LAMPIRAN PERATURAN DAERAH KOTA SALATIGA
NOMOR 4 TAHUN 2021

TENTANG RETRIBUSI PELAYANAN KESEHATAN
PADA DINAS KESEHATAN KOTA SALATIGA

A. PELAYANAN KESEHATAN PADA PUSKESMAS DAN JARINGANNYA
a. PELAYANAN RAWAT JALAN

a.l TARIF RAWAT JALAN

JASA (RP)
NO. JENIS PELAYANAN TARIF (RP)
SARANA PELAYANAN
1 |Rekam Medis 500 2.000 2.500
2 |Rawat Jalan
a. Dokter Spesialis 2.000 18.000 20.000
b. Dokter Umum/ Dokter Gigi/ Apoteker 2.000 8.000 10.000
3 |Jasa Konsultasi
a. Dokter Spesialis 2.000 18.000 20.000
b. Dokter Umum/Dokter Gigi/ Apoteker 2.000 8.000 10.000
c. Sarjana Non Dokter/Diploma 2.000 3.000 5.000
4 |Farmasi 2.500 5.000 7.500
S |Home Care (Kunjungan Rmbh) 14.000 11.000 25.000
6 |Tarif Pembuatan Srt Keterangan 1.500 5.500 7.000

Catatan : tarif tersebut belum termasuk bahan habis pakai.

a.2 TARIF TINDAKAN MEDIK KEBIDANAN

JASA (RP)
NO. JENIS PELAYANAN TARIF (RP)
SARANA | PELAYANAN

1 |Tindakan medik kebidanan

Pelayanan KB:

- Pemasangan IUD 7.000 28.500 35.500
- Pelepasan IUD 7.000 24.000 31.000
- Kontrol IUD 6.000 8.000 14.000
- Pemasangan Susuk 7.000 24.000 31.000
- Pelepasan Susuk 7.000 28.500 35.500
- Kontrol Susuk 6.000 8.000 14.000
- Pemasangan & Cabut Susuk 7.000 28.500 35.500
-VT 1.500 7.500 9.000
- Episiotomi 1.000 6.000 7.000

2 |Persalinan

Tanpa Penyulit (Normal)

a. Dokter 57.000 142.000 199.000

b. Bidan 57.000 113.000 170.000

Dengan Penyulit

a. Dokter 71.000 227.000 298.000

b. Bidan 71.000 184.000 255.000
3 |Pemeriksaan IVA dan Cryi Therapy

a. Pemeriksaan IVA (masuk ke kebidanan) 10.000 25.000 35.000

b. Cyro Therapi (masuk ke kebidanan) 21.000 54.000 75.000
4 |Persalinan Jampersal Sesuai ketentuan yang berlaku.

Catatan : tarif tersebut belum termasuk bahan habis pakai.

a.3 TARIF TINDAKAN MEDIK UMUM

JASA (RP)
NO. JENIS PELAYANAN TARIF (RP)
SARANA PELAYANAN
- Tindik 6.000 8.000 14.000
- Pengambilan serumen 6.000 8.000 14.000
- Pembersihan/perawatan luka 6.000 8.000 14.000
- Pemasangan infus 2.000 5.000 7.000
- Tes Pendengaran 4.000 14.000 18.000
- Prwtan luka bakar kecil (1-5%) 5.000 13.000 18.000




- Ganti balut kecil 4.000 7.000 11.000
- Spalk kecil 3.000 4.000 7.000
- Kateter 6.000 11.000 17.000
- Oksigen 4.500 4.500 9.000
- Nebulizer 4.000 14.500 18.500
- Nekrotomi 5.000 13.000 18.000
- Isap lendir 6.000 8.000 14.000
- Insisi abses 6.000 15.000 21.000
- Pengamb corpus alienum dlm kit 4.000 17.000 21.000
- Pengamb benda asing di telinga 4.000 17.000 21.000
- Pengambilan benda asing di mata 5.000 16.000 21.000
- Extrasi kuku 4.000 14.500 18.500
- Pasang maagslank/NGT 6.000 22.000 28.000
- Prwatan luka bakar (5-10%) 7.000 28.500 35.500
- Lavement 6.000 22.000 28.000
- Sircumsisi 51.000 34.000 85.000
- Ganti Balut sedang 6.000 15.000 21.000
- Spalk sedang 3.500 10.500 14.000
- Prwatan luka bakar sd (10-20%) 14.000 57.000 71.000
- Bedah minor perlokasi 28.500 42.500 71.000
- Resusitasi jantung paru 7.000 28.500 35.500
- Jahitan 1-5 3.000 14.000 17.000
- Pengambilan jahitan 1-5 3.000 6.000 9.000
- Jahitan 6-10 7.000 21.000 28.000
- Pengambilan jahitan 6-10 4.000 10.000 14.000
- Jahitan 11-20 11.500 38.500 50.000
- Pengambilan jahitan 11-20 6.500 18.500 25.000
- Jahitan 21-30 14.000 57.000 71.000
- Pengambilan Jahitan 21-30 8.500 27.000 35.500
- Pengambilan benda asing pada mata
( cOrpi s Alinium) &P 4.000 17.000 21.000
- Pencabutan bulu mata (per mata) 2.000 7.000 9.000
- Insisi timbil/ Hordeolum (per hordeolum) 6.000 25.000 31.000
- Keratitis 2.000 7.000 9.000
- pemeriksaan CD4 4.000 16.000 20.000
- Mantoux 1.500 24.000 25.500
Catatan : tarif tersebut belum termasuk bahan habis pakai.
a.4 TARIF TINDAKAN MEDIK GIGI DAN MULUT
JASA (RP)
NO. JENIS PELAYANAN TARIF (RP)
SARANA PELAYANAN

