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SALINAN

B['PATI KEDIRI

PERATURAN BIiPATI KEDIRI

NOMOR 43 TAEI'N 2OI1

TENTAIYG

PD,TTJNJTJK PELAKSANAAI\I PERATURAN DAERAH KABUPATEN KEDIRI

NOMOR 3 TAHITN 2011 TENTANG RETRIBUSI PELAYANAN KESEIIATA}I

DI DINAS KESEHATAN KABUPATEN KEDIR]

DENGAN RAHMAT TUHAN YANG MAIIA ESA

BUPATI KEDIRI
: a- bahwa dalam rangka melaksanakan ketentuan Peraturan Daerah Kabupaten

Kediri Nomor 3 Tahun 20ll tentang Retribusi Pelayanan Kesehatan di

Dinas Kesehatan Kabupaten Kediri dan sesuai dengan Nota Dinas dari

Kepala Dinas Kesehatan Kabupaten Kedid Nomor 188/15182/418.48/2011

tanggal I Desember 2011 perihal Pengajuan Draft Peraturan Bupati Kedii

Nomor Tahun 20ll t€ntang Petunjuk Pelaksanaan Peraturao Daerah

Kabupaten Kediri Nomor 3 Tahun 2011 tentang Retribusi Pelayarun

Kes€hatan di Dinas Kesehatan Kabupaten Kediri serta Berita Acala Nomor

5901160791418.481201I tarygal 20 Desember 2011 tentsng Pembahasal

Draf Peraturan Bupati Kediri tedang Petunjuk Pelaksanaan Peraturan

Daerah Kabupaten Kediri Nomor 3 Tahun 2011 tentang Retibusi

Pelayanan Kesehatan di Dinas Kesehatan Kabupateo Kedid, perlu

mengatur Petunjuk Pelaksanaan Peraturan Daerah Kabupaten Kediri

Nomor 3 Tahuu 2011 tentang Retibusi Pelayanan Kesehatan di Dinas

Kesehatan Kabupaten Kedii dengan Peraturan Bupati;

b, bahwa berdasarkan pertimbangan sebagaimana dimaksud dalam huruf a

peitu menetapkan Peraturan Bupati tedang Pehmjuk Pelaksanaan

Peraturan Daerah Kabupaten Kediri Nomor 3 TahuD 20ll t€ntang

Retribusi Pelayanan Kes€hatan di Dinas Kesehatan Kabupaten Kediri;

: l. Undang-Undang Nomor 12 Tahun 1950 tentang Pembentukan Daerah-

daerah Kabupalen dalam Lingkungan Propinsi Jawa Timur sabagaimana

telah diubah dengatr Undang-Undang Nomor 2 Tahun 1965 (Lembalan

Negam Republik lndonesia Tahun 1965 Nomor 19, Tambahan kmbaran

Negara Republik Indonesia Nomor 2730);

Menimbang

Mengrngat
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4.

5.

7.

11.

2

Undang-Undang Nomor 4 TahuD 1984 tentang wabah Peryakit Menular

(L€mbaran Negara Republik Indorcsia Tahun 1984 Nomor 20, Tambahan

Lembarao Negara Republik Indonesia Nomor 3273);

Undang-Undang Nomor 29 Tahun 2004 lentang Praldik Kedokteran

(Lembaran Negara Republik Indonesia Tahun 2004 Nomor 116,

Tambahan Lembaran Negara Republik lndonesia Nomor 4431):

Undang-Undang Nomor 32 Tahun 2004 tentaDg Pemerintahan Daerah

(Lembaran Negara Republik lndonesia Tahun 2004 Nomor 125,

Tambahan Lembaran Negara Republik Indonesia Nomol1437)

sebagaimana telah diubah beberapa kali terakhir dengal Undang-Undang

Nomor I 2 Tahun 2008 (kmbaran Negara Republik Indonesia Tahm 2008

Nomor 59, Tambahan Lembaran Negara Republik lndonesia Nomor

4894);

Undang-Undang Nomor 25 Tahun 2009 tentang Petayanan Pubtik

(Lembaran Negara Republik Indonesia Tahun 2009 Nomor 130,

Tambahan Lembaran Negara Republik Indonesia Nomor 5038);

Undang-Undang Nomor 28 Tahun 2009 tentang Pajak Daerah dan Retribusi

Daerah (t embaran Negara Republik Indon€sia Tahu, 2009 Nomor 130,

Tarnbaftan t €mbamn Negara Republik Indonesia Nomor 5049);

Undang-Undang Nomor 36 Tahun 2009 t€ntang Kesohatan (Lembaran

Negara Republik Indonesia Tahun 2009 Nomor 144, Tambahan Lembaran

Negam Republik Indonesia Nomor 5063);

Undang-Undaug Nomo|l4 Tahutr 2009 lentang Rumah Sakit (L€mbaran

Negara Republik Indonesia Tahun 2009 Nomor 153, Tambahan L€mbann

Negara Republik Indonesia Nomor 5072);

Uadang-Undang Nomor 12 Tahun 2011 tentang Pembenhrkan Peraturan

Perurdang-undangaD (Lembaran Negara Republik Iudonesia Tahun 2011

Nomor 82, Tambahan Lembaran Negara Republik Indonesia Nomor

s234);

Peraturan P€meritrtah Nomor 58 Tahun 2005 tcntang Pengelolaafl

Keuangan Daerah (Lembaran Negara Repubtik Indonesia Tahun 2005

Nomor 140, Tambahan Lembaran Negara Republik Indotresia Nomor

4s78).,

Peraturan Pemedntah Nomor 79 Tahun 2005 tentang Pedoman Peobinaan

dan Pengawasan Penyelenggaraan Pemerintahan Daerah (Lembaran

Negara Repubtik Indonesia Tahun 2005 Nomor 165, Tambahan Lembaran

Negara Republik Indorcsia Nomor 4593);

Keputusan Men&ri Kesehatan Nomor 1267&tenkeVSUD(V2004 tentang

Statrdar Pelayanan Laboratoriun Kesehalan IGbupate[ / Kota;

9.

10.

12.
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13. Peratuan BerMma Mented Kesehatan dan Menteri Dalam Neged Nomor

138A4ENKES/PB/M009 dan Nomor 12 Tahun 2009 tertang Pedoman

Tarif Pelayanan Kesehalan bagi Pesqte PT. Askes (Pe6ero) dan Anggota

Keluarganya di Puskesmas, Balai Kesehatan Masyarakat dan Rumah Sakit

Daerah;

14. Peratua! Menteri Dalam Neged Nomor t3 Tahutr 2006 tentang Pedoman

Pengetotaan Keuangan Daerah sebagaimana telah diubah beberapa kali

terakhir dengan Peraturan Menteri Dalam Negeri Nomor 2l Tahur 2011;

15. Peratu"n Menteri Dalam Negori Nomor 53 Tahun 2011 tentang

Pembentukan Produk Hukum Daerah;

16. Peraturan Daerah Kabupaten Kediri Nomor 7 Tahun 2008 te[tang

Urusan Pemerintahan Kabupaten Kediri (Lembaran Daemh Kabupaten

Kedni Tahun 2004 Nomor 7, Tarnbahan Lembaran Daerah Kabupaten

Kediri Nomor 4l);

17. Peraturan Daerah Kabupaten Kedid Nomor 24 Tahun 2008 tenlang

Organisasi dan Tata Keda Dinas Kesehatan (Lenbaran Da€rah Kabupaten

Kediri Tahun 2008 Nomor 24, Tambahan Lernbaran Daenh Kabupaten

Kedfui Nomor 58);

18. Peraturan Daerah Kabupaten Kedid Nomor 2 Tahun 2009 tenta4

Pelayanan Publik di Kabupaten Kedid (Lembaran Daerah Kabupaten

K€did Tahun 2010 Nomor 2, Tambahan Lembaran Daerah Kabupaten

Kediri Nomor 80);

19. Peraturan Daerah Kabupaten Kediri Nomor 5 Tahun 2009 tentang Sistem

Kesehatan Kabupaten (Lernbaran Daerah Kabupaten Kediri Tahun 2010

Nomor 5, Tambahan Lembaran Daerah Kabupaten Kedid Nomor 79);

20. Peraturan Daerah Kabupaten Kediri Nomor 3 Tahun 20ll tentang

Retribusi Pelayanan Kesehatan di Dinas Kesehatan Kabupaten Kedid

(Iambaran Daenh Kabupaten Kediri Tahun 20ll Nomor 3 , Tambahan

Lembaran Da€rah Kabupaten Kedid Nomor 95);

MEMUTUSKAII :

PERATI'RAN BI'PATI IDNTANG PETI'NJUK PEI,AKSANAAN

PERATURAN DA.ERAH KABUPATEN KEDIRI NOMOR 3 TAHUN

2011 IENIANG RETRIBUSI PELAYANAN KESEEATAN DI DINAS

KESEIIATA}I KABUPATEN KEDIRI.

Menetapkan



BAB 1

KETENTUAN UMUM

Pasat I

Datam Peratumn Bupati ini, yang dimaksud dengan ;

1. Daerah adalah Kabupatcn Kediri.

2. Pemerintah Daerah adalah Pemerintah Daerah Kabupaten Kediri.

3. Bupati adalah Bupati Kediri.

4. Dinas Kesehatan adalah Dinas Kes€hatan Kabupaten Kedki.

5. Unit Pelaksana Teknis Dinas yang selanjuhya disingkat UPTD adalah unsur pelaksana

tugas teknis pada Dinas Kesehatan, maliputi Puskesmas dengan jaringamnya,

Laboratorium Kesehatan Daerah, Pusat Pelatihan Sumber Daya Mutusia Kesehatan.

6. Kepata Dinas adalah Kepala Dinas Kesehatan Kabupaten Kediri.

?. KQala UPTD adatah Kepala Puskesmas, Kepala UPTD labked4 dan/atau Kepala

UPTD PPSDM.

8. Unit Pelaksana Fungsional yang selanjutnya disingkat UPF adalah unsur petaksana

tugas fungsiooal pada Dinas Kesehatan dibidang Bengket Alat Kesehatan.

9. Pelayanan Kesehatan adalah pelayanan kesehatan yang dis€lenggarakan oleh UPTD

Puskesmas dengan jadngannya, UPTD Labkesdq t PTD Pusat Pelatihan Sumberdaya

Manusia Kesehatan dan UPF Bengk€l Alat Kesehatsn.

10. Pusat Kesehatan Masyamkat dengan jaringannya selanjutnya disingkat Pusk$mas

adalah UPT Dinas Kesehatan yang menyelenggarakan fungsi pelayanan kesehatan

dasar diwilayah kerjanya yang meliputi Puskesmas dan Puskesmas Perawatan yang

didukung oleh Puskesmas Pembantu, Puskesmas Ketiting Ponkesdes dan Pelayanan

Kesehatan oleh Perawat daD/atau Bidan di Komudtas.

ll. Puskesmas perawatan adalah Puskesmas yang memitiki kemampuan menyediakan

pelayanan kesehatan meliputi pelayanan kgsehatan dasar, pelayanan kesehatan tingkat

lanjut, pelayanan rawat inap dan pelayanan gat'at dan[at yang dilengkapi dengan

pemlatan dan Barana-fasititas pendukung iainnya.

12. Laboratodum Kesehatan Daerah selanjuhya disingkat UPTD Labkeda adalah UPT

Dinas Kesehatan yang menyelenggarakan pelayanan pemeriksaan laboratorium

kesehaian masyarakat dan/axau laboratorium klinik

13. Pusat Pelatihan Sumber Daya Manusia Kesehatan selanjutoya disingkat PPSDM

adalah UPT Dinas Kesehatan yang menyelenggarakan pelayanan petatihan tenaga

kesehatan, rehabilitasi dampak akibat rokok dan zat adiktiq rehabilitasi Gangguan

Akibat Kurang Yodium (GAKY) serta petayanan tradisional-komplementer.

