
1. TARIF PELAYANAN MEDIK / TINDAKAN MEDIK

NO JASA SARANA JASA PELAYANAN JUMLAH
1 3 4 5

I.

- Biaya Rekam Medik Pasien Baru 10.000                 5.000                            15.000                

- Biaya Rekam Medik Pasien Lama 5.000                   5.000                            10.000                

- Klinik Sub Spesialis 25.000                 50.000                         75.000                

Klinik Spesialis 25.000                 35.000                         60.000                

Poli Umum 15.000                 20.000                         35.000                

Konsultasi Psikologi Rawat Jalan 15.000                 15.000                         30.000                

Konsultasi Fisiotherapy 15.000                 15.000                         30.000                

Konsultasi Gizi 10.000                 10.000                         20.000                

II.

- Pelayanan Psikiatri / Fisik

a Biaya Rekam Medik Pasien 10.000                 7.500                            17.500                

b Pemeriksaan Dokter Sub Spesialis 25.000                 70.000                         95.000                

c Pemeriksaan Dokter Spesialis 25.000                 60.000                         85.000                

d Pemeriksaan Dokter Umum 25.000                 35.000                         60.000                

e Asuhan Keperwatan Kritis / Critical Care

(Critical Care dikenakan 1x tarif)

- Pelayanan Satu Hari Rawat (6 Jam )

(Tarif Paket terdiri dari jasa pelayanan dan visite dokter)

III. RAWAT INAP

AKOMODASI RAWAT INAP

- Akomodasi Kelas VIP 100.000               150.000                       250.000              

- Akomodasi Kelas I 75.000                 75.000                         150.000              

- Akomodasi Kelas II 40.000                 50.000                         90.000                

- Akomodasi Kelas III 25.000                 25.000                         50.000                

VISITE DOKTER

- Visite Dokter Kelas VIP -                            150.000                       150.000              

- Visite Dokter Kelas I -                            75.000                         75.000                

- Visite Dokter Kelas II -                            50.000                         50.000                

- Visite Dokter Kelas III -                            25.000                         25.000                

AKOMODASI RUANG INSENTIF CARE UNIT (ICU)

- Akomodasi ICU per pasien 200.000               200.000                       400.000              

AKOMODASI RUANG INTERMEDIATE HIGH  CARE UNIT (ICU)

- Ruang Intermediate High Care Unit (HCU)

(perawatan ruang Intermediate High Care Unit (HCU) paling lama 2 hari)

AKOMODASI RUANG PSICIATRIC INSENTIF CARE UNIT (PICU)

- Ruang Psiciatric Insentif Care Unit (PICU)

(perawatan ruang Psiciatric Insentif Care Unit (PICU) paling lama 3 hari)

KONSULTASI GIZI RAWAT INAP 10.000                 10.000                         20.000                

IV TINDAKAN

A. TINDAKAN PSIKIATRIK

- ECT KONVENSIONAL 35.000                 40.000                         75.000                

- ECT BERMONITOR 150.000               250.000                       400.000              

B. TINDAKAN MEDIK OPERATIF (TMO)

- TMO SEDERHANA 60.000                 80.000                         140.000              

- TMO KECIL 80.000                 150.000                       230.000              

- TMO SEDANG 200.000               350.000                       550.000              

- TMO BESAR 1.000.000            1.500.000                    2.500.000          

C. TINDAKAN MEDIK NON OPERATIF (TMNO)

- TMO KECIL 25.000                 25.000                         50.000                

- TMO SEDANG 75.000                 75.000                         150.000              

- TMO BESAR 150.000               150.000                       300.000              

D. TINDAKAN MEDIK PSIKODIAGNOSTIK

- Test Kognitif (neurokognitif) 37.500                 37.500                         75.000                

- Test MMPI 150.000               150.000                       300.000              

- Scanning MMPI 35.000                 40.000                         75.000                

- PANSS 35.000                 40.000                         75.000                

- HDRS / HARS 35.000                 40.000                         75.000                

- MDRS 35.000                 40.000                         75.000                

- MMSE 35.000                 40.000                         75.000                

- GAF 35.000                 40.000                         75.000                

300.000              150.000                       150.000               

200.000              100.000                       100.000               

400.000              200.000                       200.000               

D. TARIF RETRIBUSI PELAYANAN KESEHATAN PADA RUMAH SAKIT JIWA PROVINSI KALBAR
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NO JASA SARANA JASA PELAYANAN JUMLAH
1 3 4 52

JENIS PELAYANAN

- The Childhood Autism Rating Scale (CARS) 75.000                 75.000                         150.000              