1 |Pencabutan
a. Cabut gigi sulung dengan CE 15.000 50.000 65.000
b. Cabut gigi sulung dengan CITO 20.000 80.000 100.000

2 |a. Cabut gigi dewasa dengan SPUIT 13.000 87.000 100.000
b. Cabut gigi dewasa dengan CITOJECT 31.000 104.000 135.000
c. Cabut gigi dewasa dengan kesulitan 32.500 130.000 162.500
d. Cabut gigi dewasa dengan Odontectomi 130.000 520.000 650.000

3 [Tumpatan
a. Tumpatan Sementara 14.000 71.000 85.000
b. Tumpatan Tetap GI 35.000 115.000 150.000
c. Tumpatan Tetap LC 46.000 154.000 200.000

4 |Scaling
a. Scaling manual/ regio 7.000 23.000 30.000
b. Scaling ultrasonic scaler/regio 18.500 26.500 45.000

S |Pertolongan kecil 26.000 39.000 65.000
(Open boor, traparasi, grinding, menorel
benjolan)




6 [Pembongkaran gigi palsu/tiruan per gigi 20.000 30.000 50.000
7 |Incisi Abses 46.000 154.000 200.000
8 |Heacting GGV/ Jahitan 5.000 20.000 25.000
Catatan : tarif tersebut belum termasuk bahan habis pakai.
a.5 TARIF PELAYANAN GAWAT DARURAT
JASA (RP)
NO. JENIS PELAYANAN TARIF (RP)
SARANA PELAYANAN
1 |Pemeriksaan Dokter Umum
a. Jasa Dokter 3.000 13.000 16.000
b. Jasa paramedis 1.000 5.000 6.000
c. Jasa Administrasi 500 1.500 2.000
2 |JASA KONSULTASI 1.000 5.000 6.000
Konsultasi dokter spesialis
- cito 7.000 28.500 35.500
- non cito 6.000 22.000 28.000
- per telepon 4.000 14.500 18.500
3 |Jasa Pembacaan Resep
- racikan 500 1.000 1.500
- non racikan 500 500 1.000
Tarif rawat > 6 jam one day care di IGD sama dng Rawat Isolasi.
a.6 TARIF RAWAT SEHARI (ONE DAY CARE) DI IGD
JASA (RP)
NO. JENIS PELAYANAN TARIF (RP)
SARANA PELAYANAN
1 [Biaya Sarana
a. Kamar per hari 14.000 29.000 43.000
b. Administrasi (sekali) 11.000 14.000 25.000
c. Akomodasi 21.500 8.500 30.000
2 |Biaya Pelayanan
a. Jasa visite dr/drg spesialis 7.000 28.500 35.500
b. Jasa visite dr umum 4.000 14.000 18.000
c. Konsul dr spesialis 7.000 28.500 35.500
3 |Jasa Asuhan Keperawatan 3.500 10.500 14.000
4 |Jasa Asuhan Gizi 1.500 3.500 5.000
S |Jasa Pramusaji 1.500 1.500 3.000
6 |Jasa Pembacaan Resep
a. Non racikan 500 500 1.000
b. Racikan 1.000 500 1.500
a.7 PEMERIKSAAN UNTUK KETERANGAN SEHAT JIWA/ SAKIT JIWA/ PSIKOTEST
JASA (RP)
NO. JENIS PELAYANAN TARIF (RP)
SARANA PELAYANAN
PEMERIKSAAN UTK KETERANGAN SEHAT
I [JIWA DAN PSIKOTES
A [Untuk Sekolah
1 [Psikometri 28.000 15.000 43.000
2 |Pemeriksaan Medis 11.500 6.500 18.000
3 |Administrasi 11.500 6.500 18.000
B [Untuk Kepegawaian - -
1 [Psikologi 32.000 18.000 50.000
2 |Pemeriksaan Medis 11.500 6.500 18.000
3 |Administrasi 11.500 6.500 18.000
C |Untuk Calon Legislatif - -
1 [psikologi 92.000 50.000 142.000
2 |Pemeriksaan Medis & Elektromedis 150.000 81.000 231.000
3 |Administrasi 11.500 6.500 18.000
D |Untuk Calon Eksekutif - -
1 [psikologi 92.000 50.000 142.000




