BUPATI MALANG
PROVINSI JAWA TIMUR

PERATURAN DAERAH KABUPATEN MALANG

NOMOR 7 TAHUN 2018
TENTANG

PERUBAHAN KEEMPAT ATAS PERATURAN DAERAH

NOMOR 10 TAHUN 2010 TENTANG RETRIBUSI JASA UMUM

Menimbang

Mengingat

DENGAN RAHMAT TUHAN YANG MAHA ESA

BUPATI MALANG,

a. bahwa untuk meningkatkan kualitas, kinerja pelayanan

yang baik kepada masyarakat, dan untuk menyesuaikan
dengan perkembangan perekonomian, serta penyesuaian
terhadap retribusi pelayanan kesehatan, retribusi
pelayanan persampahan, retribusi parkir, retribusi
pelayanan pasar, dan retribusi pengendalian menara
telekomunikasi, maka Peraturan Daerah Nomor 10
Tahun 2010 tentang Retribusi Jasa Umum, sebagaimana
telah diubah beberapa kali, terakhir dengan Peraturan
Daerah Nomor 4 Tahun 2016 tentang Perubahan Ketiga
atas Peraturan Daerah Nomor 10 Tahun 2010 tentang
Retribusi Jasa Umum, perlu untuk disesuaikan;

bahwa berdasarkan pertimbangan sebagaimana dimaksud
dalam huruf a, maka perlu membentuk Peraturan Daerah
tentang Perubahan Keempat atas Peraturan Daerah

Nomor 10 Tahun 2010 tentang Retribusi Jasa Umum;

Pasal 18 ayat (6) Undang-Undang Dasar Negara Republik
Indonesia Tahun 1945;
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Undang-Undang Nomor 12 Tahun 1950 tentang
Pembentukan Daerah-daerah Kabupaten di Lingkungan
Propinsi Jawa Timur (Berita Negara Republik Indonesia
Tahun 1950 Nomor 41), sebagaimana telah diubah dengan
Undang-Undang Nomor 2 Tahun 1965 tentang Perubahan
Batas Wilayah Kotapraja Surabaya Dan Daerah Tingkat II
Surabaya Dengan Mengubah Undang-Undang Nomor
12 Tahun 1950, Tentang Pembentukan Daerah-Daerah
Kota Besar Dalam Lingkungan Propinsi Jawa Timur, Jawa
Tengah, Jawa Barat dan Daerah Istimewa Yogyakarta
(Lembaran Negara Republik Indonesia Tahun 1965
Nomor 19, Tambahan Lembaran Negara Republik
Indonesia Nomor 2730);

Undang-Undang Nomor 36 Tahun 1999 tentang
Telekomunikasi (Lembaran Negara Republik Indonesia
Tahun 1999 Nomor 75, Tambahan Lembaran Negara
Republik Indonesia Nomor 3851);

Undang-Undang Nomor 32 Tahun 2002 tentang Penyiaran
(Lembaran Negara Republik Indonesia Tahun 2002
Nomor 139, Tambahan Lembaran Negara Republik
Indonesia Nomor 4252);

Undang-Undang Nomor 17 Tahun 2003 tentang Keuangan
Negara (Lembaran Negara Republik Indonesia Tahun 2003
Nomor 47, Tambahan Lembaran Negara Republik
Indonesia Nomor 4286);

Undang-Undang Nomor 1 Tahun 2004 tentang
Perbendaharaan Negara (Lembaran Negara Republik
Indonesia Tahun 2004 Nomor 5, Tambahan Lembaran
Negara Republik Indonesia Nomor 4355);

Undang-Undang Nomor 15 Tahun 2004 tentang
Pemeriksaan Pengelolaan dan Tanggung Jawab Keuangan
Negara (Lembaran Negara Republik Indonesia Tahun 2004
Nomor 66, Tambahan Lembaran Negara Republik
Indonesia Nomor 4400);

Undang-Undang Nomor 29 Tahun 2004 tentang Praktik
Kedokteran (Lembaran Negara Republik Indonesia Tahun
2004 Nomor 116, Tambahan Lembaran Negara Republik