14. Bengkel Alat Kes€hatan adalah UPF. Dinas Kesehatan yang memiliki kemampuan

menyediakan pelayanan perbaikan" pcmeliharaan, pengujian dan/atau kalibrasi

peralatan medik untuk menjamin keterandalan dan keamanan pada saat digunakan

untuk pelayanan pada pasien.

4
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15. Jampersal yang s€lanjutnya disebut dengan Jaminan persalinm adatah pe uasan

kepes€ aan dari Jamkesmas dan tidak hanya mencakup masyarakat miskin dengan

manfaat yang diterima terbatas pada pelayanao kehamilan, pemalinan, nifas, bayi baru

lahir dan KB pasca penalinan yang dilakukan oleh tenaga kesehalan yang kompeten

dan berwenang difasilitas kesehatan dalam rangka menurunkan AKI dan AKB.

16. Jam Petayanan adalah imbatan yang di&dma oleh pelaksana pelayanan atas jasa yang

diberilan kepada pasien dalam rangka observasi, diagnosis, p€ngobatan, konsultasi,

visite, rehabilitasi medik dan/atau pelayanan lainnya.

17. Kas Umum Daerah adalah &mpat pcnyimpanan uang daemh yang diturtr*an oteh

Bupati untuk menampung seluruh penerimaan daerah dao digunakan untuk membayar

seluuh pengetuaran daerah.

BAB II
PEMBERLAKUAN RETRIBUSI PELAYANAN KESEIIATAN

P.Eel 2

(1) Dengan mompertimbangkan tingkat kemampuan ekonomi masyarakat, maka

pembertakuan besaran tarif rctribusi bagi penduduk Kabupaten Kedfui diberlakukan

secara be ahap sebagaimana tercantum dalam lnmpimn Peratuan Bupati ini.

(2) Pembagian komponen jasa sarana dan jasa pelayanan atas pemberlakuan tarif

sebagaimana mana dimaksud pada ayat (1) dengan cara membandingkan besaran

tarif yang berlaku sebagaimaaa diatur dalam Peraturan Da€rah Kabupaten Kediri

Nomor 3 Tahun 2011 tentang Retribusi Pelayanan Kesehatan di Dinas Kesehatan

Kabupaten Kediri.

(3) Dalam membedakukan retribusi sebagaimana dimaksud pada ayat (l) Kepata Dinas

be$arna Kepala UPTD dan UPF di lingkungan Dinas Kesehatan wajib metakukau

sosialisasi kepada masyarakat darVatau pengguna Puskesmas, Labkesd4 PPSDM dan

Bengkel Alat Kesehatan.

(4) Kepala Dinas dibantu Kepala UPm dan Kepata UPF wajib melakukan monitoring

dan evaluxi secara periodik terhadap palaksanaan p€muogutan rctribusi

s€bagaimana dimaksud ayat (l).

(5) Monitodng dan Evaluasi sebagaimana dimaksud pada ayat (3) sekurang- kurangnya

meliputi ;

a. keberatan-keberat n (komplain) masyarakat;

b. tingkat kemampuan dan daya beli masyarakar (Ability To Poy d$ Wilingness To

Pqy\;

c. kesesuaian besaran retribusi terhadap pe*embangao harga atau biaya penyediaan

komponen jasa sarana, dar/alau tingkat inflasi;

d. kebutuha[ jenis-jenis pelayanan baru sesuai kebutuhan masyarakat dar/atau

perkernbangan bidang ilmu.
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(6) Untuk memperoloh hasil evaluasi yang obyektif, Kepala Dinm dapat bekcrjasama

dengan pihak ketiga (konsultan) untuk melakukan kajian (studi) lapangan.

P8!el3

(1) Peninjarm besaran reaibusi pelayanan kesehataq dapat ditahkan paling cepat

1(satu) tahun setelah diundangkarnya PeraturaD Da€rah Kabupsten Kedid teDtang

Retribusi Pelayanan Kes€hatan di Dinas Kesehatan K&bupaten Kedid.

(2) Usulan peninjauan besaran rarif reaibusi baru sebagaimana dimaksud pada ayat (1)

antara lain berdasa*an :

a. analisis perubahan sosial-ekonomi masyarakat;

b. hasil evatuasi sebagaimana dimaksud dalam Pasal 2 ayat (4);

c. perhitungan biaya satuan sesuai harga terkini;

d. perbandingan tarif lana dan tadfperubahan.

BAB III
KERJASAMA OPERASIONAL

Posal4

0) Dalam rangka melaksanakan frmgsinyq Dinas Kesehatan, Puskesmas, UPTD

Labkesda, UPm PPSDMK maupun UPF bengket alat k€s€hatan dapat

metaksanakao kerjasama dengan pihak tain dan melaporkan secara periodik kepada

Bupari.

(2) Setiap kerjasama deugan pihak lain hans dituangkan datam pe{anjian kerjasama

dengan prinsip sating menguntungkan dan bemienlasi pada p€ningkat&n mutu

pelayanan publik.

(3) Untuk menjamin keamanao (pqtie , sorery) dan/atau kenyamanau pasien

pemaDfaatan fasititas Puskesmas bagi peselta didik harus diseaai/didampingi

pembimbing Fatlek klinik (clinicdl instructor) dan ditakukan masa odentasi pra-

praktek klinik.

(4) Kepala Dirus wajib melakukan peogawasan, pembinaan dan pengendalian

pelaksanaan kerjasama.

(5) Kepala Dioas dapat mengajukan peninjauan kcmbali dadatau pembatalan perjanjian

kerjasam4 apabita ditemukan pmyimpangan dalam pelaksanaannya"

BAB TV

PEMANTAATAN JASA SARANA DAN JASA PELAYANA}I

Pasal 5

Penerimaan retribusi dari komponen jasa sarana danjasa petayana& pemaofaatannya untuk

peningkatan mutu dan kinerja pelayanan kewhatan.
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Pasal 6

(l) Pemanfaatan jasa sarana sebagaimana dimaksud dalam Pasal 5 antara lah digunakan

untuk :

a. belanja operasional p€mcnuhan komponen Bahan Alat Habis Pakai

(BAHP) Dasar;

b. belanja air, listrik, telepon;

c. belanja pemeliharaan saranq fasilitas dan peralalan medik, penunjang medik

naupun tron medik.

d. belanja modal investasi , maupun non investasi antara lain dan tidak teftatas untuk

alat medik s€derham, komputer, linen, instrumen bedah minor.

(2) Pemanfaatan penerimaan jasa sarana selain sebagaimana dimaksud pada ayat (1)

harus mendapatkan persetujuan Bupati.

BAB V

TUJUAN, PRINSIP DAN PEMBAGIAN JASA PELAYANAN

Pasal 7

(l) Pemberian jasa pelayanan sebagai insentif bagi pelaksata pelalanan dan petugas

lainnya bertujuan unn* :

a" meningkatkan mutu pelayanan kesehatan di UPTD dao/atau UPF;

b. meningkatkan motivasi kerja dan kesejahteraan agar berkinerja lebih baik dan

FoduLlif.
(2) Prinsip pernberian jasa pelayanan sebagaimana dimaksud pada ayat (l) adalah :

a" kinsip pertam4 setiap p€nedmaan jasa pelayanan dari masing-masing

pelayuru/tinclakan medik, asuhao/tindakan keperawataD,

laboratorium, pemeriksaan radiotogis, petayanan rchabilitasi medik, pelayalan

konsultasi, pelayanan famasi, dar/atau petayanan lainnya wajib didistribusikan

secara adil berdasarkan kriteria obyektif yang ditetapkan.

b. kinsip kodua, mutu dan kineda pelayanan kesehatan merupakan hasil kerjasama

tim yang masing-masing anggota tim secara langsung dar/atau tidak lang$mg

memberikan konstribusi peran sesuai wewenang dan tanggrurglawabnya.

c. Prinsip ketiga, jasa pelayanan bagi pemberi pelayanan langsung serara Foporsioml

lebih besar dibandingkan dengan pemberi pelayanan tidak langsung.

d. Priosip keempat, p€nghasil uang adalah individu atau kelompok (im) yang karena

kinerjanya menghasilkan jasapelaymn (fee for servr',es). Bagi karyawan ya]lg tidak

bekerja dan/otau tidak berkine{a tidak mendapatkan jasa pelayanan (ao work or no

pedormance - no poy yinciples).
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Pasal 8

(l) Pemanfaatanjasa pelayanan diatur sebagai be kut:

a. Paling tinggi 5% (tima pe$eratus), dialokasikan untuk membiayai kegiatan

peningkatan kuatitavmutu pelayamn kesehatan dalam benhrk peningkatan

ketrarnpitan karyawan metalui kediklata& pembiayaan studi banding

(benchmrking) pelay8[nedrr k€sehataq da!,/atau kegiatan lain yang dapar mendukung

terwujudnya pelayanan kesehatan yang bermutu;

b. Paling tinggi 5% (lima pe$emtus), dialokasikan untuk anggaran pembiDaan yang

langsung maupun tidak langsung dengan upaya peningkaan mutu

pelayanan publik klNsu$ya dibidang kesehatan atau bidang lain yang relevan.

c. Selebihnya sekitar 90% (sembilan puluh pe$eratus) dialokasikan unhrk pos jasa

pel&yanan aiau remunerasi yang dibagi berdasarkan kiteria/indeks beban kerj4 indeks

risiko, dsn/atau indeks lainnj€.

(2) Betrtuk kegiatan pembiman sebagaimana dimaksud pada ayat (1) huuf b setiap tahun

dibuatkan kerangka acuan kegiatan (Term of ReferencelTOR) yang ditetapkan oleh

Kepala Dinas sesuai ketersediaan alokasi anggaran dalarn Dokumen Pelaksanaan

Anggaran (DPA) SKPD Dinas Kesehatan.

(3) Ketentuan tebih lanjut mengenai pembagian jasa pelayanan bagi pemberi polayanan

diatur dengan Keputusan Kepala Dinas.

BAB \/I
PENGELOMPOKAN JEMS ASI'HAN KEPERAWATAIY

Passl9

(l) Asuha[ keperawatal yang diklasifikasikan asuhan kepenwatetr mit rJlal (minimum

mrsing care) apahila kondisi pasien sebagai berikut :

a" kegiatan sehari-hari dapat dilakuksn seodid;

b. tidak ada reaksi emosional;

c. memedukan orientasi wakhl, tempat dan pergantian shif;

d, tindakan pengobatan ringan dan sederhana.

(2) Asuhan keperawatan yang dikkasifikasikan asuhan kepcra$?t8n rf'Isiel (partial

nursing care) apebila kondisi pasien sebagai berikut :

a" kegiatan sehari-hari perlu dibartu;

b. pengawasan dan monitor taoda-tanda vital, urine reduksi, firngsi fisiologis, status

ernosional, kelancaran drainage atau iDfi$;

c. memerlukan bantuan pendidikan kesehala[

(3) Asuhan keperawatatr yang diklasifikasikan asuhan kep€rawatan lot^l (total nutsing

cal€) apabila kodisi pasien sebagai berikut :

a" kebutuhan dan kegiatan sehari-hari tidak dapat dilaksanakan sendiri;

b. observasi dilakukal s€cam terus menen$;

c. penampilan sakit b€rat.



BAB YII

PENGELOMPIOKAi\ NAMA JEMS TINDAXAI{ MEDIK

Pasal l0
(1) Tindakan medik sederhaaa I meliputi:

a- pgrawat n luka < dari 5 cm;

b. angkat jahitan < dari 5 cm;

c. fiksasi atau imobilisasi fraktur jari tangan atau kaki;

d. pelepasan sonde lambung;

e. p€masangan pesarium.

(2) Tindakan medik sederhana 2 meliputi :

a. porawatan tuka > 5 cm dan S 10 cm;

b. pungsi cairan <iarah;

c. angkat jahitan > 5 cm;

d. nekrotomi;

e. pasaflg infts;

f. suction.