2 [Pemeriksaan Medis & Elektromrdis 150.000 81.000 231.000
3 [Administrasi 11.500 6.500 18.000
PEMERIKSAAN UTK KETERANGAN SEHAT ) .
II |JIWA DAN PSIKOTES
A |Untuk keperluan pengadilan 68.500 37.500 106.000
B |Untuk keperluan warisan 92.000 64.000 156.000
C  |Untuk keperluan pengampunan 50.000 28.000 78.000
a.8 TINDAKAN MEDIK DAN TERAPI
JASA (RP)
NO. JENIS PELAYANAN TARIF (RP)
SARANA PELAYANAN
1 |SEDERHANA
a. Faradisasi 12.000 4.000 16.000
b. Traksi 12.000 4.000 16.000
c. Psikoterapi singkat 12.000 4.000 16.000
d. Terapi kelompok 12.000 4.000 16.000
e. Multi stimulator 12.000 4.000 16.000
f. Continous and Pulsed Short Wave 12.000 4.000 16.000
2 |SEDANG
a. Sleep Therapy 13.000 4.000 17.000
b. Hipnosis 13.000 4.000 17.000
c. Biofeedback 13.000 4.000 17.000
d. Play Therapy 13.000 4.000 17.000
e. Psikoterapi Orientasi Analitik 13.000 4.000 17.000
a.9 PEMERIKSAAN PSIKOMETRI
JASA (RP)
NO. JENIS PEMERIKSAAN TARIF (RP)
SARANA PELAYANAN
Konsultasi Psikolog 13.000 5.000 18.000
1 |SEDERHANA
a. Tes Kecerdasan 15.500 5.500 21.000
b. Standart Progresif Matrices 15.500 5.500 21.000
c. Children Progresif Matrices 15.500 5.500 21.000
d. Wechsler Adult Intelgence Scale 16.000 5.000 21.000
e. Wechsler Inteligence Scale for Children 15.500 5.500 21.000
f. Tes Inteligence Umum 15.500 5.500 21.000
g. Tes Kepribadian 15.500 5.500 21.000
h. House Tree Person 15.500 5.500 21.000
i. Draw A Man Test 15.500 5.500 21.000
ij. Tes Menggambar Pohon 15.500 5.500 21.000
k. Tes Kraepelin 15.500 5.500 21.000
1. Cornel Medical Index 15.500 5.500 21.000
2 |SEDANG
a. Edwart Personal Preference 32.000 11.000 43.000
b. Theatic Aperception Test 32.000 11.000 43.000
c. MM PI 43.000 14.000 57.000
d. HDRS/HARS 32.000 11.000 43.000
e. Strees Test 32.000 11.000 43.000
f. Insomnia Rating Scale 32.000 106.000 138.000
3 |CANGGIH
a. Tes Psikologik Baterai Lengkap 53.000 18.000 71.000
b. Tes Bakat 53.000 18.000 71.000
c. Tes Pekerjaan 53.000 18.000 71.000
a.10 REHABILITASI PSIKIATRI
JASA (RP)
NO. JENIS PEMERIKSAAN TARIF (RP)
SARANA PELAYANAN
1 [Latihan Kerja 2.000 1.000 3.000
2 [Seleksi Rehabilitasi 21.000 7.000 28.000




| 3 |Perawatan Siang/ Day Care 3.000 1.000 4.000
Keterangan : Biaya Latihan Kerja Maksimal 5 kali.
b. PELAYANAN RAWAT INAP
b.1 TARIF RAWAT INAP
JASA (RP)
NO. JENIS PELAYANAN TARIF (RP)
SARANA PELAYANAN
1 |RAWAT INAP
- Kamar per hari 10.500 17.500 28.000
- Administrasi (sekali) 7.000 11.000 18.000
- Jasa visite dr/drg spesialis 4.000 14.500 18.500
- Jasa visite dr umum 3.500 10.500 14.000
- Jasa asuhan keperawatan 3.000 7.000 10.000
- Jasa asuhan gizi 1.000 2.000 3.000
- Jasa pramusaji 1.000 500 1.500
- Jasa pembacaan resep
a. Non racikan 500 500 1.000
b. Racikan 1.000 500 1.500
2 |RAWAT INAP BAYI FISIOLOGIS
- Kamar per hari 7.000 7.000 14.000
- Administrasi (sekali) 4.000 3.000 7.000
- Jasa visite dr/drg spesialis 4.000 14.500 18.500
- Jasa visite dr umum 3.500 10.500 14.000
- Jasa asuhan keperawatan 3.000 7.000 10.000
- Jasa pembacaan resep
a. Non racikan 500 500 1.000
b. Racikan 1.000 500 1.500
3 |RAWAT INAP BAYI PATOLOGIS
- Kamar per hari 8.500 12.500 21.000
- Administrasi (sekali) 7.000 14.000 21.000
- Jasa visite dr/drg spesialis 7.000 28.500 35.500
- Jasa visite dr umum 4.000 14.500 18.500
- Konsul dr spesialis 7.000 28.500 35.500
- Jasa asuhan keperawatan 3.500 10.500 14.000
- Jasa pembacaan resep
a. Non racikan 500 500 1.000
b. Racikan 1.000 500 1.500
4 |RUANG ISOLASI / PENGAWASAN
- Kamar per hari 14.000 29.000 43.000
- Administrasi (sekali) 11.000 14.000 25.000
- Akomodasi 21.500 8.500 30.000
- Jasa visite dr/drg spesialis 7.000 28.500 35.500
- Jasa visite dr umum 4.000 14.000 18.000
- Konsul dr spesialis 7.000 28.500 35.500
- Jasa asuhan keperawatan 3.500 10.500 14.000
- Jasa asuhan gizi 1.500 3.500 5.000
- Jasa pramusaji 1.500 1.500 3.000
- Jasa pembacaan resep
a. Non racikan 500 500 1.000
b. Racikan 1.000 500 1.500
Keterangan : Belum termasuk akomodasi.
b.2 RAWAT INAP JIWA
JASA (RP)
NO. JENIS PELAYANAN TARIF (RP)
SARANA PELAYANAN
- Kamar per hari 10.500 17.500 28.000
- Administrasi (sekali) 10.000 11.000 21.000
- Akomodasi 21.500 8.500 30.000
- Jasa visite dr/drg spesialis 3.500 17.500 21.000