- Screening Executive Dysfunction 75.000                 75.000                         150.000              

- Psikoterapi oleh Psikiater

* Psikoterapi singkat / suportif 15.000                 25.000                         40.000                

* Cognitive Behaviour Therapy 25.000                 50.000                         75.000                

* Psikoterapi Analitik 50.000                 75.000                         125.000              

* Edukasi Keluarga / Care Giver 30.000                 30.000                         60.000                

* Psikoterapi Keluarga 30.000                 30.000                         60.000                

E. FISIOTERAPI

- Exercise Terapi (General / Lokal ) 20.000                 20.000                         40.000                

- Massage

a. Lokal 10.000                 15.000                         25.000                

b. General 20.000                 50.000                         70.000                

- MLDV 20.000                 15.000                         35.000                

- Diathermi 20.000                 35.000                         55.000                

- Infra Red 20.000                 15.000                         35.000                

- Traksi L/C 20.000                 15.000                         35.000                

- Tens 20.000                 15.000                         35.000                

- Faradisasi 20.000                 15.000                         35.000                

- Galvanic 20.000                 15.000                         35.000                

- Ultrasound Therapy 20.000                 15.000                         35.000                

- Laser Infrared Therapy 20.000                 15.000                         35.000                

- Treadmile 20.000                 15.000                         35.000                

- Nebulizer 20.000                 15.000                         35.000                

- Densitometri 20.000                 15.000                         35.000                

F. Tindakan Keperawatan (Asuhan Keperawatan)

1 Critical Care

- Kelas VIP 25.000                 50.000                         75.000                

- Kelas I 25.000                 40.000                         65.000                

- Kelas II 25.000                 30.000                         55.000                

- Kelas III 25.000                 20.000                         45.000                

2 Total Care

- Kelas VIP 15.000                 50.000                         65.000                

- Kelas I 15.000                 30.000                         45.000                

- Kelas II 15.000                 25.000                         40.000                

- Kelas III 15.000                 20.000                         35.000                

3 Partial Care

- Kelas VIP 15.000                 30.000                         45.000                

- Kelas I 15.000                 25.000                         40.000                

- Kelas II 15.000                 20.000                         35.000                

- Kelas III 15.000                 15.000                         30.000                

4 Minimal Care

- Kelas VIP 15.000                 25.000                         40.000                

- Kelas I 15.000                 20.000                         35.000                

- Kelas II 15.000                 15.000                         30.000                

- Kelas III 15.000                 10.000                         25.000                

G. TERAPI AKTIVITAS KELOMPOK (TAK)

- Kelas VIP 15.000                 30.000                         45.000                

- Kelas I 15.000                 25.000                         40.000                

- Kelas II 15.000                 20.000                         35.000                

- Kelas III 15.000                 15.000                         30.000                

2. TARIF PELAYANAN PENUNJANG MEDIK

NO JASA SARANA JASA PELAYANAN JUMLAH
1 3 4 5

I. LABORATORIUM

1 Faeces Rutin 14.000                 6.000                            20.000                

2 Hematologi

Darah Lengkap Otomatis

(Cell Dyn 1400)

* Hematologi Sederhana

- Darah Rutin 14.000                 6.000                            20.000                

- Haemoglobin 5.000                   5.000                            10.000                

- Haematokrit 5.000                   5.000                            10.000                

- Eritocyt 5.000                   5.000                            10.000                

- MCH (Hb + Eritrocyt) 5.000                   5.000                            10.000                

- MCV (Ht + Eritrocyt) 5.000                   5.000                            10.000                

- MCHV (Hb + Ht) 5.000                   5.000                            10.000                
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NO JASA SARANA JASA PELAYANAN JUMLAH
1 3 4 52
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- Leucocyt 5.000                   5.000                            10.000                

- LED / BBS 5.000                   5.000                            10.000                

- Retikulosit 6.000                   5.000                            11.000                

- Trombosit 6.000                   5.000                            11.000                

- Hitung Jenis / DIFF 11.000                 5.000                            16.000                

- Gambaran Darah Tepi 7.000                   5.000                            12.000                

- Waktu Pembekuan 6.000                   5.000                            11.000                

- Waktu Pendarahan 5.000                   5.000                            10.000                

- Malaria 10.000                 5.000                            15.000                

- Malaria Kwalitatif 100.000               15.000                         115.000              

- Filaria 7.000                   5.000                            12.000                

- Golongan Darah (A, B, O) 7.000                   5.000                            12.000                

3 Kimia Klinik

- Gula Darah Puasa 11.000                 5.000                            16.000                