(3) Tindakan medik sede ana3 meliputi:

a. perawatan luka > l0 cm;

b. fiksasi atau imobilisssi frakturjari tangan / kaki;

c. eksthpasi korpus alienum jaringao bawah kulit;

d. pasang pesarium;

e. tindik telinga;

f. klisma.

(4) TiDdakan medik kecil I meliputi :

a. penanganan epiktaksis;

b. memasang ransel vertan anak pada patah tulang selangka/klavikula;

c. melakukan rcposisi distokasi sendi;

d. iahit luka kulit luar kurang dari 5 cm;

e. angkatjahitan pada luka diatas 5 cm dan kuang dari 10 cm;

f. melakukan pelebaran atau ditatasi phimosis;

g. ekstraksi c.erumen atau korpal pad8 teling4

h. melakukan tampon telinga atau hidung;

i. ekstirpasi tipoma atau gangliol dengan diam€ter kurang dari 2 cm;

j. ekstraksi korpal conjunctiva;

k. incisi hodeulum;

l. insici furunkel;

m. aspinsi atau thorakosentesis;

n. jahit tendon atau otot sebanyak < 2 jahitan.
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(5) Tindakan medik k€cil 2 meliputi :

a" fiksasi atau imobilisai fraktur tunggal bawah atau atas;

b. memasang raosel verban orang dewasa pada patah tulang setaogka atsu klavikula;

c. eksisi veruka vutgaris atau aaplak;

d. cksisikeloidS5cm;

e. insisi abses;

f. bilas lambung;

g. ekstntsi kuku;

h. eksthpasi kista epidermoid dengan diameter l2 cm;

i. vena seksi.

(6) Tindakan medik kecil 3 meliputi :

a, reposisi patah tulang tertutup;

b. jahit luka kulit luar lebih dari 5 cm dan kuang dari l0 cm;

c. jahit tendon atau otot s€banyak 5 jahitan arau kurang;

d. angkatjahitan pada luka tebih dari 10 cm;

e. pasang kateter;

f. eksisi klarts;
g. eksirpasi lipoma/ganglion dengan diameter tebih dari 2 cm dan kuang dari 5 cm;

h. traceostomi;

i. pasang sonde tambmg.

(7) Tindakan medik sedang I meliputi :

a. eksisi condiloma A;

b. eksisi koloid lebih dari 5 cm kurang dari l0 cm;

c. ekstirpasi kista epidermoid lebih dari 2 cm dan kurang dari 5 cm.

(8) Tindakan medik sedang 2 meliputi:

a. jahit tuka kulit luar lebih 10 qn;

b. ekstnpasi lipoma/ga[glion lebih dad 5 cm dan kurang dari l0 cm;

c. sirkumsisi.

(9) Tindakan medik s€dang 3 meliputi:

a. eksisi koloid lebih dari l0 cm;

b. ekstirpasi kista epideroid lebih dari 5 cm dan kurang dari 10 cm;

c. sirkumsisi dengan penyulit,

BAB VIII
PENGELOMPOKA}{ NAMA JENIS TINDAKAN OPERATIT

Pasal ll
(l) Tindskan Op€ratifmedik sederluna meliputi :

a" ekstirpasi kista epidemDid::2 cm dan ! dari 5 cm;

b. elksisi veruka vulgaris atau caplak;

c. ekstiryasi lipoma atau ganglion ) 2 cm dan S dari 5 cm;

d. veDa s€ksi.
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(2) Tindakan operatifkecil meliputi :

a. ekstiryasi lipoma atau ganglion > 5 cm dan < dari l0 cm;

b. ekstirpasi kista epidermoid - 5 cm dan I dari l0 cm;

c. eksis keloid;

d. sirkumsisi;

e. eksisi condiloma A;

f. eksisi klaru.

(3) Tindakan operatif sedang meliputi :

a. hergia inguinalis;

b. inspeksi usus butrtu tanpa komplikasi;

c. eksisi fibroma atau fibrcadenoma mama.

(4) Thdakan op€ratif besar meliputi:

a. sectio caesar;

tr. eksplorasilaparatomi.

BAB IX

PELAYANAI{ GE.\EX,{ UMEDICAL CHECK AP

Pasal 12

(l) Dalam mengoptimalkan sruubedaya yang ada, Puskesmas dapat melakukan inovasi

pelayanan dalam bennrk Paket Pemeriksaan Kesehadald Generul / medical check up)

sesuai potensi masing-masing Puskesmas.

(2) Datam menyusun paket pemeriksaan kes€hatan sebagaimana dimaksud pada ayat (1)

Kepala Puskesmas dapat mengusulkan besaran tadf ters€ndiri sesuai kewajaran harga

pelayanan sejenis yan g komptitif (cost leadership).

(3) Besaran tarif sebagaimana dimaksud pada ayat (2) ditetapkan oleh Kepala Dinas

dengan mensetarakan paket pemeriksaan sejenis dan dilapnrkan kepada Bupati.

(4) Besaran tarif pemeriksaan untuk calon jamaah haji sebagaimana ditetapkan dalam

Peraturan Daelah Nomor 3 Tahun 201 I meliputi pelayanan :

a" pelayanan pemeriksaan golongan darah;

b. pemoiksaan gula darah;

c. pemeriksaan urine lengkap;

d. tes kehamilan.

BAB X

JENIS DAI{ PROSEDI'R PEI"AYANAII KESEHATAI\ BAGI MASYARAKA'T

MISKIN, KEJADIAI\ LUAR BIASA DAI\ Bf,NCANA ALAM

Pasal 13

(1) Puskesmas wajib memberikan pelayanan kesehatan bagi masyarakat sesuai standar

mutu pelayanan kesehatan yang ditetapka& dan tidak boleh menolak pasien dalam

keadaan kegawatdaruratan karena alasan tidak membawa bulli kepeserlaan dan/atau

Surat Ketemngsn Miskin (SKM).
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(2) Bagr pasien rawat inap yang belum memiliki kartu kepesertaan Progam

JAMKESMAS da atau Prcgram JAMKESDA, kelengkapan penyaratan kep€sertaan

harus dilengkapi dalam waktu 3 (tiga) kali 24 (dua puluh empat) jam hari kerja" jika

dalam kuun waktu terebut tidak diperuhi persyaratannya, maka pasien yang

bersangkutatr diberlalokm sebagai pasien umum.

(3) Bagi pasien mwat jalan dar/atau rawat darurat selama belum menunjukkan bukti

kepesertaan diberlakukan sebagai pasien umum.

(4) Jenis pelayanan kesehalan, obat-obatan daD/atau bantuan penunjaog kesehatan se a

tata cara penggantiaD biaya pelayanan kesehatan bagi masyarakat miskin mengacu

pada ketentuan yang berlaku.

(5) Pelayanan kesehatan bagi masyarakat miskin yang dijamin oleh Pemedntah dar/atau

Pemerintah Da€rah sesuai dengan pemturan perundang-undangan.

Pasal 14

(l) Besarao penerimaan retribusi dari JAMKESMAS dar/atau JAMKESDA diclasarkan

pada pelayanan yang diberikan Puskesmas.

(2) Penerimaan sebagaimaru dimaksud pada ayat (l) dis€torlGn ke Kas Umum Daerah dan

setaqiuhya digunakan untuk jasa sarana danjasa pelayanan.

(3) Pemanfaatan atau penggunaan jasa sarana dan jasa pelayanan sebagaimana dimaksud

pada ayat (2) sesuai peraturan perundang-undangan.

Pasat 15

(l) Penetapan Kejadian Luar Biasa (KLB) penyakit menular terlentu oleh Bupati atas

dasar usulan Kepala Dinas berdasa*an pada hasil surveilan epidemiologis setelah

berkoordinasi dengan SKPD te*ait.

(2) Pemyataan penetapan KLB sebagaimana dimaksud pada ayat (1) memuat paling

sedikit :

a. nama Penyakit yang dinyatakan KLB;

b. batas waktu mulai dinyatakarmya KLB dan perkiraan berakhimya;

c. jeds pelayanao kesehatan yang dibebaskan dan dijamin oleh APBD;

d. tEmpat/sarana pelayanan kesehatan yang ditunjuk sebagai petaksana pelayanan

KLBi

e. peran s€rta masyarakat datam penanggulangan KLB;

f. tata cara pelgajuan klaim pelayanan kesehalan pasien KlB.
(3) Masyarakat yang terkcDa dampak laagsuog KLB dibebaskan dari biaya psrawatan di

Puskesmas.
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Pasal 16

Dalam hal kejadian bencana yang dinyatakan secara resmi oleh Bupati, masyarakat yang

terkena dampak dapat dibebaskan dan dijamin biaya pelayanan kesehat n tetentu atas

usulan Kepala Dinas.

Pasal 17

O) MasyaEkat tcrtertu yang dibebaskan dari retribusi pelayanan kes€hata[ meliputi :

a- kader Kesehatan da/atau kader POSYANDU yang masih aktif;

b. anak Sekolah Dasar, lanjutan dan/atau yang sedeqiat Peseia Prognm UKS yang

institusinya memiliki Pajanjian Kerjasama detrgan Puskesmas;

c. peserta Fogram pemberantasan penyakit menular tertentu yang menjadi Program

Pemerintah dan/alau Pemedntah Daerah.

(2) Jenis pelayaoan kesehalan yang dibebaskan untuk masyarakat tertentu sebagaimana

dimaksud pads ayat (1) hurufa dan hurufb meliputi :

a. pemeriksaan kesehatan umum;

b. tindakan medik tortentu yang ditetapksn oleh Kepala Dinas.

(3) Jenis pelayanan kesehatan yang dibebaskan untuk masyarakat tertentu

dimaksud pads ayat (l) huuf c m€liputi :

a" pemeriksaan kesehatan umum;

b, pemeriksaan laboratorium,

BAB XI

PELAYANAI\I MEDIK

Pasal l8

(1) Puskemas taiib memiliki Standar Petayanan Minimal (SPM) sesuai jenis pelayanan

yang ada disertai indikator kinerja pelayanarq baik kinerja cakupan pelayanan

maupun mutu pelayanan dan kemanan pasien (pastient safety)-

(2) SPM sebagaimana dimaksud pada ayat (l) ditet8pkan oleh Kepala Dinas, paling

sedikit memuat :

a- standar input meliputi Saran4 Prasarana, Fasilitas, Peralatan, dan Sumber Daya

Manusia (enis dan jumlah);

b. standar ouput meliputi kapasitas kerja sesuai standar input (cakupan pelayanan);

c. standar hasil (uL-uran hasil) meliputi mutu petayanan (tingkat efektivitas, tingkat

efi siensi, utilitasi, indeks kepuasan masyarakat);

d. kurun waktu pencapaian SPM (lima tahunan).

(3) Dalam hal mendatangkan dokter spesialis tamu diatur ketentuan s€bagai berikut :

a. didasarkan pada pefanjian kerjasama;
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b. Kepala Dinas menerbitkan surat ijin bekerja di Puskesmas yang bersangkutan yang

berlaku sesuai batas waktu perjanjian disertai hak melalo*an tindakan klinik

(clinicql pfiyeledge) sesuai sarana, fasilitas, peralatan dan kewenaogan tindakan

medik di Puskesmas ;

c. adanya dokter spesialis tamu harus menjamin aks€sibititas pelayanan yang

bemlutu bagi masyaBkat miskin;

d. keberadaan dokter spesialis tarnu hendaknya dimanfaatkan uatuk alih pengetahuan

bagi dokter Puskesmas.

(4) Dalam hal tirdakan medik dilimpahkan kepada tenaga kep€rawatan (penwat atau

bidan) rnaka tanggungjawab ada pada tenaga medik yang memberi pelinpahao.

(5) Kepala Puskesmas merctapkan jenis tindakan medik yang dapat dilimpahkan kepada

tenaga keperawatan.