- Jasa visite dr umum 4.000 14.000 18.000
- Jasa asuhan keperawatan 3.500 10.500 14.000
- Jasa Asuhan Gizi 1.500 3.500 5.000
- Jasa pramusaji 2.000 2.000 4.000
- Jasa pembacaan resep
a. Non racikan - 500 500
b. Racikan - 500 500
C. PELAYANAN PENUNJANG
c.1 HEMATOLOGI
JASA (RP)
NO. JENIS PELAYANAN TARIF (RP)
SARANA PELAYANAN
1 |HB 1.000 7.000 8.000
2 |Lekosit 1.000 8.000 9.000
3 |Hitung Jenis Leukosit 1.500 8.500 10.000
4 |Hitung Jumlah Leukosit 1.000 8.000 9.000
S |Laju Endap Darah / LED 1.000 11.000 12.000
6 |Jumlah eritrosit 1.500 8.500 10.000
7 [Jumlah Trombosit 1.500 8.500 10.000
8 [Hematokrit ( Ht ) 1.000 7.000 8.000
9 Golongan Darah ABO 2.000 8.000 10.000
o g%mple Leed Test (Waktu Pendarahan = 1.000 6.000 7 000
. g%mple Leed Test (Waktu Pembekuan = 1.000 6.000 7 000
12" |Malaria 1.000 10.000 11.000
13 |Hitung jenis sel darah tepi 1.500 8.500 10.000
14 |[Darah rutin (metode hematolizer) 4.000 14.000 18.000
15 [Pemeriksaan rhesus 1.000 8.000 9.000
16 |Rapid test HIV 7.000 57.000 64.000
17 |Rapid test DBD (NS 1) 7.000 57.000 64.000
18 |Rivalta Test 3.000 4.000 7.000
Catatan : tarif tersebut belum termasuk bahan habis pakai.
c.2 KIMIA KLINIK
JASA (RP)
NO. JENIS PELAYANAN TARIF (RP)
SARANA PELAYANAN
1 [sGgoT 2.000 13.000 15.000
2 [sGPT 2.000 13.000 15.000
3 |Alkali Phospatase 2.000 13.000 15.000
4 |Bilirubin Total 2.000 14.000 16.000
S |Bilirubin direct 2.000 16.000 18.000
6  |Protein Total 2.000 13.000 15.000
7 |Albumin 2.000 13.000 15.000
8 |Glukosa Puasa 2.000 12.000 14.000
9 |GD2pPP 2.000 12.000 14.000
10 [Gula Darah (rapid test) 1.000 6.500 7.500
11 [Asam Urat (rapid test) 1.000 6.500 7.500
12 |Globulin 2.000 12.000 14.000
13 |Cholesterol Total 4.000 11.000 15.000
14" |Cholesterol LDL 3.000 8.000 11.000
15 |Cholesterol HDL 3.000 22.000 25.000
16 |Trigliserid 2.000 13.000 15.000
17 |Ureum 2.500 15.000 17.500
18 |Creatinin 4.000 11.000 15.000
19 |Asam Urat 1.000 14.000 15.000
20 [NA+(Natrium) 7.000 57.000 64.000
21 [K+(Kalium) 7.000 57.000 64.000
22 [cA+(Kalsium) 2.000 13.000 15.000




