
BUPATI PROBOLINGGO 

PERATURAN BUPATI PROBOLINGGO 

NOMOR: \6 TAHUN 2015 

TENTANG 

TATA CARA PELAYANAN KESEHATAN BAGI MASYARAKAT MISKIN 

PADA RSUD TONGAS KABUPATEN PROBOLINGGO 

Menimbang 

Mengingat 

DENGAN RAHMAT TUHAN YANG MAHA ESA 

BUPATI PROBOLINGGO, 

Bahwa dalam rangka meningkatkan mutu pelayanan kesehatan 

bagi masyarakat miskin dan tidak mampu agar tercapai derajat 

kesehatan masyarakat yang optimal secara efektif dan efesien, 

perlu menetapkan Peraturan Bupati tentang Tata Cara Pe1ayanan 

Kesehatan bagi Masyarakat Miskin pada RSUD Tongas Kabupaten 

Probolinggo. 

1. Undang-Undang Nomor 12 Tahun 1950 tentang Pembentukan 

Daerah-daerah Kabupaten dalam Lingkungan Propinsi Jav.ra 

Timur sebagaimana telah diubah dengan Undang-Undang 

l'fomor 2 Tahun 1965 ; 

2. Undang-Undang Nomor 29 Tahun 2004 tentang Pra ktik 

Kedokteran ; 

3. Undang-Undang Nomor 33 Tahun 2004 tentang Perimbangan 

Keuangan antara Pemerintah Pusat dan Pemerintahan Daerah; 

4. Undang-Undang Nomor 40 Tahun 2004 tentang Sistem 

Jaminan Sosial Nasional 

5. Undang-Undang Nomor 2 5 Tahun 2009 tenta ng Pelayanan 

P ublik ; 

6. Undang-Undang Nomor 36 Tahun 2009 tentang Kesehatan ; 

7. Undang-Undang Nomor 44 Tahun 2009 tentang Rumah Sakit; 

8. Undang-Undang Nomor 12 Tahun 2011 tentang Pembentukan 

Peraturan Perundang-Undangan ; 
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9. Undang-Undang Nomor 23 Ta11un 2014 tentang Pemerintahan 

Daerah sebagRimana telah diuba h terakhir dengan 

Undang-Undang Nomor 9 Ta hun 20 15; 

10 . Peraturan Pemerintah Norn.or 3 2 Tahun 1996 tentang Tenaga 

Kesehatan; 

11. Peraturan Pemerintah Nomor 65 Tahun 2005 tentang Pedoma n 

Penyusunan dan Pen era pan Standar Pelayanan Minima l ; 

12 . Keputusan Menteri Dalam Negeri Nom or 245 Tahun 2004 

tentang Pedoma n Penetapan Tarip Retribusi Jasa Umum ; 

13. Peraturan :rv1enteri Kesehatan Republik Indonesia 

Nomor : 2562/Menkes/PER/XII/ 2011 tentang Petunjuk Tek nis 

Jaminan Persalinan; 

14. Keputusan Menteri Kesehatan Nomor 228 Tahun 2002 tentang 

Pedoman Standar Pelayanan :Minimal di Rumah Sakit yang 

Wajib dilaksanakan Daerah; 

15. Peraturar1 Daerah Provinsi .Ja\va Timur Nomor 11 Tahun 2005 

tentang Pelayanan Publik di Provinsi J awa Timur; 

16 . Peraturan Daerah Provinsi J awa Timur Nomor 4 Tahun 2008 

tentang Sistem Jaminan Kesehatan Daerah di Jawa Timur; 

17. Peraturan Daer ah Kabupaten Probolinggo Nomor 09 

Tahun 2008 tentang Pokok-Pokok Pengelolaan Keuangan 

Daera h ; 

18 . Peraturan Daerah Kabupaten Probolinggo Nomor 15 

'T' h 2007 0 . . d 'T' K . R h S k . . ct un _ ten tang rgamsas1 2.n ~ ata ~-erJa _ ... uma_,_ , a _1t 

Umum Daerah Tongas Kabupaten Probolinggo; 

19. Peraturan Daerah Kabupaten Probolinggo Nomor 05 

Tahun 201 1 tentang Retribusi Jasa Umum; 

20 . Peraturan Daerah Kabupaten Probolinggo Nomor 06 

Tahun 2014 tentang P.J1ggaran Pendapatan dan Belanja Daerah 

Kabupaten Probolinggo Tahun Angga ra n 201 5 . 