Indonesia Nomor 4431);
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

Undang-Undang Nomor 25 Tahun 2007 tentang
Penanaman Modal (Lembaran Negara Republik Indonesia
Tahun 2007 Nomor 67, Tambahan Lembaran Negara
Republik Indonesia Nomor 4724);

Undang-Undang Nomor 26 Tahun 2007 tentang Penataan
Ruang (Lembaran Negara Republik Indonesia Tahun 2007
Nomor 68, Tambahan Lembaran Negara Republik
Indonesia Nomor 4725);

Undang-Undang Nomor 1 Tahun 2009 tentang
Penerbangan (Lembaran Negara Republik Indonesia Tahun
2009 Nomor 1, Tambahan Lembaran Negara Republik
Indonesia Nomor 4956);

Undang-Undang Nomor 22 Tahun 2009 tentang Lalu
Lintas dan Angkutan Jalan (Lembaran Negara Republik
Indonesia Tahun 2009 Nomor 96, Tambahan Lembaran
Negara Republik Indonesia Nomor 5025);

Undang-Undang Nomor 25 Tahun 2009 tentang Pelayanan
Publik (Lembaran Negara Republik Indonesia Tahun 2009
Nomor 112, Tambahan Lembaran Negara Republik
Indonesia Nomor 5038);

Undang-Undang Nomor 28 Tahun 2009 tentang Pajak
Daerah dan Retribusi Daerah (Lembaran Negara Republik
Indonesia Tahun 2009 Nomor 130, Tambahan Lembaran
Negara Republik Indonesia Nomor 5049);

Undang-Undang Nomor 36 Tahun 2009 tentang
Kesehatan (Lembaran Negara Republik Indonesia Tahun
2009 Nomor 144, Tambahan Lembaran Negara Republik
Indonesia Nomor 5063);

Undang-Undang Nomor 44 Tahun 2009 tentang Rumah
Sakit (Lembaran Negara Republik Indonesia Tahun 2009
Nomor 153, Tambahan Lembaran Negara Republik
Indonesia Nomor 5072);

Undang-Undang Nomor 11 Tahun 2011 tentang
Pembentukan Peraturan Perundang-undangan (Lembaran
Negara Republik Indonesia Tahun 2011 Nomor 49,
Tambahan Lembaran Negara Republik Indonesia
Nomor 5234);

Undang-Undang Nomor 24 Tahun 2011 tentang Badan
Penyelenggara Jaminan Sosial (Lembaran Negara Republik
Indonesia Tahun 2011 Nomor 116, Tambahan Lembaran

Negara Republik Indonesia Nomor 5256);
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19.

20.

21.

22.

23.

24.

Undang-Undang Nomor 7 Tahun 2014 tentang
Perdagangan (Lembaran Negara Republik Indonesia Tahun
2014 Nomor 45, Tambahan Lembaran Negara Republik
Indonesia Nomor 5512);

Undang-Undang Nomor 23 Tahun 2014 tentang
Pemerintahan Daerah (Lembaran Negara Republik
Indonesia Tahun 2014 Nomor 244, Tambahan Lembaran
Negara Republik Indonesia Nomor 5587), sebagaimana
telah diubah beberapa  kali, terakhir dengan
Undang-Undang Nomor 9 Tahun 2015 tentang
Perubahan Kedua  atas Undang-Undang  Nomor
23 Tahun 2014 tentang Pemerintahan Daerah (Lembaran
Negara Republik Indonesia Tahun 2015 Nomor 58,
Tambahan Lembaran Negara  Republik Indonesia
Nomor 5679);

Peraturan Pemerintah Nomor 52 Tahun 2000 tentang
Penyelenggaraan Telekomunikasi (Lembaran Negara
Republik Indonesia Tahun 2000 Nomor 107, Tambahan
Lembaran Negara Republik Indonesia Nomor 3980);
Peraturan Pemerintah Nomor 53 Tahun 2000 tentang
Penggunaan Spektrum Frekuensi Radio dan Orbit
Satelit (Lembaran Negara Republik Indonesia Tahun 2000
Nomor 108, Tambahan Lembaran Negara Republik
Indonesia Nomor 3981);