(6) Tenaga keperawatan yang mendapatkan pelimpahan sebagaimana dimaksud pada ayat

(5) berhak mendapatkan jasa pelayanan.

BAB XII
PELAYANAN PEMULASARAA}I JENAZAH

Pasal l9
(l) Perawatan dan penguburan jenazah pasien tanpa ideotitas menjadi taryuog ja\ ab

Pemerintah Daerah.

(2) Perawatanjerazah pendedta HIV-AIDS atau peryakit menular berbahaya laionya yang

membutuhkan perlakuan lJrusus besaran tarif retribusinya ditetspkan oleh Kepala

Dinas.

(3) Biaya perawatan jenazah sebagaimana dimaksud pada ayat (2) yalg merupakan

keluarga miskiq dijarnin oleh Pemerinlah Daerah.

BAB XIII
TRANSPORTASI RUJUKAII

Pasal 20

(l) Untuk menjamitr k€selamat n pa.sle\\ Q)qtient safety) *fiap merujuk pasien harus

dipastikan kondisi pesien dalam keadaan stabil pemafasaa kesadarur, dan sirkulasi

darahnya.

(2) Pasien yang dirujuk dan karena kondisinya membutuhkan tenaga kesehatan

pedamping , maka biaya tambahan unhrk tenaga kesehatan pendamping menjadi

tanggung ja*1&b ketuarga alau penjamin.

(3) Dalam hal pasien sebagaimana dimaksud pada ayat (2) merupakan peserta Prcgram

JAMKESDA biaya tenaga kesehalan pendamping dapat diklairnkan sesuai bukti

pelayanan yang telah diberikan,
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(4) Pemanfaalar mobil Puskesmas keliling diluar fungsi utama tidak boleh dilakukan

secala teruri menerus.

(5) Pemadaatan untuk kegiatan insidentil atau dalam rangka mendukung acara (evert)

tertentu dikenakan biaya setam dengan pelayanan tranportasi ambulan.

BAB XIV

PELAYANAII PENDIDIKAN DAII PENELITIAI\

Pasat 2l

(l) Puskesmas yang dimanfaatkan untuk kegiatan praktek klinik wajib menjamin

keselamatan dan kenyamanan pasien.

(2) Setiap Puskesmas sebagaimana dimaksud pacla ayat (l) wajib menyediakan

pembimbing klinik yang bertanggung jawab atas p€laksanaan kegiatan praktek klinilq

melakukan evaluasi dan penilaian serta supervisi sesuai kebutuhan.

(3) Pembimbing klinik sebagaimana dimaksud pada ayat (2) borhak mendapatkan jasa

pelayanan langsung s€suei dengan pola yang telah ditetapkan.

(4) Unhk kegiatan penelitian klinik yang melibatkan pasien secara langsung sebagai obyek

penelitian intewensional, maka wajib dipenuhi persyaraan kelaikan etik penelitian

klinik.

(5) Dalan hat hrskesmas tidak memiliki kompeiensi untuk menetapkan persyaratan

kelaikan ailq Puskesmas dapat bekerjasama dengan Rumah Sakit yang memiliki

tenaga ahli dibidangDya dan selumh biaya dibebankan pada peneliti.

BAB XV

TATA CARA PEMI]NGUTAT\ RETRIBUSI

Bagian Kesrtu

P$ien Umum di Pwke3ltlas

P*sal22

(1) Pemungutan rctribusi pelayanan kesehatau di UPTD Puskesmas menggunakan karcis

atau Surat Tanda Pembayaran ( STP ) disertai rincianjenis pelayananan yang diberikan.

(2) Penggunaan karcis sebagaimana dimaksud pada atu (l) apabila besaran retribusi yang

dipungut kuang dari Rp. 50.000,00 Qima puluh dbu rupiah).

(3) Penggunaan Surat Tanda Pembayarao ( STP ) sebagafunana dimaksud pada ayat (l)
apabila besaraD rctribusi yang dipungut lebih besar atau sama dengan Rp. 50.000,00

(lima puluh ribu rupiah).

(4) Pemungutan retribusi pasien rawat jalan dilakukan sesuai alur pelayanan atau tindakao

yang diberikan.

(5) Pemungutan retribusi pasien rawat irap dilahrkan sebetum pasien dinyatakan boleh

pulang.
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(6) Dalam bal pasien atau keluarga pasien tidak mampu membayar selwuh biaya pelayanan

kesehalan yang telah diterimanya atau kurang bayar, maka wajib dibuatkan Surat

Pemyataan Hutary (SPH) yang bedsi rincian besamya retribusi terutang, j,ngka waktu

dan cara pelunasan/kesanggupan membayamya.

(7) Kepala Puskesmas r?jib m€rekapitulasi piutang retribusi berdasarkan SPH dan upaya

pemgihan yang telah dilakukan.

Begian Kedua

Pasien Dengan Penj&minu di Puskesmrr

Pasal 23

(1) S*iap pasien dengan penjaminan oleh pihak ketiga/penjamin wajib menunjukkan kartu

identitas perjaminan.

(2) Pasien yang secara pasti ada penjaminnya dibuatkan Surat Jaminan Pelayanan (SJP)

yang harus disertakan setiap mendapatkan pelayananitindakan medik yang dibutuhkan.

(3) Pasien wajib membubuhkan tanda tangan pads SJP sebagai bukti bahwa pasien yang

bersangkutan telah mendapatkan pelayanan kesehatan,

(4) Unit Pelayanan di Puskesmas menerbitkan bukti pelayanan dengan rincian biaya sesuai

perjariian penjamiran.

(5) Kepala h.ukesmas mengajukan klaim retibusi pelayanan kesehatan kepada pihak

penjamin disertai rincian jenis pelayanan dengan besaran tariftya sefia SJP Asli yang

masih berlaku.

(6) Untuk p€layanan kesehatan penjaminan dengan sistem pakd (Diagnostic Related

Group/ Case Mix), maka Kepata Puskesmas uajib metalcukan evaluasi perbedaan tarif

retribusi per jenis layanan (fee for $ervice$) dengan hasil klaim berdasatkan paket

pelayanan.

(7) Dalam hal hasil evaluasi sebagaimana dimaksud pada ayat (6) ada selisih kurang, maka

dibukukar sebagai kerugian keuangan daemh.

(8) Dalam hal hasil evaluasi ada selisih tebih, maka pemanfaatannya diatru sebagai beikut :

a. digunakal menutup selisih kurang dari pelayanan yang merugi dan diprioritaskan

unhrk upaya pengembangal mutu pelayanan;

b. rlalam hal selisih tebih tersebut untuk investasi jangka parfang

daD/atau belanja modat maka pemanfaatannya barus mendapatkan persetujuan

Bupati.

Bagien Ketiga

Pemungutsn Retribwi Pelryuran di LABKESDA

Pasal 24

(l) Pemungutan retribusi pelayanan kesehatan di UPTD LABKESDA menggrmakan

kwitansi disertai incian jenis pemeriksaan laboratorium dan besamn tarifretribusinya.
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(2) Pemlmgutan rctdbusi dilakukan sebelum pemeriksaan labontorium dilakukan.

(3) Dalam hat pemedksaan labo.atoriun dibiayai dari Program atau Proyek yang

anggsrannya sudah ditentukan sesuai satuan biaya standar, maka Kepata UPTD

LABKESDA wajib menerbitkan Sulal Tagibatr Retribusi Daerah (STRD) sebagai alat

bukti untuk klaim ke Bendaharawan Prograo,/Proyek.

Brgirn Keemp&t

Pemungutrtr Retribuci Pelayanan di UPTD PPSDM

Pasal 25

(l) Pemungutan retribusi petayanan kesehatan di UPTD PPSDM menggunakan kwitensi

disertai rincian jenis pelayamn dan besaran tarifretribusinya.

(2) Pemungutan dilakukan sebelum pelayanan diberikan.

(3) Dalam hal pelayanan yang diberikar dibiayai dari Program atau hoyek yang

anggarannya sudah ditentukan s€suai satuan biaya standar, maka Kepala UPTD

PPSDM wajib menerbitkan STRD sebagai alat bukti untuk klaim ke Bendaharawan

hogan/Prcyek.

Bagian Kelima

Pemutrgutrn Retribusi Pelayanan di UPtr'Bengkel Aht Kesehah[

Pasal 26

(1) Pemungutan retribusi pelayanan kesehatan di UPF Belgkel Alat Kesehatan

menggunakan kwitaosi disertai rincianjenis pelayanan dan besaran tarifretribusinya.

(2) Pemungutan dilakukan sebelum pelayanan diberikan atau pada saat pengambilan alat

kesehatan yang telah diperbaiki dan/atau dikalibmsi.

(3) Untuk kontrak pemeliluraan (Contact Mqintensnce) pemungutan retribusinya sesuai

dengan p€rjanjian konbak kerja.

(4) Dalam hat pelayarun yang diberikan dibiayai dari Program atau Proyek yang

anggarannya sudah diientukan sesuai satuan biaya standar, maka Kepala Bengkel Alat

Kesehatan wajib menerbitkan STRD sebagai alat bukti unnrk klaim ke Bendaharawan

Program,/Proyek.

BAB XVI

TEMPAT PEMBAYARAN

Pasal2T

(1) Pembayamn retribusi pelayanan kesehatan dilalokan ditempat p€layanan diberikan.

(2) hukesmas, UPm Labkesd4 UPTD PPSDM dan UPF Bengkel Alat Kesehatarl dapat

bekerjasama dengan Bank Pemerintah unhrk tempat Pembayaran Retribusi.
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(3) Untuk pembayaran pelayanan Puskesmas Keliling dar/atau pelayanan homecure/home

visil pembaya.an diterimakar kepada petugas yang membeikaa pelayanan disertai

bukti pembayaran yang sah yang telah ditetapkan.

BAB XI'II
TATA CARA PENAGIHAN

Pasal 28

(1) Penagihen retribusi terut ng pada pasien umum berdasarkan SPH yang tetah

ditandatangani oleh pasien atau keluarganya.

(2) Berdasarkan SPH sebagaimana dimaksud pada ayat (l) Kepala Dinas menerbitkan

STRD.

(3) Penagihan klaim pasien dengan penjaminan berdasarkan perjanjian kerjasama

pelayanan kesehatan yang telah disepakati.

(4) Dalam hal batas *alitu pelunasan klaim oleh pihak ketiga/penjamin belum dibayar,

maka dapat dikenakan sanksi admirfstatif b€rupa denda sesuai p€ratumn pqundang-

(5) Penagihan rchibusi pada institusi atau Pejabat Pembuat Komitrnen (penanggungiawab

Proga$,?royek) sesuai batas waktu penagihan yang telah ditetapkan dalam STRD.

BAB XYI

TATA CARA PENGEMBALIAN KELEBIHAN

PEMBAYARAN Rf,TRIBUSI

Pasal 29

(l) Wajib retribusi dapat mengajukan pennohoftln pengembalian atas kelebihan

pembayaran retribusi kepada Bupati melalui Kepala Dinas.

(2) Paling lama 3 (tiga) minggu Kepala Puskesmas harus melakukan verifikasi dan validasi

atas pemohonan kelebihan pembayaran retribusi pelayanan kesehatarl

(3) Dalam hal hasil verifikasi dan validasi bukti pelayanan kesehatan dan bukti pembayaran

retribusi pemohon te$ebut benar, maka Kepala Puskesmas paling lama 2 (dua) minggu

setelah melalekan vedfikasi menyampaikan surat p€rmohonan penetapao

pengembalian kelebihan retibusi yang sudah dibayar kepada Kepala Dinas.

(4) Kepala Dinas metalui Bendaharawan Dinas Kesehatan membayar kelebihan retribusi

yang sudah dialokasikan di DP A (outstqnding clain budget).