23 |CL-(Clorida) 2.000 11.000 13.000
24 |Gamma GT 20.000 9.500 29.500
25 |Kolesterol (rapid test) 2.000 5.500 7.500
Catatan : tarif tersebut belum termasuk bahan habis pakai.
c.3 IMMUNOSEROLOGI
JASA (RP)
NO. JENIS PELAYANAN TARIF (RP)
SARANA PELAYANAN
1 [Hbs Ag 1.000 10.000 11.000
2 |Anti Hbs Ag 1.000 10.000 11.000
3 |widal type O 1.000 10.000 11.000
4 |VDRL 1.500 11.500 13.000
S |ASTO 1.500 11.500 13.000
Catatan : tarif tersebut belum termasuk bahan habis pakai.
c.4 URINALISA
JASA (RP)
NO. JENIS PELAYANAN TARIF (RP)
SARANA PELAYANAN
1 |Urine Rutin 1.500 12.600 14.000
2 |Kimia Urin
a. benda keton 500 3.000 3.500
b. bilirubin 500 3.000 3.500
c. darah samar 500 3.000 3.500
d. glukosa 500 5.500 6.000
e. protein semi kuantitatif 500 2.500 3.000
f. urobilinogen 500 4.000 4.500
g. protein bence jones 500 3.000 3.500
h. protein kuantitatif 500 4.500 5.000
3 |Sedimen Urine 1.500 8.500 10.000
4 |Makroskopis
a. warna/ kejernihan 500 2.500 3.000
b. bilirubin 500 3.000 3.500
c. pH. 500 2.500 3.000
S Mikroskopis 1.500 13.500 15.000
6 |Tes Kehamilan (Rapid) 1.500 8.500 10.000
7 |Tes Kehamilan (Latex) 1.500 11.500 13.000
8 |Paket urinalizer 4.000 14.000 18.000
9 |Tes narkoba 4.000 14.000 18.000
Catatan : tarif tersebut belum termasuk bahan habis pakai.
c.5 ANALISA FAECES
JASA (RP)
NO. JENIS PELAYANAN TARIF (RP)
SARANA PELAYANAN
1 |Faeces rutin 1.500 12.500 14.000
2 |Ankilosis Concentrat 1.500 12.500 14.000
3 |Benzidin Test 3.000 13.000 16.000
4 |Tinja 1.500 13.500 15.000
Catatan : tarif tersebut belum termasuk bahan habis pakai.
c.6 MIKROBIOLOGI
JASA (RP)
NO. JENIS PELAYANAN TARIF (RP)
SARANA PELAYANAN
1 |BTA (tuberculosis) 1.000 6.000 7.000
2 [Kultur Test 3.000 13.000 16.000
3 [Resistensi Test Permedia (+obat) 3.500 20.500 24.000
4 |Resistensi Obat OAT 15.500 27.500 43.000
S |Pemeriksaan IMS Sederhana 8.000 35.000 43.000

Catatan : tarif tersebut belum termasuk bahan habis pakai.




c.7 TARIF PELAYANAN PEMERIKSAAN ELEKTRONIK

JASA (RP)
NO. JENIS PELAYANAN TARIF (RP)
SARANA PELAYANAN
1 |EKG 5.000 15.000 20.000
2 |Expertisi EKG 5.000 15.000 20.000
°  [X ray thorax 7.500 22.500 30.000
“* |Expertisi x ray thorax 6.000 19.000 25.000
©  |Spirometri 3.000 14.000 17.000
O |Peak Flow Meter (PFR ) 1.500 4.500 6.000
" |usG
a.USG tanpa print out 14.000 29.000 43.000
b.USG dengan print out 21.000 36.000 57.000
©  |Osteoporosis 10.000 13.000 23.000
9 |Body fat Analyser 4.000 5.500 9.500
Catatan : tarif tersebut belum termasuk bahan habis pakai.
c.8 TARIF PELAYANAN PEMERIKSAAN RADIOLOGI
JASA (RP)
NO. JENIS PELAYANAN TARIF (RP)
SARANA PELAYANAN
1 |Thorax Anak 25.000 18.000 43.000
2 |Thorax Anak Lat 25.000 18.000 43.000
3 [Thorax Dewasa 25.000 18.000 43.000
4 |Thorax dewasa PA/L 36.000 21.000 57.000
S |Scapula 25.000 18.000 43.000
6 |Clavikula 25.000 18.000 43.000
7 [sendi Bahu 25.000 18.000 43.000
8 |Humerus 25.000 18.000 43.000
9 [Cubiti 25.000 18.000 43.000
10 |Antebrachii 25.000 18.000 43.000
11 Wrist Joint 25.000 18.000 43.000
12" |Manus 25.000 18.000 43.000
13 |Hip Joint 25.000 18.000 43.000
14 [Femur 25.000 18.000 43.000
15 |Genu 25.000 18.000 43.000
16 |Cruris 25.000 18.000 43.000
17 |Ankle 25.000 18.000 43.000
18 |Pedis 25.000 18.000 43.000
19 |Pelvis 25.000 18.000 43.000
20 |Abdomen/BNO Polos 25.000 18.000 43.000
21 |Cranium AP/Lat 43.000 28.000 71.000
22 |SPN 43.000 28.000 71.000
23 |Cervical AP/Lat 43.000 28.000 71.000
24 |Cervical AP/Lat/Obl 43.000 28.000 71.000
25 |Thoracal AP/Lat 43.000 28.000 71.000
26 |Thoracal AP/Lat/Obl 43.000 28.000 71.000
27 |Lumbo Sacral AP/Lat 43.000 28.000 71.000
28 |Lumbo Sacral AP/Lat/Obl 43.000 28.000 71.000
Catatan : tarif tersebut belum termasuk bahan habis pakai.
c.9 TARIF REHABILITASI MEDIK
JASA (RP)
NO. JENIS PELAYANAN TARIF (RP)
SARANA PELAYANAN
A |FISIOTERAPI
1 |Latihan Pernafasan 2.000 11.000 13.000
2 |Postural Drainage 2.000 11.000 13.000
3 |Infra Red 2.000 11.000 13.000
4 |Terapy Inhaler 1.000 1.000 2.000
S |Short wave dhiatermi 7.000 7.000 14.000
O |Latihan sepeda stationer 7.000 7.000 14.000
/' |Latihan dengan treadmill 7.000 7.000 14.000
S  |Perawatan rehabilitasi di 28.500 42.500 71.000




