUARRS
DENGANX-RAY
MOBILE
Pemeriksaan x-ray

dengan X-ray Mobile

diluar RS

PELAYANAN
LABORATORIUM

950,000

4.180.000

5,320,000

000
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a Bilirubin Total

e. Klirens Krealinin

a" Cholesterol Total

142,500

28,500

t42,500

66,500
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a Glukosa Puasa Vena

Anti HBs Kualitatif

AntiHBs Kuantitatif

Anti HBc

Anti HCV Kualitatif

Anti HCV Kuantitatif

Anti TB IsG flCT-TB



ANALISA CAIRAN
TUBUH

Occult Test/ Darah

Samar

PEMERIKSAAN
MIKROBIOLOGI

Kultur Sputum BTA +

Kultur Jamur + Uji

Kultur Urine + Uji

Kultur Faeces + Uji

Kultur PUS + Uji

Kultur Cairan Pleura

Non BTA+ Uji

72
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PELAYANAN
Rf,HABILITASI
MDDIS

Short Wave Diatermi /
Microwave Diatermi
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Ventilator invasif
Yentilator non invasif (

PEIITYANAN
tr.AR]VIASI

- Pelayanan Obat per

R"/ non racikan
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Untuk 3 hari

MOBIL
AMBULAI{CE DAN
MOBILJENAZAH

Luar Kola + Tarif
DasarDalam Kota

Tarif Dasar Dalam
Kota/25 KM
Luar Kota + Tarif
Dasar Dalam Kota

TARITKLUBASMA

Pelatihan Senam Asma
selama 3 hari/I0 org/ I
inst
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Pelatihan Senam Asma

selama3 hari/l0org/ I
instruktur ( Luar RS/

Surat Keterangan Foto

Thorax

x



LAMPIRAN VII PERATURAN DAERAH PROVINSI SUMATERA UTARA

NOMOR 7 TAHUN 2018

TANGGAL 13 AGUSTUS 2018

J. DINAS PERINDUSTRIAN DAN PERDAGANGAN PROVINSI SUMATERA UTARA

No. Uraian Satuan Tarif (Rp.)

1. Standard Indonesian Rubber (SIR)

a. SIR 3CV Contoh 465.OOO

b. SIR 3L Contoh 390.000

c. SIR 5 Contoh 390.OOO

d. SIR TO Contoh 330.O00

e. SIR 20 Contoh 330.000

2. Karet Konvensional Contoh 50.000

3. Minyak Sereh Contoh 435.OOO

4. Minyak Nilam Contoh 375.OOO

5. Minyak Kenanga Contoh 415.OOO

6. Minyak Akar Wang Contoh 375.OOO

7. Minyak Fuli Contoh 340.000

8. Minyak Daun Cengkeh Contoh 300.000

9. Minyak Pala Contoh 380.OOO

10. Minyak Cendana Contoh 380.O00

12. Beras Contoh 125.000

13. Lada Putih Contoh 40.000

14. Lad,a Hitam Contoh 40.o00

15. Pala Contoh 20.ooo

16. Fuli Contoh 20.000

t7. Cassia Indonesia Contoh 75.O00

18. Kopi Contoh 40.o00

19. Panili Contoh 40.000

20. Biji Kakao Contoh 40.000

21. Garam Beryodium Contoh 75.OOO

22. Pupuk Contoh 75.O00

23. TepungTerigu Contoh 75.O00

24. Pengujian Karet dan Barang Jadi Karet :

a. Pengujian Organoleptik- visual per

Karakteristik Uji
Contoh 30.000

b. Pengujian Kimia per Karalrteristik Uji Contoh 75.O00

c. Pengujian Fisika- Mekanika per

Karakteristik ldi
Contoh 60.ooo

25. Pengujian Kayu Olahan dan Hasil Hutan :

a. Pengujian Organoleptik Visual per

Karakteristik Uji.

Contoh 30.ooo

b. Pengujian Kimia per karakteristik Uji. Contoh 60.ooo



No. Uraian Satuan Tarif (Rp.)

c. Pengujian Fisika - Mekanika per karakteristik
uji.

Contoh 55.000

26. Pengujian Kemasan Plastik Contoh 120.OOO

27. Pengujian Minyak Atsiri :

a. Pengujian Organo leptik - Visual per
Karakteristik Uji.

Contoh 1s.000

b. Pengujian Kimia per Karakteristik Uji Contoh 60.ooo
c. Pengujian Fisika - Mekanik per Karakteristik

uji
Contoh 40.000

28. Pengujian air Limbah dan Air Minum Dalam
Kemasan :

a. Pengujian Kimia per Karalrteristik Uji Contoh 750.OOO

b. Pengujian Mikrobiologi per karakteristik uji Contoh 65.000
29. Pengujian Hasil Industri :

a. Pengujian Kimia per Karakteristik Uji Contoh 40.000

b. Pengujian Fisika - Mekanik per Karakteristik
uji

Contoh 30.000

30. Pengujian Mainan Anak :

a. Pengujian Kimia per Karakteristik Uji. Contoh 75.OOO

b. Pengujian Fisika - Mekanik per Karakteristik
uji

Contoh 50.000

31. Pengujian Minyak dan Lemak :

a. Pengujian Organoleptik - Visual Per

Karalrteristik Uji.
Contoh 25.000

b. Pengujian Kimia per Karakteristik Uji Contoh 75.000
c. Pengujian Fisika - Mekanik per Karakteristik