MEMUTUSK.AN 

Menetapkan: PERATURAN BUPATI TENTANG TATA CARA PELAYANAN 

KESEHATAN BAGI 1\1ASYARAKA.T MISKIN PADA RSUD TONGAS 

KABUPATEN PROBOLINGGO. 
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BAB I 

KETENTUAN UMUM 

Pasal 1 

Dalam peratura.I1 i...'1i yang dimaksud dengan : 

1. Daerah, a da lah Kabupaten Probolinggo. 

2. Pemerintah Dacrah, adalah Pemerintah Kabupaten Probolinggo. 

3. Bupati, adalah Bupati Probolinggo. 

4 . Rumai.11 Sa.1.ci.t Umum Daerah yang selanjuLT1ya disingkat RSUD, adalah RSUD 

Tongas Kabupaten Probolinggo. 

5. Direktur, adalah Di:rektur RSUD Tongas Kabupaten Probolinggo. 

6. Dinas Kesehatan, adalah Dinas Kesehatan Kabupaten Probolinggo. 

7 . Kepala Dinas Kesehatan, adalah Kepala Dinas Kesehatan Kabupaten 

Pro bolinggo. 

8. Badan Penyelenggara Jaminan Sosia l Kesehatan yang selanjutnya disingkat 

BPJS Kesehatan, adalah badan hukum yang dibentuk untuk 

menyelenggarakan program Ja.1ninan Kcsehata..-ri. 

9. Jaminan Kesehatan Nasional yang selanjutnya disingkat JKN, adalah bagian 

da ri Sistem Ja...T.inan Sosial Nasional yang diselenggarakan dengan 

menggunakan mekanisme asuransi kesehatan sosial yang bersifat wajib 

dengan tujuan u n tuk memenuhi kebutuhan dasar kesehatan masyarakat yang 

layak yang diberikan kepada setiap orang yang telah membayar iuran atau 

iurannya dibayar oleh Peme:rintah. 

10. J aminan Kesehatan, ada lah jaminan berupa perlindungan kesehatan agar 

peserta memperoleh ma.11.faat pemeliharaan kesehatan dan perlindungan dah.un 

memenuhi kebutuhan da sa r kesehatan yang diberikan kepada setiap orang 

yang telah membayar i1...1.ra n ata.u iurannya dibayar oleh Pemerintah. 

11 . J aminan Kesehatan Daerah yang selanjutnya disebut Jamkesda, adalah 

j aminan kesehatan masyarakat daerah m elalui mekanisme asl.lransi kesehatan 

sosial, b ersifat nirlaba serta diselenggarakan dengan prinsip-prinsip kendali 

mutu dan biaya yang memadukan sumber pemhiayaan d ari Pemerintah 

dan/ a tau masyarakat. 

12. Jamkesda Pemegang Kartu, adala...½ peserta jaminan kesehatan masyara ka t 

daerah yang sudah terdaftar atau mempunyai kartu kepesertaan Jamkesda. 

13. J amkesda Buka n Pemegang Ka.rtu, adalah masyarakat m iskin daerah yang 

masih belum terdaftar atau tidak memiliki kartu kepesertaan Jamkesda 

atau JKN. 
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14. Jamkesda Yatlm Piatu, adalah peserta yang didaftar di Dinas Sosial 

Kabupaten Probolinggo untuk memperoleh kepesertaan Jamkesda. 

15. Jamkesda Usila, adalah masyarakat usia lanjut yang dibuktikan dengan Kartu 

Tanda Penduduk usia sama dengan atau lebih dari 60 (enam puluh) tahun 

atau Kartu Tanda Penduduk seumur hidup. 

16. Jampersal, adalah perlua sa n kepesertaan dari J arnkesmas yang diterima oleh 

penerima m a nfaat Jaminan Persalinan terbatas pada pelayanan kehamilan, 

persalinan, nifas, b ayi baru lahir dan Keluarga Berencana pasca persalinan. 

17. Surat Pernyataan Miskin yang selanjutnya disingkat SPM, adalah surat yang 

dik eluarkan oleh Kepala Dinas Kesehatan yang diperguna kf_:m untuk 

meringankan. beban biaya perawatan dan pengobatan serta diberikan kepada 

individu yang belum mempunyai kartu jaminan kesehatan lain. 

18. Pelayanan Rawat Darurat, adalah pelayanan kesehatan tingkat lanjutan yang 

h arus diberikan secepatnya untuk mencegah/menan&:,<YUlangi resiko kcmatian 

atau cacat dan bersifat Life Saving atau tindaka n penyelamatan. 