(5) Setiap pembayaran kelebihan rctribusi petayanan kesehatan wajib disertai kelengkapan

bukti keuangaq meliputi ;

a- surat permohonan atas kelebihan pembayaran retribusi : asli

b. surat hasit verifikasi dan validasi jeuis pelayanan dan pembayaran retribusi yang

menyebutkan besamya selisih yang harus dikembalikan.



t9

c. bukti kwitansi tanda tedma oleh pemohon alas besaran retribusi pelayanan

kes€hatan yang telah dikembalikan.

BAB XIX

TATA CARA PENGHAPUS$I PIUTANG YANG KEDALUARSA

Pasal 30

(l) Kedalualsa penagihan piutang retibusi pasien umum adalah 5 (lima) tshun setelah

dilakukan upaya penagihan secara intensif oleh Kepala Puskesmas dar/atau Kepala

Dinas.

(2) Kedatuarsa penagihan piutang pasien penjaminan aclalah l0 (seputuh) tahun sejak

tanggat diketuarkan swat tegurar/pedngatau ketiga atau melalui mediasi Badan Piutang

Negan.

rAr,r cono, *rffi.l,lN RErRrBUsr

Pasal 31

(l) Untuk menguji keb€naran dan kep&tuhan tefiadap p€mungutan dan penagihan retribusi

t€Iutlng dilahftan oleh Inrpeldorat.

(2) Dalam hal hasil pengujian sebagaimana dimaksud pada ayat (l) dinilai dapat merugikan

keuangan daerah, Inspektorat menyampaikan rekomendasi kepada Bupati untuk

ditindaklanjuti.

(3) Untuk dapat melaksanakan tertib administrasi keuangan dalam pemungutar" penagihan

dan pengelolaan penerimaan dari retribusi terutang, pihak terkait dapat melak*an

pembinaan kepada 1IPTD dan I-IPF dilingkungan Dinas Kesohatan.

(4) Anssaran Dembinaan sebagaimana dimaksud pada ayat (3) dibebankan pada jasa

pelayanan.

BABXxI

TATA CARA Pf,NGURANGAN, KERINGANAN

DAN PEMBEBASAN RETRIBUSI

Pasal 32

(l) PenguangarL kednganan dan pembebasan merupakan bagian peran sosial Pemedntah

Daerah dalam bentuk Govetmebt Social ResponsrDrlr0, (GSR).

(2) Dalam mngka mempedngati Hari Jadi KabupatEn Kediri, Hari Besar Nasional dan/atau

atas pertimbangan teknis lainnya Bupati dapat membebaskan retribusi.

(3) Setiap ada rencana pembebasan retribusi sebagaimam dimaksud pada ayat (l) Kepala

Dinas mengajukan proposal kegiatan dan rencana anggarannya.

(4) Setiap pasien yang tidak mampu membayar, dapat mengajukan kednganan dalam

bentuk mengangsur kepada Kepala Puskesmas secara tertulis.
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(5) Pengurangn besaran rchibusi sampai dengan Rp. 500.000,00 (lima ratus dbu rupiah)

ditetapka[ oleh Kepata Puskesmas berdasarkan petimbangan obyektif dan bukti-buL1i

yang mendukung unnrk itu.

(6) Pengurangan besaran retribusi sampai dengan Rp. 1.000.000,00 (satu jula rupiah)

ditetapkan oleh Kepala Dinas setelah mendapatkan rckomendasi dari Kepala Puskesmas

berdasarkan pertimbangan obyektif dan bukti-bukti yang dipertukan.

(7) Pengurangan besaran rctibusi lebih dari Rp. 1.000.000,00 (satu juta rupiah) &pat

ditetapkan oleh Sekretaris Daerah atas nama Bupari berdasarkan pertirnbangan

obyektif dan bukti-bukti yang meDdukung lmtuk itu.

BAB XXII
TATA CARA PENGELOLAAN KEUANGAN

Bagirn Kesrtu

Perenc&nran Pendaprtal dan BelaDja Retribwi

Pasal 31

(l) Kspsla Puskesmas, Kepala UPTD LABKESDA, Kepala UPTD PPSDM dan Kepata

Bengkel Alat Kesehatao s€tiap tahun mengajukan renaana pendapatan dan rcncana

belanja.

(2) Rencana bela{a sebagaimana dimaksud pada ayat (l) meliputi belanja operasional dan

pemeliharaan dari penerimaan jass sarana dan dikelompokan menuut jenis, obyek dan

rincian obyek.

Brgirn Kedua

Pengelohan Penerimasn

Pasal 34

(l) Setiap penedmaan wajib dibukukan secara tertib dan benar sesuai peraturan p€rundang-

undangao.

(2) Semua penerimaan sebagaimana dimaksud pada ayat (1) paling lambat 1x24 jam wajib

setor ke Kas Umum Daemh atau ke Rekening Bank yang ditunjuk.

Bagisn Ketigr

Pengelolun Pergeluaratr

Pasal35

(l) Senua p€ngeluamn atau belanja harus diangga*an dalam Anggaran Pendapatan dan

Belanja Daerah.

(2) Besaran pengeluarm dan/atau belanja sebagaimana dimaksud pada ayat (l) harus

memperhatikan pada besaran penerimaan.

(3) Pengeluamn darL/alau belanja dari penerimaan dianggarkan pada tahun anggaran

berjalan atau pada tshun anggara[ berikutnya.
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BAB XXIII
KETENTUAII PENUTUP

Pasal36

Hal hal yang belum diatur dalam Peraturan Bupati ini sepanjang mengenai pengaturat

teknis pelaksanaan diatur lebih lanjut oleh Kepala Dinas.

Pasal 37

Peraturan Bupati ini disusun berdasarkan Nota Dinas dari Kepala Dinas Kesehatan

Kabupaten Kediri Nomor 1881151821418.4812011 tanggal 1 Desember 20ll perihd

Pengajuan Draff Peraturan Bupati Kediri Nomor Tahun 2011 lentang Petunjuk Petaksanaar

Peraturan Daerah IGbupaten Kediri Nomor 3 Tahun 20ll tenrang Retribusi Pelayanan

Kesehatatr di Dinas Kesehatan Kabupaten Kedi.i dan Berita Acara Nomor

5901160791418-48D01I tanggal 20 Desember 201 I tenlang Pembahasan Draf Peraturan

Bupati Kedid tentang Petunjuk Pelaksanaan Peraturan Daerah Kabr4raten Kediri Nomor 3

Tahun 201I tentang Retdbusi Pelayanan Kesehatan di Dinas Kes€hatan Kabupatel Kediri

serta mulai berlaku pada tanggal I Januad 20 I 2.

Agar setiap orang mengetahuinya, memednt hkan pengundangan Peiahrratr Bupati ini

dengan penempatsnnya dalam Berita Daerah IGbupaten Kedid.

Ditetapkan di Kediri

pada rensgal 28 - 12 - 20ll

BI'PATI KEDIRI,

ttd

IIARYAITTI SUIRISNO

Diundangkan di Kediri

pada tanCCal 28 - 12 - 20ll

SEKRETARIS DAERAH KABUPATEN KEDIRI,

ttd

st PoYo

BER.ITA DAE,RAH KABIIPATEN KEDIRI TAHI]N 2O1T NOMOR 43

Salinan sesuai dengan aslinya
a.n. SEKRETARIS DAERAH
Asisten Administrasi Umum

I
.196703071990031008



LAMPIRAN : PERATURAN 8UPATl (EDlRl

NOMOfl : 43 TAHUN 2011
TANGGAL|28-12-2011

PEMBERIAKUAN TARIF RETRIBUSI PELAYANAN KESEHATAN DI OINAS KESEHATAN KAAUPATEN KEOIRI

No JENIS PELAYANAN TARIF

TAHUT'I PEMBERLAKUAN

2012 2013 2111
TARIF

RETRIBUSI

TARIF

RETftBUSI
TARIF

RETRIBUSI

1 2 3 4 5 6

I PELAYANAN DI UPTD PUSKESMAS DAN JARINGANNYA

A PELAYANAN RAWAT JALAN
PELAYAMN PENDAFTARAN

PELAYANAN KARTU IOENTITAS

1 Pelayanan Kartu ldentitasdan fom rekam medis pasion baru 3.000 3.000 3.000 3.000

2 Pelayanan Kad! ldentitas pasisn tdk bawa kartu, kartu hilang 3.000 3.000 3.000 3.000

PELAYAMN DASAR

1 Rawat Jalan / Penqobatan Dasar
(Anamnese, pem€iksaan fisik, diaqnose dan pengobatan) 5 000 5.000 5.000 5.000

2 Konsultasi Sanitasi 5 000 5.000 5.000 5.000

3 KonsultasiGizi 5 000 5.000 5.000 5.000

4 Psmoriksaan KIA dan Ginokologi

a. Doktsa spgsialis ksbidanao dan kanduogafl dengan USG 50.000 50.000 50.000 50.000

{ianpa print out )

b. Doktor spesialis kebidanan dan kandunqan d€nqan USG 70.000 70.000 70.000 70.000

(dongan print out )

c. Doktsr sposialis anak 40.000 40.000 40.000 40.000

d. Doktor Umum denqan USG (tanpa Pdntout) 35.000 35.000 35.000 35.000

e.Dokt6r lJmum donqan USG (don0an Print out) 65.000 65 000 65 000 65.000

i Bldan ala! rlokier Umum 5.000 5.000 5 000 5 000

5 Pemeriksaandokt€rsposialislainnya 40.000 15.000 25 000 40 000

POLITUMBUH KEMBANG

1 Konsu tas Gizi 5.000 5.000 5 000 5 000

2 Slimulasidini inteNensi dsteksi tumbuh K6mbanq {SDIDTK) 7.000 7.000 7 000 7.000

POLI REMAJA

1 Kons€lino Remaia 5 000 5.000 5.000 5.000

POLI LANSIA

1 Torcpy akupunturc 25 000 25.000 25.000 25.000

2 Fjsiotorepydgnqan€loctrical stimulan 50 000 10.000 15.000 50.000

3 Konselinq Lansia 5.000 5.000 5.000 5.000

B PE LAYAT{Ai.I GAWAT OARUMT

1 Pelayanan Karlu ldenlitas dan form rekam medis pasi€n baru 3.000 3.000 3.000 3.000

2 Pelayanan Kadu ldontitas pasien tdk bawa kartu, kartu hilang 3.000 3.000 3.000 3.000

3 Tindakan Gawaidarurat 20.000 10.000 10.000 20.000

c PELAYAMN RAWAT INAP

1 Biaya kamadakomodasi, tanpa makan)per hari/oranq
a.Klas Utama 150.000 150 000 150.000 150 000

b. Klas 1 100.000 100 000 100 000 100 000

c. Klas 2 75.000 75.000 75.000 75.000

d.Kas3 50.000 15.000 30.000 50.000

2 Biava rekam m€dik D€r masa Derawatan 5.000 5.000 5.000 5.000

3 Visits / pomsriksaan per hari :

a. Dokter umum 20 000 7.500 12.500 20.000

b. Dokter spesi€lis 40.000 20.000 30.000 40.000

4 a. Asuhan kep€rawatan atau kgbidanan p6rharikatagon 1

10% dari biaya akomodasi kla6)

b. Asuhan kep€rawatan atau kobidanan per hari kataqori2
( 20% dari biaya akomodasi klss)