uji
Contoh 25.OOO

32. Produk Buah-Buahan, Sa5ruran-saJruran olatran
dan Produk Sejenis :

a. Pengujian Organoleptik-Visual per
Karalderistik Uji

Contoh 25.OOO

b. Pengujian Kimia per Karakteristik Uji Contoh 65.000

c. Pengujian Fisika - Mekanik per Karakteristik
uji

Contoh 25.OOO

33. Blii - Bijian, Sereal dan Kacang - Kacangan :

a. Pengujian Organoleptik - Visual per
Karakteristik Uji

Contoh 25.OOO

b. Pengujian Kimia per Karakteristik Uji Contoh 65.OOO

c. Pengujian Fisika - Mekanik per Karakteristik
uji

Contoh 25.OOO

34. Tepung - tepungan dan Produk Sejenis :

a. Pengujian Organoleptik-Visual per
Kara}<teristik Uji

Contoh 25.OOO

b. Pengujian Kimia per Karakteristik Uji Contoh 65.000

c. Pengujian Fisika - Mekanik per
KaralrteristikUji

Contoh 25.000



No. Uraian Satuan Tarif (Rp.)

35. Produk Biskuit, Mie dan Produk Sejenis :

a. Pengujian Organoleptik - Visual per

Karakteristik Uji

Contoh 25.OOO

b. Pengujian Kimia per Karakteristik Uji Contoh 65.OOO

c. Pengujian Fisika - Mekanik per Karakteristik

uji
Contoh 25.000

36. Bahan Penyegar, Minuman Tembakau dan

Rokok :

a. Pengujian Organoleptik - Visual per

Karakteristik Uji

Contoh 25.000

b. Pengujian Kimia per Karakteristik Uji Contoh 65.000

c. Pengujian Fisika-Mekanik per Karakteristik

uji
Contoh 25.OOO

37. Gula, Produk Gula, Kakao, Produk Kakao dan

Produk Sejenis :

a. Pengujian Organoleptik - Visual per

Karakteristik ldi
Contoh 25.000

b. Pengujian Kimia per Karakteristik Uji Contoh 65.OOO

L. Pengujian Fisika-Mekanik per Karakteristik

uji
Contoh 25.000

38. Produk Rempah - Rempah dan Bumbu Masak :

a. Pengujian Organoleptik - Visual per

Karalrteristik Uji

Contoh 25.000

b. Pengujian Kimia per Karakteristik Uji Contoh 65.OOO

cfengujian Fisika-Mekanik per Karalrteristik

uji
Contoh 25.000

39. Ikan dan Produk Ikan :

a. Pengujian Organoleptik - Visual per

Karakteristik Uji

Contoh 25.O00

U. pens1rjian Kimia per Karakteristik Uji Contoh 65.OOO

Contoh 25.OOO

44. Susu dan Produk Susu :

a- Pengujian Organoleptik - Visual per

Karakteristik Uji

Contoh 25.OOO

b. Pengujian Kimia per Karakteristik Uji Contoh 65.000

@a - Mekanik Per Karakteristik

uji

Contoh 25.000

4L. Produk Fermentasi :

Contoh 25.000
a. PengujianOrganoleptik-Visual per

Karakteristik Uji

b P;gujtan IGmta per Karakteristikuji Contoh 65.000

c, fengujian Fisika - Mekanik Per

Karakteristik Uji

Contoh 25.OOO

42. Produk Pati :
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No. Uraian Satuan Tarif (Rp.)

a. Pengujian Organoleptik - Visual per
Karakteristik Uji

Contoh 25.OOO

b. Pengujian Kimia per Karakteristik Uji Contoh 65.000

c. Pengujian Fisika - Mekanik per Karakteristik
uji

Contoh 25.000

43. Telur dan Produk Telur :

a. Pengujian Organoleptik - Visual per
Karakteristik I,Jji

Contoh 25.000

b. Pengujian Kimia per Karakteristik Uji Contoh 65.OOO

c. PengujianFisika-Mekanik per KaralrteristikUji Contoh 25.000

44. Pengujian Bahan Makanan Ternak dan Pakan :

a. Pengujian Organoleptik-Visual per
Karakteristik Uji

Contoh 25.OOO

b. Pengujian Kimia per Karakteristik Uji Contoh 65.OOO

c. Pengujian Fisika-Mekanik per Karakteristik
uji

Contoh 25.000

45. Pengujian lainnya:
a. Pengujian Kimia per Karakteriatik Uji. Contoh 75.OOO

b. Pengujian Bahan Tambatran Makanan per
Karakteristik Uji.

Contoh 7s.000

c. Pengujian Cemaran Logam per Jenis Logam Contoh 75.000

d. Pengujian Mikrobiologi per Karakteristik Uji. Contoh 75.000

46. Pengujian Pestisida. Contoh
a. Pengujian Residu per Jenis Pestisida Contoh 75.OOO

b. Pengujian Formulasi per Bahan Alrtif. Contoh 75.OOO

47. Biaya Kalibrasi :

a. Kalibrasi Besaran Suhu Sertifikat 100.000

b. Kalibrasi Besaran Massa Sertifikat 75.000
c. Kalibrasi Besaran Dimensi Sertilikat 75.OOO

d. Kalibrasi Besaran Volumetri Sertilikat 7s.oo0

e. Kalibrasi Besaran lain - lain Sertifikat 100.ooo
f. Kalibrasi Besaran Tekanan Sertifikat 125.000

48. Biaya Sertifikasi :

a. Permohonan Perusahaan 1.OOO.OOO

b. Sertifikasi Perusahaan 2s0.000
c. Iuran Tahunan Perusahaan 1.000.o00

Salinan
KEP

Pembina U

Aslinya
M,

(IV/c)

PJ. GUBERNUR SUMATERA UTARA,

ttd

EKO SUBOWO

NIP.1959022 1 004