19. Pelayanan Rawat Jalan, adalah pelayanan kesehatan kepada pas1en untuk 

pem eriksaan medis, penunjang medis, diagnosis, pengobatan, rehabilitas i 

m edik, dan kesehatan lainnya tanpa tinggal di rmvat in ap. 

20. Pelayanan Rawat !nap, adalah pelayanan kepada pasien untuk pelayanan 

m edis dan penunjang medis, observasi, perawatan, diagnosis, pengobatan, 

rehabilitasi m edik dan/ a tau kesehatan lainnya dengan menempati 

tempat tidur. 

21. Pelayanan Medis, adalah pelayanan terhadap pas1en yang dilaksanakan oleh 

tenaga medis atau paramedis yang diberi kewenangan oleh tenaga medis. 

22. Tindakan Medis Operatif, adalah tindakan pembedahan ya..'1g menggunakan 

pembiusan umum, pembiusa..'1 lokal atal! tanpa pembiusan. 

23. Tindakan Medis Non Operatif, adalah tindakan tanpa pembedahan. 

24. Pelayanan Penunjar..g Medis, adalah pelayanan untuk penunjai--i.g penegakan 

diagnosis dan terapi. 

25. Pelayanan Rehabilitasi Medik, adalah pelaya.11.an yang diberikan oleh Unit 

Rehabilitasi Medik dalam bentuk pelayanan fisioterapi, terapi okupasional, 

terapi wicara ortotik/ prostetik, bimbingan social medis clan jasa psikologis 

serta rehabilitatif lainnya. 

26 . Pelayanan Medik Gigi dan Mulut, adalah pelayanan pa ripurna meliputi upaya 

p enyembuhan dan pemulihan yang selaras dengan upaya pencegahan penyakit 

gigi dan mulut serta peningkatan kesehatan gigi da n mulut pada p a sien 

di RSUD. 
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27. Pelayanan Konsultasi, adalah pelayanan yang diberikan dala rn bentuk 

konsultasi medis, gizi dan konsulta si la innya . 

28. Pelayanan Darah, adalah pelayanan yang diberikan oleh Palang Merah 

Indonesia. 

29. Jasa Pelayanan/Jasa Medis, adalah imbalan yang diterima oleh pelaksana 

pelayanan atas jasa yai.--ig d iberikan kepa d a pasien dalam rangk a observasi, 

diagnosis, pengobatan, konsultasi, visite, rehabilitasi medik dan/atau 

pelayanan lainnya. 

30. Jasa Rumah Sakit, adalah imbalan yang diterima oleh RSUD atas pemakaian 

sa r an a dan fasilitas lain yan g diguna k an langsung dalam rangka observasi, 

diagnosis, pengobatan, rehabilitasi dan/ atau pelayanan lainnya. 

3 1 _ Tim Verifikasi, adalah seke]ompok pegawai yang ditunjuk Direktt1r yang 

bertugas m emver ifikasi kelengkapan persyaratan, perincia n retribusi pelayanan 

pera watan da n obat-obatan yang digunakan. 

32. Kasus gawat d a rura t, adala h kasus dengan resiko kematia n atau cacat da n 

bers ifat Life Saving at au tindakan penyelamatan. 

33. Biaya Bahan d a n Alat/Baha n Habis Pakai, a dala h komponen biaya bahan d a n 

a lat yang digunakan sekali pakai u n tu k melakukan suatu t indakan medis dan 

pelayanan di RSUD. 

BAB II 

TATA CARA PELAYANAN 

Pa s a l 2 

Ketentuan mengenai Tata Cara Pelayan a n Kesehatan bagi Masyaraka t Miskin pada 

RSUD sebagaimana tersebut d a lam lampiran yan g m erupakan bagian tidak 

terpisahkan d en gan peraturan ini 

BAB III 

POLA TARIF 

Pasal 3 

(1) Pola Ta rip Pelayan a n Kesehata n bagi Masyaraka t Miskin di RSUD sesua1 

Peraturan Daerah Kabupaten Probolinggo Nomor 05 Tahun 2011 ten tang 

Retribusi Jasa Umum. 

(2 ) Pengura n gan/keringanan biaya retribusi perawata n diberikan terhituNg mulai 

pasien/kelu a rganya m engajukan keringanan. 

(3) Besarnya pengurangan/keringana n b iaya retribus i perawatan sebagaimana 

dimaksud pada ayat (2} diberikan sebesar-besarnya 50% (lima puluh persen} 

dari biaya perawatan dan/atau sesuai kebijakan Direktur. 