c. Asuhan keperawatan atau kebidanan per hari kalagori3

{ 30% dad biaya akomodasiklas}

5 Biaya makan pasien p€rhari/ orano 30.000 30 000 30 000 30.000

Biava makan diel khusus pasien perhari/ orano 60.000 45 000 50 000 60.000



No JENIS PELAYAMI{ ]ARIF

TAHUiI PEMBERLAKUAN

m12 2013 m11
TARF

RETRIBUSI

TARII
RETREUSI

TABF
ffiTRIBUSI

1 2 3 4 5 6

D PELAYAMN MEDIK DAN PELAYAMN IGPERAWATAN

TINDAKAN MEDIK SEDERHANA

a. Tindakan medik Sederhana I 10.000 10.000 10.000 10.000

b. TindakaD medik Sederhans 2 15.000 15.000 15.000 15.000

c. Tindakan medik Sedorhana 3 30.000 m.000 20.000 30.000

2 TII{DAKAI{ MEDIK rcdL
a. Tindakan medik Kocil 1 40.000 40.000 40.000 40.000

b. Tiidakan m6dik Kecil 2 50.000 50.000 50.000 50.000

c. Tlndakan medik Kecil3 75.000 60.000 70.000 75.000

3 TINDAKq MEOIK SEDAI,IG

a. Tindakan medik Sedang 1 100.000 80.000 90.000 100.000

b. Tindakan medik Sedanq 2 200 000 150.000 175.000 200.000

c. Tindakan modik Sedanq 3 400 000 250.000 300.000 400.000

4 TINDAKAN MEOIK PADA GAWAT DARUMT
a. Ponyoqoraan Tindakan Medik D€da Ga./at Darurat

Jasa Pelayanan Ditambah 30 %

5 TINOAKAN OPERATIF

a. Tindakan operalif S€d€rhana 100.000 100.000 100.000 100.000

b Tindskan OD6.atif K€cil 200.000 200.000 200.000 200.000

c. Tindaken Operatif Sedang 2.000.000 2.000.000 2.000 000 2.000 000

d Tindakan op€ratif Eesar 5 000 000 5 000 000 5.000.000 5.000 000

JOII{T OPERATIOT{, PERLUASAI{ OPERASI DAN TAMBAHAI{

TII{OAKAN

a. JointOperatjon, didampingi opsrator dsrrstau non oporatorbidang

sposialisasi lain yang bsrbeda, tambahanjasa polayanan unluk

DondamDinqS0 % iasa peiayanan oporatol utama

b. Poiuasan Operasi, m€libatkan operator bidanq lain, iasa p€layanan

untuk opoEtor tambahan s€suai dengan klasilikasi lindakan operali

iasa sarana dipofiitungkan sesuai klasifikasi tindakan op€ratif

c. Memerlukan tambahan tindakan operalifl€in, dilaklkan ol6h oporator

yanq sama tambahan iasa polayanan sesuaidengan jumlah tindakan

op€ratilyanq dilakukan, iasa sarana dip€rhilungkan salu lindakan

operalil sesuai klasilikasi

/ RETRIBUSI TAMBAHAN PADA TINDAKAN MEDIK DAt{ /ATAU

OPERATIF YAi{G MEMERLUKAN AIIES]ESI
a. Anestesi dilakukan oleh porawat terlatih

Jasa Polayanan 15 %dariiasa pelayanan tjndakan dan /alau lindakan

operatif.

b. Anestes d akukan oeh dokter anestes

Jasa Polayanan 40 % dari iasa polayanan tindakan dan /atau tindakan

operatf.

B TINDAKAN MEDIK PSIKIATRIK i0.000 10.000 10.000 10.000

E PELAYAMN PENUNJANG MEDIK

1 Pomerikslnlabotatorium
1.1 Pemerksaan Hematoloqi

a. Pemoriks€an Hb 10.000 10.000 10.000 10.000

b. Pemgriksaan Malaria 15.000 15.000 15.000 15 000

c. Pemeriksaan Filaia 20.000 20 000 20 000 20 000

d Pemoiksaan Golongan Darah 10.000 10 000 10.000 10 000

e. Pemeriksaan darah lonqkap s€derhana 25.000 25.000 25.000 25.000

1,2 Pem€riksaan Kimia Klinik

a. Pem€riksaan Guls Darah 15.000 15.000 15.000 15.000

b. Pomeriksaan Asam Ural 20.000 20.000 20.000 20.000

c. Pemodksaan Cholesisrol total 20.000 20.000 20.000 20.000

d. Pomeriksaan HDL 25.000 25.000 25.000 25.000

e Pemerksaan LDL 25.000 25.000 25.000 25.000

f P€monksaan Tnqlis€rida 25.000 25.000 25.000 25 000

o. P€meriksaan Urine lenqkap 15.000 15.000 i5.000 15.000

h P6m6riksaEn Albumino u n€ 5.000 5 000 5 000 5 000

i. Pomeriksaan Sedimen Udno 15.000 15.000 15.000 15.000



No JENIS PELAYANAN TARIF

TAHUN PEMBERLAKUAN

2012 m13 201{
TASF

RETRIBUSI

TARIF

RETRIBUSI

TARIF

R€TRIBUSI

I 2 3 4 5 6

j. Pemeriksaan Urine Reduksi 8.000 B 000 B 000 8 000

k.Pemoriksaan SGoT 25 000 25.000 25.000 25.000

l. P6me ksaan SGPT 25 000 25.000 25.000 25.000

m. Pemoriksaan Alkali pospataso 40 000 40.000 40.000 40.000

n. Pontedksaan BUN 30.000 30.000 30.000 30.000

o. Perneriksaan Serum Croalinino 30 000 30.000 30.000 30.000
p. P€msriksaan Pap Smear 75.000 75.000 75.000 75.000

q. P€meriksaan TSH (Thyroid stimulatjng homon ) 125.000 125.000 125.000 125.000

r. P€meriksaan EYU ( Ekscretion yodine urine ) 50.000 50.000 50.000 50.000

1,3 Pgmenksaan lmunologi dan Serologi

a. Pomeriksaan widal 20.000 20.000 20 000 20 000

b. Pemeriksaan VDRL 30.000 30 000 30 000 30 000

c. Pomeriksaan G0 30.000 3 000 5.000 30 000

d. Pemeiksaan kehamilar 10.000 10.000 10.000 10.000

e Anti HIV test 180.000 180.000 180.000 180.000

I VCT {tostsukar€la HIV) di Pu6kesmas 30.000 30.000 30.000 30.000

q VCT lt€st sukarela-Hlvldi Rumah Klien (mobilo klinik) 35.000 35.000 35.000 35.000

1,4 Pemsriksaan Mikrobioloqi Klinik

a, P6m6riksaan Faeces 10.000 10.000 10.000 10.000

b. Psmoriksaan SDUtum BTA diaqnosis (3 slido) 15.000 15.000 15.000 15.000

c. Pemsriksaan Sputum BTA Followup l1 slido) 8 000 8.000 8.000 8.000

1,5 Pem€riksaan Parasilolooi

s. Pemedksaan Tdchomonas 10 000 2.000 5.000 10.000

b. Pomeriks€an Koll/Jamur 10.000 2.000 5.000 10.000

c. RPR test (sipilis) 25.000 3.000 5.000 25.000

d Swab urethrae / anus 15.000 3.000 5.000 15.000

2 PemerksaanDiaqnoslik
a. Rontqoo foto tanpa kontaas 70.000 70 000 70 000 70 000

b E.i(.G. kekaman koriajantung ) 30.000 30 000 30 000 30 000

c. U.S.GiR€gio (l€rmasuk phnl o!l)diluar kasw kelidanan dan kandungan 100.000 100.000 100000 100.00c

F PELAYANAN KIA"XESEHATAN REPRODUKSI,PONED DAN XB

Pelay.n.n oleh ookter Sp6l.li.
A. Spe.isllt K.bidanan dan l(.ndungrn
1 Per6allnan Normal 1000.000 1.000.000 1.000.000 1.000.000

2 Porcalinan Patoloqis (Sunqsang, Vactum ekshaksi, Dictosia bahu,

Persalinan Lama ) 1.250.000 1.250.000 1.250.000 1.250.000

3 Manual Plasenta 350.000 300.000 300.000 350.000

4 Kuretase 450.000 400.000 400.000 450.000

5 Jahitan Ruptur Perinei Totalis 400.000 350.000 350 000 400 000

6 Metodo Operasi Wanita( Tuboktomi ) 650.000

7 Pemasanqan IUD fiidak l€rmaslk Alkon IUD) 250.000 150.000 200.000 250 000

8 PeleDasan IUD (tanpa psnyulit) 200.000 175.000 175.000 200.000

I Pamasanqan imDl€nt {Tidak tormasuk Alkon implant) 250.000 225.000 225.000 250.000

10 Pelepasan implant (tanpa penyulit) 300.000 250.000 250.000 300.000

11 Sunlik KB 3 bulanan {trdak termasuk obat) 60.000 55.000 60.000 60.000

12 Suntik KB 1 bulanan (tidak termasuk obat) 60.000 55.000 60.000 60.000

13 Pel6pe$n sise plas€ntad€ngan digital 275 000 275.000 275.000 275 000

14 Pornberian Mg SO 4 250 000 175.000 200.000 250.000

15 Pemeriksaan IVA 75.000 75.000 75.000 75.000

16 P€nqambilan sodiaan pap smear 125.000 100.000 125.000 125.000

B. Speri.lb Anak

1 Pgrawatan bayi baru lahir normal 300.000 150.000 200.000 300.000

2 Rasusilasi 400.000 350 000 350.000 400.@0

3 Porawatan bayi di incubator/hari (Diluar obat) 175.000 115 000 125 000 175 000

C Sp$i.lb Urolooi
1 M6tod6 Operasi Pria { Vaseklomi ) 650.000 450 000 500 000 650 000

Polayanan olah 0okt6r Umum

1 Persalinan Norm5l 850.000 650 000 650.000 850.000



No JENIS PELAYAMN TARIF

TAHUN PEMBERLAKUAN

N12 x13 m11
TARIF

RETRBUSI

TARIF

RETRIBUSI

TAroF

RETRIBUSI

1 2 3 4 5 6

2 Porsalinan Patologis (Sunosang, Vaccum okslraksr,

Distocia bahu, Persalinan Lama ) 1 0m.000 750.000 850.000 1.000.000

3 Manual Plasonla 250 000 250.000 250.000 250.000

4 Kuretase 300 000 300.000 300.000 300.000

5 M6tod€ Operasi Pria (Vasektomi ) 450 000 250.000 300.000 450.000

6 Pomasangan luD (Tidsk termasuk alkon luo) 175 000 45.000 85.000 175.000

7 Pel€pasan luo (tanpe psnyulit) 200 000 50.000 100.000 200.000

8 Pemasangan implant (Tidak lormasuk alkofl lmplant) 150.000 35.000 75.000 150.000

I Pelepasan implant (tanpa penyulit) 200.000 50.000 100.000 200.000

10 Suntk KB 3 bulanan (tidak t€rnasuk obat) 35.000 i5.000 25.000 35.000

1 1 Suntik KB 1 bulanan (tidak t€rmasuk obat) 35.000 15.000 25.000 35.000

12 Pelepasan sisa plas€nta denqan dioital 200.000 200.000 200 000 200 000

13 Pembedan Mq SO 4 175.000 i00 000 125 000 175 000

14 Obs€rvasi inpartu 150.000 150 000 150.000 150 000

15 Pemoriksaan IVA 50.000 50 000 50 000 50.000

16 P€ngambilan 6ediaan p6p smear 100.000 75 000 75.000 100.000

17 Rosusitasi 160.000 160.000 160.000 160.000

'l 8 Perawatan bayi di incubalor/hari (Diluar obat) 100.000 100.000 100.000 100.000