B |PSIKOLOGI
1 |Psikotes 1.500 11.500 13.000
C  |OKUPASI
1 |Aktifasi pribadi 2.000 13.000 15.000
< | Aktifasi pekerjaan 2.000 13.000 15.000
3 |Aktifasi rekreasi 2.000 13.000 15.000
D [BINA WICARA
1 |Gangguan bicara 2.000 13.000 15.000
Catatan : tarif tersebut belum termasuk bahan habis pakai.
c.10 TARIF PELAYANAN P3K DAN PELAYANAN RUJUKAN
JASA (RP)
NO. JENIS PELAYANAN TARIF (RP)
SARANA PELAYANAN
I [P3K setara dengan Rujukan Dalam Kota 100.000 300.000 400.000
I Rujukan Dalam Kota untuk
Puskesmas/BKPM /PSC
a. Ambulans 100.000 - 100.000
b. Dokter - 150.000 150.000
c. Perawat/ Bidan - 100.000 100.000
d. Sopir - 50.000 50.000
Jumlah 100.000 300.000 400.000
I |Rujukan Luar Kota s/d 50 km untuk Puskesmas/BKPM/PSC
a. Ambulans 200.000 - 200.000
b. Dokter - 175.000 175.000
c. Perawat/ Bidan - 125.000 125.000
d. Sopir - 100.000 100.000
Jumlah 200.000 400.000 600.000
Catatan : tarif tersebut belum termasuk bahan habis pakai.
c.11 PEMERIKSAAN DIAGNOSTIK ELEKTROMEDIK JIWA
JASA (RP)
NO. JENIS PELAYANAN TARIF (RP)
SARANA PELAYANAN
1 |ECT Konvensional
a. Rawat Jalan 18.000 10.000 28.000
b. Rawat Inap 13.000 8.000 21.000
c.12 TARIF INCENERATOR
JASA (RP)
NO. JENIS PEMERIKSAAN TARIF (RP)
SARANA PELAYANAN
Pembakaran limbah medis dng incenerator
tiap 10 safety box/ 10 kg limbgah medis. 28.500 42.500 71.000
c.13 TARIF KAMAR MAYAT
JASA (RP)
NO. JENIS PELAYANAN TARIF (RP)
SARANA PELAYANAN
1" |Sewa kamar mayat per hari 22.500 5.500 28.000
2 |Titipan jenazah dari luar per hari 114.000 28.000 142.000
c.14 TARIF PENGAWETAN JENAZAH, PERAWATAN JENAZAH DAN BEDAH MAYAT
JASA (RP)
NO. JENIS PELAYANAN TARIF (RP)
SARANA PELAYANAN
1 |Pengawetan Jenazah 163.500 35.500 199.000
2 |Perawatan Jenazah
a. Luka ringan 14.500 3.500 18.000
b. Luka sedang 32.000 7.000 39.000
c. Luka berat/ rusak 49.500 13.000 62.500