· ·------



BAB IV 

KETENTUAN PENUTUP 

Pasal 4 

n · · 1 · b , 1 -' 1 ct· d k r era turan m1 mu ,ai eriaKu paua tangga, 1u n an g_ a.'1. 

Agar setiap orang dap a t mengetahuinya , memerintahkan pengunda n gan 

peraturan m1 den gan m en em patkannya dalam Berita Daer-ah Ka bu paten 

Pro bolinggo. 

Ditetapka n di Probolinggo 

Pad a tanggal S° 0M\J ~tt.l JOI~ 

BUPATI PROBOLINGGO 

Hj. P. TANTRIANA SARI, SE 

Diundangkan dalam Berita Daerah Kabupaten Probolinggo Tahun 2015 

tanggal ... . ....... G .. cJ~ .. efl~--!-.' .. r!!PI?. ... Nomor ...... ~ ..... Seri · 1 

~ 

etaris Daerah 

r--._ 

H. M. NAWI SH. . Hum. 
Pembina Utama uda 

NIP. 19590527 198503 1 



LAMPIRAN PERATURAN BUPATI PROBOLINGGO 

NOMOR 1'7 TAHUN 2015 

TANGGAL ~ .J~IJ}\V ~0\\ 

PEDOMAN PENYELENGGARAAN PELAYANAN KESEHATAN BAGI MASYARAKAT MISKIN 

PADA RSUD TONGA$ KABUPATEN PROBOLINGGO 

I. MEKANISME PELAYANAN KESEHATAN 

A. PENDAHULUAN 

1. La tar Belakang dan Dasar Pelaksa..-riaan : 

a. Undang-Undang Dasar Tahun 1945 Pasal 28 H ayat (1) 

mengamanatkan bahwa setiap orang berhak hidup sejahtera la hir dan 

b a tin, bertempat tinggal dan mendapat lingku ngan yan.g ba ik da n seh at 

ser ta berhak m emperoleh pelayanan kesehatm1. 

b . Undang-Undang Dasar Tahun 1945 Pasal 34 ayat (1) mengamanatkan 

bahwa fakir rniskin dan anak-anak yang terlantar dipelihara oleh 

n egara, sedangkan ayat (3) Negara bertanggungjawab a tas penyed iaan 

fasilita s pelayanan k eseh a ta n dan fasilitas umum yang layak. 

c. Karena itu setiap individu keluarga dan masya ra ka t berhak 

memperoleh perlindungan terhadap kesehatannya dan Negara 

bertanggu.ng jawab mengatur agar t erpenuhi hak-hak hidup seh a t bagi 

penduduknya termasuk bagi masya rakat miskin dan tidak mampu. 

2. Tl.ljuan : 

a . Tujuan Umum 

b. Tujuan Khusus : 

Terselen gga ranya pelayanan kesehatan bagi 

masyarakat miskin di d aerah yang pcmbiayaanny2. 

ditanggung Pemerintah Daerah secara optimal, 

ef ektif dan efisien. 

- Meningkat_-riya cakupan pelayanan kesehatan bagi masyara ka t miskin 

padaRSUD; 

- Terselenggaranya pengeblaan keuangan yang transparan dan 

akuntabel; 

- Terla...l(sana.'l.ya pelayanan keseha tan yang cfek tif dan efisien. 
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B. SASARAN 

Sasaran masyarakat miskin di daerah adalah : 

a. Masyarakat Miskin yang masuk dalam pertanggungan kepesertaan 

Jamkesda; 

b. Pasien dari seniman (pengobatannya dilakukan di Rumah Sakit Provinsi) ; 

c. Pasien penderita kusta d an paska pengobatannya (pengobatannya dilakukan 

di Rumah Sakit Kusta Provinsi) ; 

d. Penggantian biaya pengelolaan darah untuk transfusi darah di RSUD, 

bilamana darah di Palang Merah Indonesia kosong dengan catatan ada 

kwitansi pembayaran yan g diketahui oleh petugas Unit Transfusi Darah 

Palang Merah Indonesia Cabang Kabupaten Probolinggo/Pa lang Mera h 

Indonesia tempat pengambilan darah; 

e. Pembelian obat-obatan, a lat kesehatan dan bahan dan alat k eseh a ta n habis 

pakai, pen gadaan Film Radiologi, pengad aan IOL (Intra Occuler Cens); 

pengadaan bahan Laboratorium; 