- Gula Darah 2 jpp 11.000                 5.000                            16.000                

- Gula Darah Sewaktu 11.000                 5.000                            16.000                

- Kolesterol 10.000                 5.000                            15.000                

- Bilirubin Total 10.000                 5.000                            15.000                

- Bilirubin Direk 10.000                 5.000                            15.000                

- SGOT 11.000                 5.000                            16.000                

- SGPT 11.000                 5.000                            16.000                

- Alkali Phospalase 9.000                   5.000                            14.000                

- Ureum 11.000                 5.000                            16.000                

- Creatinin 11.000                 5.000                            16.000                

- Uric Acid 11.000                 5.000                            16.000                

- Trgliserida 70.000                 6.000                            76.000                

- Total Protein 11.000                 5.000                            16.000                

- Albumin 11.000                 5.000                            16.000                

- Globulin 11.000                 5.000                            16.000                

- Kalium 14.000                 6.000                            20.000                

- Clasium 14.000                 6.000                            20.000                

- Natrium 14.000                 6.000                            20.000                

- Chlorida 14.000                 6.000                            20.000                

- Magnesium 14.000                 6.000                            20.000                

- HBs Ag Kwalitatif 30.000                 10.000                         40.000                

- Anti HBs 30.000                 10.000                         40.000                

- CD 4 Tanpa Persentase Limfosit

(Untuk program HIV/AIDS)

- CD 4 Dengan Persentase Limfosit

(Untuk program HIV/AIDS)

- HIV (Rapid Test) 55.000                 25.000                         80.000                

- HIV (ELISA Test) 560.000               100.000                       660.000              

- Electrolyt Analyzer 55.000                 25.000                         80.000                

- CPK 15.000                 10.000                         25.000                

4 Pemeriksaan Narkoba

- Drug Monitoring 120.000               45.000                         165.000              

- Kwalitatif 35.000                 15.000                         50.000                

5 Urine Analisa

- Rutin 10.500                 4.500                            15.000                

- Test Kehamilan 10.500                 4.500                            15.000                

6 Serologi

- Widal 40.000                 10.000                         50.000                

II. RONTGEN FOTO

Cranium AP/ Lat 45.000                 25.000                         70.000                

SPN Waters ? Lat 60.000                 30.000                         90.000                

Thorax Anak PA / AP 40.000                 25.000                         65.000                

Thorax Dewasa PA / AP 45.000                 25.000                         70.000                

Abdomen / BNO Polos :

- Anak 45.000                 25.000                         70.000                

- Dewasa 50.000                 30.000                         80.000                

- BNO 3 Posisi 120.000               60.000                         180.000              

- Cervical 38.500                 16.500                         55.000                

- Lumbal 38.500                 16.500                         55.000                

- Pelvis 50.000                 30.000                         80.000                

60.000                40.000                         20.000                 

25.000                 50.000                         75.000                



NO JASA SARANA JASA PELAYANAN JUMLAH
1 3 4 52

JENIS PELAYANAN

- Extremitas Atas (AP/ Lat) 50.000                 30.000                         80.000                

- Extremitas BAwah (AP/ Lat) 50.000                 35.000                         85.000                

- Dental 20.000                 15.000                         35.000                

- Panoramic 30.000                 20.000                         50.000                

- I V P 250.000               100.000                       350.000              

- USG 28.000                 12.000                         40.000                

- Colon in Loop 250.000               100.000                       350.000              

- Bone Survey 575.000               275.000                       850.000              

- CT Scan Tanpa Kontras 800.000               80.000                         880.000              

- CT Scan Dengan Kontras 2.400.000            150.000                       2.550.000          

- MRI -                            -                                     -                           

- Columna Vertebra

- Cervikal 40.000                 20.000                         60.000                

- Lumbo Scral 45.000                 25.000                         70.000                

- Thorakal 45.000                 25.000                         70.000                

III. ELEKTRODIAGNOSTIK

- EKG 20.000                 15.000                         35.000                

- EEG 85.000                 75.000                         160.000              

- Brainmapping 275.000               125.000                       400.000              

- Epilepsi Monitor 70.000                 70.000                         140.000              

- Stres Analyzer 200.000               50.000                         250.000              

3. TARIF PELAYANAN REHABILITASI MEDIK DAN MENTAL

NO JASA SARANA JASA PELAYANAN JUMLAH

1 3 4 5

1. Rawat Siang ( Day Care ) 35.000                 10.000                         45.000                

2. Terapi Rekreasi 50.000                 15.000                         65.000                

3. Terapi Modalitas

- Terapi Relaksasi Kelompok 10.000                 10.000                         20.000                