c.15 TARIF PELAYANAN VISUM ET REPERTUM

NO. JENIS PELAYANAN TARIF (RP)
1 |Visum et Repertum 8.000 25.000 33.000
B PELAYANAN KESEHATAN PADA KPM
a. PELAYANAN RAWAT JALAN
TARIF RAWAT JALAN
JASA (RP)
NO. JENIS PELAYANAN TARIF (RP)
SARANA PELAYANAN
I |REKAM MEDIK
1. Rekam Medis Pasien Baru 5.000 2.000 7.000
2. Rekam Medis Pasien Lama 1.500 1.500 3.000
I |RAWAT JALAN PEMERIKSAAN KLINIK
1. Dokter Umum 5.000 7.000 12.000
2. Dokter Spesialis 2.000 18.000 20.000
3. Konsul Intern Dokter Spesialis 4.000 11.000 15.000
III |[PELAYANAN GAWAT DARURAT
Pemeriksaan: 1. Dokter Umum 5.500 9.500 15.000
2. Dokter Spesialis 5.000 20.000 25.000
IV |REHABILITASI MEDIK
1. Latihan Pernapasan (Exercise Breathing) 3.000 12.000 15.000
2. Postural Drainase 3.000 12.000 15.000
3. Infra Red 3.000 12.000 15.000
4. Terapi Inhaler 1.500 5.500 7.000
S. Short Wave Diathermy (SWD) 9.000 11.000 20.000
6. Latihan Sepeda Stationer 11.000 14.000 25.000
7. Latihan dengan Treadmill 11.000 14.000 25.000
8. Perawatan Rehabilitasi di Rumah 23.000 27.000 50.000
V |PELAYANAN KONSULTASI KHUSUS MEDIKOLEGAL
1. Konsultasi/ Tes Kesehatan Paru Dokter | 2.000 8.000 10.000
2. Konsultasi/ Tes Kesehatan Paru Dokter 4.000 16.000 20.000
3. Konsultasi VCT 2.000 8.000 10.000
4. Konsultasi Sanitasi 1.500 6.000 7.500
5. Konsulrasi Berhenti Merokok 1.500 6.000 7.500
VI |KONSULTASI GIZI
1. Konsultasi Gizi 1.500 6.000 7.500
b. PELAYANAN PENUNJANG
TARIF PELAYANAN PENUNJANG
JASA (RP)
NO. JENIS PELAYANAN TARIF (RP)
SARANA PELAYANAN
[ [TINDAKAN MEDIK OPERATIF
1. Pasang Water Sealed Drainage (WSD) 99.000 26.000 125.000
2. Lepas Water Sealed Drainage (WSD) 99.000 26.000 125.000
I |TINDAKAN MEDIK NON OPERATIF
1. Injeksi IM/ IV 2.000 5.000 7.000
2. Infus 7.500 7.500 15.000
3. Terapi O2 5.000 5.000 10.000
4. Resusitasi Sederhana 14.000 36.000 50.000
S. Suction/ isap lendir 6.000 8.000 14.000




6. Nebulizer 5.000 15.000 20.000
7. Punksi Pleura 21.500 128.500 150.000
8. Pro Punksi 21.500 28.500 50.000
III |LABORATORIUM
HEMATOLOGI
1. Darah Rutin 4.000 14.000 18.000
2. Haemaglobin 1.000 7.000 8.000
3. LED/ BBS 1.000 11.000 12.000
4. Hitung Jenis Leukosit (Diff Count) 1.500 8.500 10.000
5. Jumlah Leukosit 1.000 8.000 9.000
6. Jumlah Trombosit 1.500 8.500 10.000
7. Jumlah Eritrosit 1.500 8.500 10.000
8. Waktu Pendarahan 1.000 6.000 7.000
9. Waktu Pembekuan 1.000 6.000 7.000
10. Golongan Darah 2.000 8.000 10.000
11. Billirubin Total 2.000 14.000 16.000
12. Billirubin Direct/ Indirect 2.500 15.500 18.000
13. SGOT 2.000 13.000 15.000
14. SGPT 2.000 13.000 15.000
15. Albumin 2.000 13.000 15.000
16. Globulin 2.000 12.000 14.000
17. Protein Total 2.000 13.000 15.000
18. Alkali Pospatase 2.000 13.000 15.000
19. Ureum 2.500 15.000 17.500
20. Kreatinin 4.000 11.000 15.000
21. Gula Darah Puasa 2.000 12.000 14.000
22. Gula Darah 2 Jam PP 2.000 12.000 14.000
23. Kolesterol Total 4.000 11.000 15.000
24. HDL Kolesterol 6.000 19.000 25.000
25. LDL Kolesterol 1.000 10.000 11.000
26. Trigliseri 2.000 13.000 15.000
URINE ANALISA
1. Urine Rutin (BJ, PH, Prot, Eri) 1.500 12.500 14.000
2. Urine Sedimen 1.500 8.500 10.000
3. Billirubine Urine 500 3.000 3.500
4. Urobilline Urine 1.000 3.500 4.500
5. Keton Urine 500 3.000 3.500
6. Protein Urine 1.000 4.000 5.000
SEROLOGI
1. Test Kehamilan 2.000 11.000 13.000
2. HbsAg 1.000 10.000 11.000
3. Anti HbsAg 1.000 10.000 11.000
7. Widal 1.000 10.000 11.000
MIKROBIOLOGI
1. Mikrokopis BTA TB 1.000 9.000 10.000
IV |RADIOLOGI
RONTGEN
1. Foto Thoraks 1 posisi 26.000 19.000 45.000
Foto Thoraks 2 posisi 38.000 27.000 65.000
2. Foto Kepala 1 posisi 26.000 19.000 45.000
Foto Kepala 2 Posisi 38.000 27.000 65.000
Foto Kepala 3 posisi 44.000 31.000 75.000
3. Foto Abdomen 1 posisi 26.000 19.000 45.000
Foto Abdomen 2 posisi 38.000 27.000 65.000
Foto Abdomen 3 posisi 44.000 31.000 75.000




4. Foto Vertebrae 1 posisi 26.000 19.000 45.000

Foto Vertebrae 2 posisi 38.000 27.000 65.000
Foto Vertebrae 3 posisi 44.000 31.000 75.000
5. Top Lordotik 44.000 31.000 75.000
UsG
1. USG tanpa print out 12.000 23.000 35.000
2. USG dengan print out 19.000 31.000 50.000