f. Biaya pelayanan untuk Pasien miskin d a n tidak mampu yang tidak m emiliki 

kepesertaan JKN maupun J amkesda ditanggung penuh untuk penderita : 

gelandangan, pengemis, a n a k dan orang terlantar serta penghuni panti sosial, 

penghuni La pas da n Rutan, peserta Program Keluarga Harapan (PKH), korban 

bencana pa sca tanggap d a rurat , p enderita Thalassaemia Mayor , penderita 

Kejadian Ikutan Pasca Imunisasi (KIPI), masyarakat usia lanjut, anak 

Ya tim/Yatim, kasus KLB, penderita HIV/ AJDS, korban musibah masa1, 

Penderita Program K3S Kabupaten Probolinggo, penderita gizi buruk, 

penderita. ku.sta, penderita dengan penyidikan ka sus tahana n polis i/tahana n 

kejaksaan, visum et repertum 

C. JENIS PELAYANAN 

a. Rawat ,Jalan Tingkat Lanjutan {RJTL) 

- Konsultasi m edis, pemeriksaan phisik dan penyuluha n kesehatan oleh 

dokter spesialis/umu m ; 

Pelayanan Reh a bilitasi mediK ; 
D . , enunJang diagnostik laboratorium kEnik , rad iologi dan 

elektromedik ; 

- Tindakan medik kecil da n sedang ; 

Pelayanan d a rah/Penggantian dara h dan turunannya (trombosit-plasma); 

Bahan dan alat kesehatan habis p ak ai ( BAKHP/BBA ); 

Pem eriksaan dan pengobatan gigi tin gkat lanjutan. 

P ·1 k h ·1 ~ .k . . d ,. emenKsaan e amLan uengan resi. o t1ngg1 an pen_'{t.L1t. 



Pelayanan Keluarga Berencana, termasuk Kontap efektif, Konta p Pasca 

Persalinan/Kegu gu ran, Pengobatan efek samping dan komplikasi ; 

Pemberian obat-obatan sesuai indikasi dan rasiona l dengan m en ggunakan 

obat-obat generik/sesuai Fcrmularium RSUD untuk masyarakat m iskin ; 

Pelayanan darah dan pemberian obat-obatan. 

b . Rawat Inap Tingkat Lanjutan (RITL}, dilaksanakan pada ruang perav.ratan 

kelas III, meliputi : 

Akornodasi rawat inap pada kelas III ; 

Konsultasi rnedis, pemeriksaan fisik dan penyuluh a n kesehatan ; 

Penunjang diagnostik 

elektromedik. 

laboratorium l<linik, radiologi, 

Tindakar: medis, baik m edis operatif m aupun non operatif ; 

Operasi kecil, sedang dan besar, ba ik elektif maupun cito ; 

Pelayanun rehabilitasi medis ; 

Perawatan intensif (ICU dan NICU) ; 

gizi dan 

Pem.berian. obat sesuai indikasi dan ra s 1on~1 rlen a,:,n m"'Y' o-a, 1n Q 1K a n ..... • .... C::.L , u. l.-b!..-4.. .... 1._ ..... \,,.,i .t..o b ~- .1_~ .... .1 

obat-obat generik/ sesuai Formulariurn RSUD untuk masyarakat miskin ; 

Pelayanan darah/Pengga ntian da ra h dan tu:runannya {trombosit-plasma ) ; 

Bahan dan alat kesehatan h abis pakai ( BAKHP / BBA ); 

Persalinan dengan resiko tinggi dan penyulit (PONEK) . 

Obat-obatan yang diperlukan di Rua...11.g Perawatan Inten sif (ICU dan NICU) 

c. Pelayan.an Gawat Darurat ( Emergency ) ; 

d. Pelayanan Bedah Mayat (Otopsi) dan Pemulasaraan Jenazah; 

D. TARIP PELAYANAN 

a.. Tarip Rawat ,Jalan Tingkat Lanjutan, Rawat Inap Ti.ngkat Lan ju ta n , 

Pelayanan IGD dan Pelayanan Penunjang serta p elayanan transportasi 

rujukan., pemulangan pasien/jenazah di RSUD dan ta rif lain-lain sesuai. 

dengan Perjanjian KerjaSama antara BPJS Cabang Pasuruan dengan RSUD 

tentang Pelayan an Kesehatan ba gi Peserta Program .faminan Kesehatan bogi 

Masyarakat Daerah (JAMKESMASDA) Kabupaten Probolinggo. 