- Terapi Aktifitas Kelompok Sosial 10.000                 10.000                         20.000                

- Terapi Musik 10.000                 10.000                         20.000                

- Terapi Olahraga 10.000                 10.000                         20.000                

- Terapi Bermain 10.000                 10.000                         20.000                

- Terapi Kerohanian 10.000                 10.000                         20.000                

- Terapi Kerja 10.000                 10.000                         20.000                

Keterangan :

- Terapi tersebut di atas berlaku untuk semua kelas

4. TARIF PELAYANAN GIGI DAN MULUT

NO JASA SARANA JASA PELAYANAN JUMLAH
1 3 4 5

PELAYANAN GIGI DAN MULUT

1 Cabut Gigi

- Anak 15.000                 20.000                         35.000                

- Dewasa 22.500                 32.500                         55.000                

2 Pengobatan Pulpa (perw. Salakar) 12.500                 17.500                         30.000                

3 Tambal permanen dengan amalgam 20.000                 20.000                         40.000                

4 Tambal permanen dengan sinar 35.000                 45.000                         80.000                

5 Tambal permanen dengan fuji 27.500                 27.500                         55.000                

6 Scalling (pembersihan karang gigi) 27.500                 37.500                         65.000                

7 Pemeriksaan gigi 5.000                   15.000                         20.000                

8 Odontectomi 1 elemen gigi 100.000               200.000                       300.000              

9 Alveolectomi 50.000                 75.000                         125.000              

10 Insisi Abses Intra Oral 30.000                 40.000                         70.000                

11 Reparasi Gigi Palsu 50.000                 50.000                         100.000              

12 Relining Gigi Palsu 65.000                 75.000                         140.000              

13 Apex Resseksi 100.000               100.000                       200.000              

14 Cabut 1 gigi dengan penyulit 40.000                 50.000                         90.000                

15 Prothesa Gigi :

- Prothesa lepas sebagian 75.000                 125.000                       200.000              

- Gigi berikutnya per gigi 50.000                 30.000                         80.000                
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NO JASA SARANA JASA PELAYANAN JUMLAH
1 3 4 52
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16 Prothesa Full Denture 1 Rahang 150.000               200.000                       350.000              

17 Rebasing Gigi Palsu 1 Rahang 75.000                 75.000                         150.000              

18 Prothesa Cekat (Bahan Acrylik) :

- Jembatan Gigi 1 Pontic 1 abutment 300.000               200.000                       500.000              

- Jacket Crown 250.000               200.000                       450.000              

19 Prothesa Cekat (Bahan Poselin) ::

- Jembatan Gigi 1 Pontic 1 abutment 450.000               200.000                       650.000              

- Jacket Crown 400.000               200.000                       600.000              

- Cor Pin Metal 100.000               100.000                       200.000              

20 Ortho :

- Alat Lepas 1 Rahang 400.000               400.000                       800.000              

- Alat Rekat 1 Rahang 2.500.000            4.000.000                    6.500.000          

- Kontrol 50.000                 100.000                       150.000              

Keterangan :

- Tarif tersebut untuk 1 kali kunjungan

- Untuk pembuatan gigi palsu belum termasuk jasa tekniker

5. TARIF PELAYANAN FARMASI

NO JASA SARANA JASA PELAYANAN JUMLAH
1 3 4 5

OBAT OBATAN 100% 15% 115%

Keterangan :

- Jasa Pelayanan Farmasi 15% adalah total harga Jasa Sarana 100% x 15% Total 115%

6. TARIF PELAYANAN PSIKOLOGI

NO JASA SARANA JASA PELAYANAN JUMLAH
1 3 4 5

I. PSIKODIAGNOSTIK

(PELAYANAN PSIKOLOG)

A. Psikodiagnostik Sederhana :

- Tes Intelegensi Umum 12.500                 12.500                         25.000                

- CFIT 12.500                 12.500                         25.000                

- Comprehensive 12.500                 12.500                         25.000                

- Woodworth's Quest 12.500                 12.500                         25.000                

- SSCT 12.500                 12.500                         25.000                

- RMIB 12.500                 12.500                         25.000                

- Logika Verbal 12.500                 12.500                         25.000                

- Skala Rayuan 12.500                 12.500                         25.000                

- DISC 12.500                 12.500                         25.000                

B. Psikodiagnostik Sedang :

- Tes Kreaplin 15.000                 15.000                         30.000                

- Wartegg 15.000                 15.000                         30.000                

- IST 15.000                 15.000                         30.000                

- Papikostik 15.000                 15.000                         30.000                

- 16 PF 15.000                 15.000                         30.000                

- Edward Personal Preference Schedule (EPPS) 15.000                 15.000                         30.000                