19 Kuniunqan rumah masa nifas 50.000 50.000 50.000 50.000

P€laysnen oleh Bidan
1 PersaLinan Normal 500 000 500.000 500.000 500.000

2 ManualPlasenla 150 000 150.000 150.000 150.000

3 Pemasanqan IUD (Tidak termasuk alkon IUD) 125 000 40.000 40.000 125.000

4 P6lepasan IUD (tanpa ponyulit) 100 000 100.000 100.000 100.000

5 Suntik KB 3 bulanan (lidak termasuk obat) 20.000 20.000 20.000 20.000

6 Suntik KB 1 bulanan (tidak termasuk obat) 20.000 20.000 20.000 20 000

7 Pelepasan sisa plasenta denqan diqitai 125.000 125 000 125 000 125.000

8 Observasi inpartu { Pasien yang dilakukan rujukan ) 100.000 100 000 100 000 100 000

I Pemonksaan IVA 35.000 35 000 35.000 35 000

10 Pengambilan s€diaan pap smear 75.000 75.000 75.000 75.000

11 Resusitasi 200.000 200.000 200.000 200.000

12 Kuniunqan rumah masa nifas 40.000 40.000 40.000 40.000

G PELAYANAN KESEHATAN GIGI DAN MULUT

Pemenksaan Gioi 5.000 5.000 5.000 5.000

Tind.kan m.dik gigi (d.!sr)
1 Pombecihan karanq qiqiperreqio 20.000 20.000 20.000 20.000

2 Poncabutan qiqitotap biasa 20.000 20.000 20.000 20.000

3 Ponoabutan gigitetap dengan penyulil 30.000 30.000 30.000 30.000

4 Poncabutan gigisusu 10.000 10 000 10 000 10 000

5 P€ncabutanqiqidengankomplikasi 25.000 25 000 25 000 25 000

6 lnsisi abs€s qiqi 25.000 25 000 25 000 25 000

7 Tumpatanoiqis6menta.a 5.000 5.000 5.000 5.000

8 Tumpatan gigi ama gam 20.000 20.000 20.000 20.000

9 Tumpatanoioikomposit 75.000 75.000 75.000 75.000

10 Tumpatan gigiGlass lonomor Cemont (GlC) 20 000 20.000 20.000 20.000

11 Opercul€ctofiry 100.000 100.000 100.000 100.000

12 Pembuatan GiqiTiruan (protesa)

a. Gigi Tiruan lengkap Atas dan Bawah 1.500.000 1.500.000 1.500.000 1.500.000

b. GigiTiruan Tak Lengkap, 1 gigipertama perrahang 200.000 200.000 200.000 200 000

c Tiap gigiberikutnya 75.000 75.000 75 000 75 000

d Jembatan tiap unit tanpa logam mulia 200.000 200 000 200 000 200 000

Tindekan nrodik qiqi (rDeriali.tik)

1 Pencabutan gigi tertanam / impeot6d / gigi miring 250.000 250 000 250.000 250.000

( lindakan operasi )
H PELAYAMN TRANSFUSI DAM}I DAN TERAPI OKSIGEN

1 Transfusi {pindah tuang darah) daris€orang donor ke orang lain 50.000 50.000 50.000 50.000

ssbagai pen6rima.(bag atau labu pertama,trdak termasuk darah

2 Tiap Bag atau labu berikutnya (tidak t€rmasuk darah) 5 000 5.000 5.000 5.000

3 Pomasangan oksigen aparatus (alat banlu pemafasan/saluran 02) 20 000 20.000 20.000 20.000

4 P€mekaiao Oksioenlam 50.000 10.000 25 000 50 000



No JENIS PELAYAMN TARIF

TAHUN PEMBERLAKUAI.{

m12 m13 x11
TARIf

RETBBUSI
TABF

RETRIBUSI

TARIF

RETRIBUSI

1 2 3 4 5 6

I PELAYAMN PERAWATAN XESEHATAI{ MASYARAKAT

1 Pemeriksaah kes€hatan dan penoobatan dirumah {Danooilan ) 30.000 30.000 30.000 30.000

2 VCT (t€st sukar€la-H lvi diRumah Kli6n (mobile klinik) 35.000 35.000 35.000 35.000

J PELAYANAN PEI{GUJIAI{ XESEHATAN

1 Pemeiksaan K€s€hatan untuk mslanjut(En sekolah 5.000 5 000 5.000 5.000

2 Pomedksaan Kes€hatan untuk mencafl pskeriaan 5.000 5 000 5 000 5 000

3 Pemeriksaan Xesehalan calon Penqantrn 10.000 10 000 10 000 10 000

4 Pom€dksaan Kss€halan Calon Jsmaah Haji

a. Calon Jamaah Pia 100.000 100.000 100.000 100.000

b. Calon Jamaah Wanita 110.000 110.000 110.000 110.000

5 Pom€riksaan Kesehatan untuk asuransi (calon p6s6rta) 100.000 100.000 100.000 100.000

6 Pemedksaan Kesehatan untuk CPNS/PNS 10.000 10.000 10.000 10.000

K PELAYAI{AI{ PEMULASARAAN JE}IAZAH

1. Perawatan Jonazah (msmandikan, mengkafani) 75 000 75.000 75.000 75.000

2. Porawatan Jenazah dengan ponyakit monular {rnemandikan, fiEngkafar 250 000 250.000 250.000 250.000

3. Penyimpanan i€nasah perhad 25 000 25.000 25.000 25.000

L PE LAYAI{AI{ I'EuCOIEGII
1. Pom€riksaan Luar (visum luar)jenazah, didalam gedung 45.000 45.000 45.000 45.000

2. Pomodksaan Luar(visum luar)jenazah, diluar g€dunq 50.000 50.000 50.000 50.000

3. Bedah Mayat (otopsi) 150.000 150.000 150.000 150.000

4. Pemsdksaan Korban Hidup (visum korb€n hidup) 30.000 30.000 30.000 30.000

5. Polaysnan Surat Ketoranoan K€mslian 10.000 10.000 10.000 10.000

6. PglaYanan Resume Modik 10.000 10 000 10 000 10 000

7. Polayanan Salinan Rekam Msdik 10.000 10 000 10 000 10.000

8. Pelayanan Adminiskasi Klairn Asuransi 30.000 30 000 30 000 30 000

M PELAYAMN FARMASI

1. Konsultasi Kolarmasian 5.000 5.000 5.000 5.000

2. P€mbuabn Puv6r 2.000 2.000 2.000 2 000

N PELAYANAN GIZI

1 Kons€lino Gizi Tumbuh kembanq 15 000 15.000 15.000 15.000

2 Tgrapi pemulihan kuranq qizi :

Biaya kamar(akomodasi, lanpa makan) p6rhad /omng
a.Klas Utama 150.000 150.000 150.000 150.000

b. Klas 1 100.000 100.000 100.000 100.000

c. Klas 2 75.000 75.000 75.000 75.000

d Klas 3 50.000 50.000 50.000 50.000

Eiaya rekam modik Der mssa pBrawatan 5.000 5.000 5.000 5.000

Visito / p6m€ ksaan per hari r

a 0oki6r umum 20.000 20 000 20.000 20.000

b. Dokter spesialis 40.000 40 000 40.000 40 000

Asuhan ksperawatan

a. Asuhan kspsrawatan dan alau kebidanan perharikatagori 1

10% dari boaya akomodasiklas)

b. Asuhan koporawatan dan atau kobidanan per hari katagori2
(20% dan beaya akomodasi klas)

c. Asuhan koporawatan dan atsu kobidanan p6r hati katagori 3

(30% dari b6sya akomodasi klas)

3 Biaya makan pasien

a. Biaya makan pasien pohan /oranq 30.000 30.000 30.000 30.000

b. Biava makan diet khusus Dasi€n p€rhari/oranq 60.000 45.000 50.000 60.000

4 Psninokatan Pola asuh dsn PHBS 30.000 30.000 30.000 30.000

0 PELAYAMN TRANSPORTASI RUJUKAN PASIEN DAI{ TRANSPORTASI

JENAZAH

Pemlk.i.n mobilr ambul.nc., mobil Pu!k*m.. koliling
1 P€makaian di dslam kota dan keluar kola kurang dari 1 5 km 60.000 60 000 60 000 60 000

2. Keluar kota lsbih dari 15 km

a. 15 km perlama 60.000 60.000 60.000 60.000

b. Setiap km selaniulnya 5.000 5.000 5.000 5.000

3. PgndamDinq (liaD orano D€r had p€rkali)

a. Porawat atau bidan 50.000 50.000 50.000 50.000
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b Dokter 100.000 100.000 100.000 100 000

c. Petuoas DondamDino lainnya 40.000 40 000 40.000 40.000

{makan petuqas dihitunq tersondid)

Penakaien l6r6te jenazeh

1 Pemakaian di dalam kota dan keluar kota kurang dari 1 5 km 60.000 60.000 60.000 60.000

2. Koluarkota lsbih dari'15 km

a. 15 km portama 60 000 60.000 60.000 60.000

b. Sotiap km s6lanlutnYa 6.000 6.000 6.000 6.000

3. Pendamping (liap orang perhariperkali) 50.000 50.000 50.000 50.000

a. Perawat atau bidan 50.000 50.000 50.000 50.000

b. Dokter 100.000 100.000 100.000 100.000

c. Polugas p6ndampin0 leinnya 40.000 40.000 40.000 40.000

(makan petuqas dihitunq t€rs€ndiri)

P PELAYANAN PENDIDIKAN OAN PENELITIAN

Eiayatidak termasuk rapat koodiaasi, p€mbokalan dan biaya makan

mahssiswa di lahan prakiek

1. Pendidikan praktek klinik/tromunitas mahasiswa kedokteran

{tiap kelompok, 6-10 orang )

a. KopalaPuskosmas{kelompoUmingau) 200.000 150.000 175.000 200.000

b. Dokter pembimbinq (Oranq./Mioqqu) 110 000 110.000 110.000 110.000

c. P€rawat alau Bidan pendampinq (0rang/Minggu) 60 000 60.000 60.000 60.000

2. Pondidikan praktek klinik/komunilas mahasswa kedokleran gigi

(tap kelompok, 610 oranq)

a. KeDala Puskesmas (kolompouminqqu) 200.000 150.000 175.000 200.000

b. Dokter qiqi pombimbinq (Orang/Minqqu) 120.000 120 000 120.000 120.000

c. Porawat qiqi pondampinq {Oranc/Min00u) 70.000 70 000 70 000 70 000

3. P€ndidikan prakiek kliniukomunitas mahasiswa kebidanan

{tiap kelompok 6-10 oranq)

a. Kepala Puskosmas (kelompouminggu) 200.000 150.000 175.000 m0.000

b. Bidan Pusk€smas pembimbinq (0ranq/Minggu) 110.000 110.000 110.000 110.000

c. Bidan Desa Pondamping (Orang/Minggu) 60 000 60.000 60.000 60.000

4. Peadld kan praklok k n k/komunitas mahasswa keperawalan

(tiap k€lompok, 6-10 orang)

a. KoDela Puskesmas (k€lompoldminqqu) 200.000 150.000 175.000 200.000

b. Psrawat Puskesmas pembimbing {Orang/Minggu) 110.000 110.000 110.000 110.000

c. Perawat atau Bidan Pendamping (Oranq,/Minggu) 60.000 60 000 60.000 60.000

5. Pondidikan praktok klinikfl(omu0itas mahasiswa non kes6hatan lain

(tiap kelompok, 61 0 orang )

a. Keosla Puskesmas {kelomoouminqqu) 200.000 200.000 200 000 200 000

b. P€mbimbinq Puskesmas (0ran0/Minqgu) 110.000 110.000 110.000 110.000

c. P€mbimbinq di desa {0rano/Minqqu) 60 000 60.000 60.000 60.000

6. Pendidikan Draktok kiinik/komunilas mahasiswa kesehalan lain

(tiaD kelomDok.6-10 oranq )

a. Kopala Puskesmas (kslompouminqqu) 200.000 200.000 200.000 200.000

b Pombimbing Puske6mas (Orang/Minggu) 110.000 110.000 110.000 110.000

c. Pombimbinq di dssa (orandMinqqu) 60.000 60 000 60 000 60.000

7. Polatihan (in house lraining)

{taD oranq. psr polatihan)

a. Kepala Puskssmas (Oranq/pelatihan) 45.000 45.000 45.000 45.000

b. Pembimbinq Puskesmas {0rano/pelatihan) 30 000 30.000 30.000 30.000

c. Pembimbinq di dosa (0ranq/pelatihan) 25 000 25.000 25.000 25.000

8. Polayanan Studibanding (peroranq p€r hari) 75.000 75.000 75.000 75.000

I Penelitian 25.000 25 000 2s.000 25.000

o PELAYAMN ADMIiIISTRASI DAN REKAM MEDIK

1 . Pelayanan surat kolorangan m6dik 5 000 5.000 5.000 5 000

2. Pelayanan administrasi rawal inap 5 000 5.000 5.000 5.000

3. Polayanan adminishasi klaim lihak koliga 30.000 30.000 30.000 30.000

4. Pelayanan rekam medik rawatjalan 5 000 5.000 5 000 5.000

5. Pelayanan rokam modik rawal darurat 5.000 5.000 5.000 5.000
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6. Pelayanan r6kam modik rawat inap 5.000 5 000 5.000 5.000