b . T2.rip J asa Pelayan an dan Jasa Tindakan serta jasa operasi di sesuaikan 

dengan Perjanjian KerjaSam a antara BPJS Cabang Pasuruan dengan RSUD 

Tongas tentan g Pelaya n an Kesehatan Bagi Peserta Program Jamina n 

Kesehatan Bagi Masyarakat Daerah (JAMKESDA) Kabupaten Probolinggo. 
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c . Penggantian Jasa Pemeriksaan dan J a s a Pengiriman Specimen 

La borat orium/ PA ya_ ... ,.,_g d ik irim ke Lab0rntor ium rujukan ; 

d. Tarif pelayanan yang tidak ditanggung oleh JKN PBI. 

E. TATA CARA MEMPEROLEH PELAYANAN 

a , Untuk mendapatkan pelayanan di RSUD , penderita haru s m elengkapi 

persyaratan yang ditentukan; 

b. Persyaratan yan g harus d ilengk a p i a da lah : 

Kartu Jamkesmasda ; 

Sura t Ruj-.__1ka.n dari Pusk esmas ya n g m enyatakan ba h ,.va pa s1en 

memerlukan p engobatan lebih lanjut di RSUD a tau sura t ke terangan 

gaT~x:a t da n.1rat d a r i RSUD ; 

Bagi pasien rawat inap m enyerahkan surat keterangan rawat map d ari 

RUSD. 

c. Persyaratan tersebut harus dilengkapi paling lambat 3 x 24 j a m hari kerja 

sejak penderita m a su k RSUD b agi p enderita rawa t inap ; 

d. Kelengkapan persyarata n selanjutnya akan diverifikasi oleh Tim Verifika si; 

e . Selanjutnya pas ien a.kan m en dapat pelayan a n di poliklinik/ TJGD sesua i 

dengan jenis penyakitnya; 

f. Apabila membutuhkan pemeriksaan penunJ2mg a kan dik irirn ke Ins ta lasi 

penunjang yang ada di RSUD; 

g. Apabila m embutuhka n rawa t in a p , sela njutnya pas1en akan dirawat di 

ruangan kelas III sesuai jenis penyakitnya; 

h. Apa.bila m emerlukan tindakan pembedaha n, a ka n dilakukan di In stala si 

Bedah Sentral RSUD; 

1. Pa d a p2.sien-pasien ter ten tu (penyakit m enula r),perav:at annya d ilakuka n 

di Ruang Isola si ; 

j. Pen gambila n oba t -obatan yang dibut.u hkan d ilak sanakan di Instalasi Fa rma si 

Rumah Sakit dan aka n diteliti oleh verifikator / apoteker RSUD ; 

k. Apabila pas1en mema ksa pulang sebelu l!l d iperb o1ehka n pulang, 

pasien/ keluarganya harus melapor kepada dokter yang merawat 

m enanda ta nga ni surat pernyataan pulang paksa ; 

1. Setelah pasien diperbolehkan pulang, akan dibekali obat-obatan yang h a rus 

d iminum di ruma h d a n surat keterangan kontrol ke po!iklinik rawat ja la n 

RSUD ; 
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m . Apabila penyakitnya berat dan memerlukan penanganan lebih Ianjut, pas1en 

akan dirujnk k e RSUD n1jukcm y2cng d i.lengkapi denga n surat. n1jukan dari 

dokter yang merawat dan surat perjalanan. 

F. TATA CARA MENGAJUKAN KLAIM 

a Pengajukan klai.m biaya pelayHrn,m dil2kukan setiap bulan dengan dilengkapi 

persyaratan yang telah ditentukan, selambat-lambatnya pada tanggal 5 di 

bulan be.rHtutnya; 

b. Per syaratan yang disertakan adalah ; 

- Fotocopi Kartu JAMKESMASDA ; 

- Fotocopi Surat Rujukan dari Puskesmas. 

keluarganya 

c. Untuk k laim biaya a lat-alat implan (IOL) dilengkapi dengan fotocopi resep dari 

dokter yang merawat ; 

d. 1Jntuk · ~-claim biaya obat-obatan J amkesda, setelah data dientry dan 

diverivikasi semu a tiap akhir bulan kemudian data dibawa ke BPJS setelah 

ditandatangani, juga formulir peng2juan klaim dan kv;ritansi, selun.jutnya 

dana turun da lam jangka waktu 2 (dua) minggu setelah pengajuan k la im 

BUPATI PROBOLINGGO 

vv . 
Hj. P. TANTRIANA SARI, SE 