- Tintum 15.000                 15.000                         30.000                

- Tes Grafis 15.000                 15.000                         30.000                

- CAQ 15.000                 15.000                         30.000                

C. Psikodiagnostik Canggih  :

- Wechsler Adult Intelligence Scale (WAIS) 25.000                 35.000                         60.000                

- Wechsler Intelligence Scale For Children (WISC) 25.000                 35.000                         60.000                

- Thematic Aperception Test (TAT) 25.000                 35.000                         60.000                

- Rorshach 25.000                 35.000                         60.000                

- Children Apperception Test (CAT) 25.000                 35.000                         60.000                

- Tes Binet Simon 25.000                 35.000                         60.000                

- WPPSI 25.000                 35.000                         60.000                

- Tes Intelegensi Dewasa Indonesia (TIDI) 37.500                 37.500                         75.000                

II. PSIKOTERAPI PSIKOLOGI

- Wawancara / Seleksi Pasien Rehabilitasi 10.000                 10.000                         20.000                

- Konseling 10.000                 10.000                         20.000                

- Terapi Psikologi *) 25.000                 25.000                         50.000                

- Terapi Relaksasi Individual 15.000                 15.000                         30.000                

- Hypnotherapi 25.000                 25.000                         50.000                
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NO JASA SARANA JASA PELAYANAN JUMLAH
1 3 4 52
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- Psikotes Penelusuran Minat dan Bakat SMP & SMA 25.000                 25.000                         50.000                

- Psikotes Penjurusan Kuliah 37.500                 37.500                         75.000                

- Psikotes Seleksi Mahasiswa 50.000                 50.000                         100.000              

- Psikotes Seleksi Karyawan 75.000                 75.000                         150.000              

*) Terapi Psikologi adalah untuk membnatu klien agar dapat mengatasi problem-problem psikologi yang sedang dihadapi,

membentuk pemahaman dan / atau perilaku agar dapat berfungsi secara optimal

7. TARIF PELAYANAN NON MEDIK

NO JASA SARANA JASA PELAYANAN JUMLAH
1 3 4 5

1.  SURAT KETERANGAN SAKIT / SEHAT JIWA

- Sederhana / Anak Sekolah 25.000 25.000 50.000

- Sedang / Umum / PNS 35.000 40.000 75.000

- Lengkap / Eksekutif / Legislatif / Profesi 35.000 50.000 85.000

2. SURAT VISUM ET REPERTUM PSIKIATRIKUM 75.000 150.000 225.000

3.  SURAT KETERANGAN SAKIT / SEHAT JIWA

      (Untuk Prioses Hukum )  50.000 75.000 125.000

4. SURAT SEHAT / SAKIT FISIK 

    KETERANGAN DIRAWAT 10.000 10.000 20.000

5. KETERANGAN BEBAS NARKOBA 15.000 15.000 30.000

8. TARIF PELAYANAN PEMULASARAN JENAZAH / PERAWATAN JENAZAH 

NO JASA SARANA JASA PELAYANAN JUMLAH
1 3 4 5

1. Kamar Jenazah 25.000 25.000 50.000

2. Tindakan Pemulasaran Jenazah 100.000 100.000 200.000

Keterangan :

Tarif Pemulasaran Jenazah belum termasuk biayan perlengkapan ( kafan, minyak, dll)

penguburan Jenazah tidak termasuk upacara adat / keagamaan dan tidak termasuk harga tanah kuburan

9. TARIF PELAYANAN KESEHATAN LAINNYA 

NO JASA SARANA JASA PELAYANAN JUMLAH
1 3 4 5

1. MOBIL AMBULANCE (PER KEGIATAN ) 

a. Dalam Kota 150.000 -                                     150.000

b. Luar Kota 500.000 -                                     500.000

2. MOBIL JENAZAH (PER KEGIATAN )

a. Dalam Kota 150.000 -                                     150.000

b. Luar Kota 500.000 -                                     500.000

3. KENDARAAN RODA 6 ( BUS) 750.000 -                                     750.000

4. OKSIGEN / LITER 5.000 5.000                            10.000

5. INCINERATOR / Kg 5.000 5.000                            10.000

6. LEGALISIR KETATAUSAHAAN 5.000 5.000                            10.000

Keterangan :

Untuk Sewa Mobil Ambulance dan Mobil Jenazah Biaya Supir dan BBM Ditanggung Penyewa

Pembakaran Minimal 5 kg 
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