R PEMBAKAMN SAMPAH MEDIS

1. Mudah Terbakar ( per Kg) 28.500 28.500 28.500 28.500

2. Sujjt t€rbakar (per Kg) 45.000 45 000 45.000 45 000

PELAYANAN STERILISAST OAI{ BINATU

L Pelayanan linen bersih/kg 10.000 10000 10.000 10000

2. Polaysnan sterilis€si inst1lnen/s6t 50 000 50.000 50.000 50.000

3. Pelayanan sto.ilisasi lio6n&g 25 000 25.000 25.000 25.000

T PELAYAI{AN DILUAR JAM KERJA DAN ATAU HARI LIBUR

Rawal ialan, Tindakan m€dik, Penunianq msdik, Kesehatan gigi dan

mulut, Modikolegal, Psngujian kosohatan, Administrasidi lu jam ke4

dan atau hari libur rctribusi ditambah 50% dan rstribusr yang ditontukan.

PELAYAYAII UPIO LABORATORIUM IGSEHATAN DAERAH

a, Pemoaikalen L.borctoium kat6h.tan lingkungan

1 P6m.riks..n Filik! d.n Kimi.
Pomeriksaan KimiaAir 150.000 150.000 150.000 150.000

2 Pem.rikr..n B.ktoriologi
Pemefi ksaan Bakt€rioloqi Air 90.000 90 000 90.000 90.000

3 P.meriks..nMlkrobloloql
a, Pernoriksaan Pus 170.000 170 000 170.000 170 000

b. Pemeriksaan Culture Ljrine 210.000 210.000 210.000 210.000

c. Pofiteriksaan Salmonella 170.000 170.000 170.000 170.000

d. Pemodk6aan SDutum BTAdiaqnosis (3 slido) 15 000 15.000 15.000 15.000

6. Pemeriksaan Soutum BTA Follow up i1 slido) 8.000 8.000 8.000 8.000

f. P€modksaan Culluro Darah 170.000 r70.000 170.000 170.000

o Pemeiksaan Faoc€s 10.000 10.000 10.000 10.000

h. Pom€iksaan Trichomonas 10.000 10 000 10.000 10.000

4 Pemoriksaan B.han M.k.nen den illinum.n
Pemeriksaan Makanan 110.000 110.000 110.000 110.000

b. Pamerikeen kbor.torium Klinik
1 P6meriklaanHomatologi

a. Pomeriksaan Hb 10 000 10.000 10.000 10.000

b. P€meiksasn Malada 15 000 15.000 15.000 15.000

c. Pemedksaan Filada 20 000 20.000 20.000 20.000

c P€menksaan Golongan Darah 10.000 10.000 10.000 10.000

e. Pemonksaan darah l€nqkap s€dorhana 25.000 25 000 25.000 25.000

2 Pamarikllln Kimie Kinik 170.000 170.000 170.000 170.000

a. Pemeriksean Gula Darah 15.000 15 000 15.000 15.000

b. Porieiksaan Asam Urat 20.000 20 000 20 000 20.000

c. Pem€riksaan Cholesterol total 20.000 20.000 20 000 20 000

d. Pemeriksaan HDL 25.000 25.000 25.000 25 000

o. P€moriksaan LoL 25 000 25.000 25.000 25.000

f . Pomeriksaan Triglisedda 25 000 25.000 25.000 25.000

q. P€moriksaan Urino lonakap 15.000 15.000 15.000 15.000

h. Pemeriksaan Albumins Urlne 5.000 5.000 5.000 5.000

i Pemarik$Bn Sodimen l.lrin€ 15.000 15.000 15.000 15.000

i. Pomeriksaan lJrine R€duksi 8.000 8.000 8.000 8.000

k. Pernariksaan SGOT 25.000 25 000 25.000 25.000

l. Pemeiksaan SGPT 25.000 25.000 25.000 25.000

m Pemedksaan Alkali pospalase 40.000 40 000 40 000 40 000

n. Pemeriksaan BUN 30.000 30.000 30 000 30 000

o. Perneriksaan Serum Creatinine 30.000 30.000 30.000 30 000

p. Pomsriksaan Pap Smear 75.000 75.000 75.000 75 000

q. Pemodksaan TSH (Thyroid slimulating hormon ) 125.000 125.000 125.000 125.000

r. P€medksaan EYU ( Ekscretjon yodin€ urine ) 50.000 50.000 50.000 50.000

3 Pemerik3..n lmunologi dan Serologi
a Pemeiksaan widal 20.000 20.000 20.000 20.000

b Pemeriksaan VDRL 30.000 30.000 30.000 30.000

c, Pem€riksean GO 30.000 30.000 30.000 30.000

d. Pomoiksaan kohamilan 10.000 10 000 10.000 10.000



JENIS PELAYANAN

III, PELAYANAN PIJSAT PELATIHAN SUMBERDAYA IlIANUSIA (SDI!1) KESEHATAN

Pelayanan konsultas sanilasi lingkungan
Konsullas San tas Ingkungaf

PANTI REHABILITASI DAMPAX AKIBAT ROKOK DAN ZAT ADIKTIF

1 Konse[ng Psrkolog dan Psikotesl

2 Pelayanan kesehatan lradisona kornplemenler

a, Akupresure

b Terapy akupunlure

c Fisrolerapy moda tas dengan eleclrcalslimu an

d LaserAkupLnlure

Pelayanan lransporlas rLrJukan panl rehabnas,

a Pemakaran d da am kola dan luar kola kurang dar l5 k{n

b Kellar Kola leb h dar 15 kflr

15 krn perlarna

- seliap knr selaniutnya

Pelayanan Pelal han Tenaga Kesehatan dan / alau Pelatrhan anfya
a Caracler buid ng untuk salu (1)orang I har

b Pealhan T0T i irarnrngolTrarner), Orang, Pakel

5 Pe ayanan Penelriran Kesehalan

a Suruey Kesehalan / respondef

b Pembeka ar Pernberdayaan mahas swa kesehatairj orang

Pelayanan Rehabilitasidampak akibat merokok dan zat adiktifserta
Reh abilitasi GAKY.

1 Hypno Terap

2 Terapy pemu han dengan akupuntur

a Akupresure

b Terapy akupunlure

c Frsolerapy modal as deigan e eclrcir, slnruran

: Las.rArt...!'1 rrl

a /a .a c .o. d. .. o, o.o, "
PELAYANAN UNIT PE!AKSANA FUNGSIONAL BENGXEL ALAT

A, Pemeliharaan alat kesehatan

l Spygnomanomeler

2 Slclon Pump

3 Timbangan

4 Water Bath

5 ncubator

6 Ster|salor
7 Autoclave

8 Termomeler Clinlca

I Speclrophotomeler

10 Lampu Operas

11 UV Sier2er

12 Photolerapy

13 Nebulizer

l4 Ceflrr{uqe

15 DenlarUrl

l/ EUG lanPa mon lor

18 Dopp er

]9 USG

KESEHATAN

B. Perbaikan Alat Kesehatan

l Spygnomanorneter

2 Suction Purnp

3 T mbangan

4 Waler Bath

5 ncubalor

6 Sterlisator

7 Autoclave

8 Termonreler Clinrca

50 000

30.000

25 !.00

50 000

5a lrln

60 0u0

60 000

5 000

200 000

25 00tl

50 000

30 000

an,,:.i

25 401

20 000

25 t00
15 000

35 !!,.
35 00ri

35 
''llrr

35 00r,r

10 000

35 000

35 000

30 000

35 000

35 n00

30 Olil
20 000

3Lr 0il0

30 000

100 000

25 000

l5U !Lrt
l iil nu0

120 000

224 tAA

20 000

5 000

50 000

30 000

25 lltf

5rIrrn,

60 000

60 000

5 000

200 000

l! .rLrL

25 lrrC

5U !!rl

30 000

25 lira

20 000

25 0C0

15 00u

:5 r.,n.

35lal
-35 0rr0

10 00c

35 !0C

35 000

30 00.,1

35 000

35 ffn

lir uoi
2L UL]I]

lr iLrLl

30 000

100 000

25 00u

liJ 0,r!r

120 000

220 Occ

20 000

5 00rr

50 000

30 000

bL] L]!U

60 0rl0

5 0u0

200 00f

2, ti ,

50:.00

30 000

20 000

25 !r!0
15 UU1J

3,(:11.i

35 r.011

1f fa'0

35 -r0,
35 000

35 001]

2a J01l

30 rlOc

100 0r'r0

':Ll l!Lr
22Li i,l'

il! f.l.il

50 000

30 i]00

5llu

ii0 n.Ll

:ir,Ir'l

:r

l

.l

, !r! .|l

l2r'J,

2

rnnrr l- -2.-0.1-?] TARIF

-, ]*tp^

I



Salinan r6uai &ngan a3linya

8.fi, SEKRETMIS DAEM}I
fublGn Admhbtasi Umm

U,b,

BUPATI KEOIH,

td

HARYA}ITI SUTRST{O

No JENIS PELAYAI{AN TARIF

TAHUN PEMBERLAKUAN

2012 m13 nl4
TARIF

RETRIEUSI

TARF
RETRIBUSI

]ARIF
RETRIBUSI

1 2 3 4 5 6

I Soeclrophotom6ter 180.000 180.000 180.000 180.000

1 0 Lampu Oporasi 115.000 115.000 115.000 115.000

11 UV Stedzor 115.000 115.000 115.000 115.000

12 Photot€rapy 120.000 120.000 120 000 120.000

13 Nebulizor 115.000 115.000 115.000 115.000

14 Centrifuoe 95.000 95.000 95.000 95 000

15 DentalUnil 135.000 135.000 135.000 135.000

16 Micro6aopg 90.000 90.000 90.000 90.000

1 7 ECG lanpa nonitor 130.000 130.000 130.000 130.000

C. P.nouiian dan Krlibr.tiAlat f\aa€h.t n

1 SDvonomanometer 55.000 55.000 55.000 55.000

2 Suclion Pump 90.000 90.000 90.000 90.000

3 Timbanoan 40.000 40 000 40.000 40.000

4 !t/at6r Balh 200.000 200 000 200.000 200.000

5lncubator 170.000 170.000 170.000 170.000

6 Sterilisator 200.000 200.000 200.000 200.000

7 Autoclav€ 200.000 200.000 200.000 200.000

8 Tormomotor Clioical 85 000 85.000 85.000 85.000

9 Sp6chophotomstsr 120 000 120.000 r20.000 120.000

10 Lampu Operasi 85.000 85.000 85.000 85.000

11 UV Stsriz€r 95.000 95.000 95.000 95.000

12 PhototerapY 100.000 100.000 100.000 ,00.000

13 Nebulizer 95.000 95.000 95.000 95.000

14 Centdfuoe 95.000 95.000 95 000 95.000

15 o€ntalUnit 100.000 100 000 100 000 100.000

16 Mioroscope 80.000 80 000 80.000 80 000

17 ECG tanpa monitor 120.000 120.000 120.000 1D.000