PEMERIKSAAN ELEKTRO DAN TINDAKAN

v |KHUSUS

TINDAKAN MEDIK

1. Peak Flow Meter (PFR) 4.000 12.000 16.000
2. Spirometri 3.000 17.000 20.000
3. Bronkodilator Test 21.500 28.500 50.000
4. Provokasi bronkus 21.500 28.500 50.000
5. SKIN TeST 2.500 2.500 5.000
6. Mantoux Test 6.000 19.000 25.000
7. EKG 6.000 19.000 25.000
8. Biopsi Jarum Halus (BJH) Dokter Umum 19.000 56.000 75.000
9. Biopsi Jarum Halus (BJH) Dokter Spesial 25.000 75.000 100.000
10. Bronkoskopi 108.000 242.000 350.000
11. Treadmill Diagnostik 34.000 41.000 75.000
12. Smoker Test 4.000 3.500 7.500
13. Test Otot Paru/ PRM 2.500 7.500 10.000

Keterangan: Biaya tersebut belum termasuk bahan habis pakai dan obat.

PELAYANAN KESEHATAN PADA LABORATORIUM KESEHATAN DAERAH DAN/ ATAU LABORA
AIR DINAS KESEHATAN

TARIF PELAYANAN LABORATORIUM KESEHATAN DAERAH DAN/ ATAU LABORATORIUM AIR

KESEHATAN
JASA (RP)
NO. JENIS PELAYANAN TARIF (RP)
SARANA PELAYANAN

I |KIMIA KESEHATAN

A |Kimia Lingkungan

1 |Fisika
- Bau 2.500 1.500 4.000
- Warna 2.500 1.500 4.000
- Jumlah zat padat terlarut (TDS) 2.500 1.500 4.000
- Kekeruhan 3.000 2.000 5.000
- Rasa 3.000 2.000 5.000
- Suhu 6.000 4.000 10.000
- Kejernihan 2.500 1.500 4.000

2 |Kimia
- Arsen 18.000 12.000 30.000
- Fluorida 7.000 5.000 12.000
- Kromium Val 6 9.000 6.000 15.000
- Nitrit sebagai N 8.500 5.500 14.000
- Nitrat sebagai N 8.000 5.000 13.000
- sianida 10.000 7.000 17.000
- alumunium 7.000 5.000 12.000
- besi 10.000 7.000 17.000
- kesadahan 5.500 3.500 9.000
- klorida 4.000 3.000 7.000
- mangan 8.500 5.500 14.000
- sulfat 8.500 5.500 14.000
- sisa klor 4.000 3.000 7.000
- COD 12.000 8.000 20.000
- BOD/DO/oksigen terabsorbsi 18.000 12.000 30.000




II |LABORATORIUM AIR

1 |Fisika
- Bau 2.500 1.500 4.000
- Warna 2.500 1.500 4.000
- Jumlah zat padat terlarut (TDS) 2.500 1.500 4.000
- kekeruhan 3.000 2.000 5.000
- rasa 3.000 2.000 5.000
- suhu 6.000 4.000 10.000
- kejernihan 2.500 1.500 4.000

2 |Kimia
- Arsen 18.000 12.000 30.000
- Fluorida 7.000 5.000 12.000
- Kromium val 6 9.000 6.000 15.000
- nitrit sebagai N 8.000 6.000 14.000
- nitrat sebagai N 8.000 5.000 13.000
- sianida 10.000 7.000 17.000
- alumunium 7.000 5.000 12.000
- besi 10.000 7.000 17.000
- kesadahan 5.500 3.500 9.000
- klorida 4.000 3.000 7.000
- mangan 8.500 5.500 14.000
- sulfat 8.500 5.500 14.000
- sisa klor 4.000 3.000 7.000
- COD 12.000 8.000 20.000
- BOD/DO/Oksigen terabsorbsi 18.000 12.000 30.000

Il |PEMERIKSAAN KUALITAS AIR

1 [Pemeriksaan air scr Bakteriologis 36.000 21.000 57.000

2 |Pemeriksaan air scr kimia terbatas 92.000 64.000 156.000

3 |Pengambilan sampel - 14.000 14.000

v PEMERIKSAAN KUALITAS MAKANAN &
MINUMAN

1 |Pemeriksaan makmin scr Kimia
a. pH 2.667 1.333 4.000
b. Arsen 16.800 11.200 28.000
c. Pb (Plumbum) 2.667 1.333 4.000
d. CN (Cyanida) 8.400 5.600 14.000
e. Nitrit 5.600 8.400 14.000
f. Formalin 2.143 2.857 5.000
g. Boraks 2.143 2.857 5.000
h. Rodamin B 8.400 5.600 14.000
i. Metanil Yellow 8.400 5.600 14.000
j. Siklamat 13.800 9.200 23.000
k. Salisilat 8.400 5.600 14.000
1. Benzoat 13.800 9.200 23.000
m. Kadar Abu 9.000 6.000 15.000
n. Yodium 7.800 5.200 13.000
o. Timbal 27.000 18.000 45.000
p. Tembaga 27.000 18.000 45.000
q. Seng 27.000 18.000 45.000
r. Cadmium 27.000 18.000 45.000
s. Antimon 6.000 4.000 10.000
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