Peraturan Pemerintah Nomor 23 Tahun 2005 tentang
Pengelolaan Keuangan Badan Layanan Umum (Lembaran
Negara Republik Indonesia Tahun 2005 Nomor 48,
Tambahan Lembaran Negara Republik Indonesia Nomor
4502), sebagaimana telah diubah dengan Peraturan
Pemerintah Nomor 74 Tahun 2012 tentang Perubahan
Atas Peraturan Pemerintah Nomor 23 Tahun 2005 tentang
Pengelolaan Keuangan Badan Layanan Umum (Lembaran
Negara Republik Indonesia Tahun 2012 Nomor 171,
Tambahan Lembaran Negara Republik Indonesia
Nomor 5340);

Peraturan Pemerintah Nomor 58 Tahun 2005 tentang
Pengelolaan Keuangan Daerah (Lembaran Negara Republik
Indonesia Tahun 2005 Nomor 140, Tambahan Lembaran

Negara Republik Indonesia Nomor 4578);
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25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.

Peraturan Pemerintah Nomor 15 Tahun 2010 tentang
Penyelenggaraan Penataan Ruang (Lembaran Negara
Republik Indonesia Tahun 2010 Nomor 21, Tambahan
Lembaran Negara Republik Indonesia Nomor 5103);
Peraturan Pemerintah Nomor 68 Tahun 2010 tentang
Bentuk dan Tata Cara Peran Masyarakat Dalam Penataan
Ruang (Lembaran Negara Republik Indonesia Tahun 2010
Nomor 118, Tambahan Lembaran Negara Republik
Indonesia Nomor 5160);

Peraturan Pemerintah Nomor 101 Tahun 2012 tentang
Bantuan Iuran Jaminan Kesehatan (Lembaran Negara
Republik Indonesia Tahun 2012 Nomor 264, Tambahan
Lembaran Negara Republik Indonesia Nomor 5372),
sebagaimana telah diubah dengan Peraturan Pemerintah
Nomor 76 Tahun 2015 tentang Perubahan Atas Peraturan
Pemerintah Nomor 101 Tahun 2012 tentang Bantuan
[uran Jaminan Kesehatan (Lembaran Negara Republik
Indonesia Tahun 2015 Nomor 226, Tambahan Lembaran
Negara Republik Indonesia Nomor 5746);

Peraturan Pemerintah Nomor 61 Tahun 2014 tentang
Kesehatan Reproduksi (Lembaran Negara Republik
Indonesia Tahun 2014 Nomor 169, Tambahan Lembaran
Negara Republik Indonesia Nomor 5559);

Peraturan Pemerintah Nomor 103 Tahun 2014 tentang
Pelayanan Kesehatan Tradisional (Lembaran Negara
Republik Indonesia Tahun 2014 Nomor 369, Tambahan
Lembaran Negara Republik Indonesia Nomor 5643);
Peraturan Pemerintah Nomor 47 Tahun 2016 tentang
Fasilitas Pelayanan Kesehatan (Lembaran Negara Republik
Indonesia Tahun 2016 Nomor 229, Tambahan Lembaran
Negara Republik Indonesia Nomor 5942);

Peraturan Pemerintah Nomor 12 Tahun 2017 tentang
Pembinaan dan Pengawasan Penyelenggaraan
Pemerintahan Daerah (Lembaran Negara Republik
Indonesia Tahun 2017 Nomor 73, Tambahan Lembaran

Negara Republik Indonesia Nomor 6041);
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32.

33.

34.

35.

36.

37.

38.

39.

Peraturan Presiden Nomor 112 Tahun 2007 tentang
Penataan dan Pembinaan Pasar Tradisional, Pusat
Perbelanjaan dan Toko Modern;

Peraturan Presiden Nomor 72 Tahun 2012 tentang Sistem
Kesehatan Nasional (Lembaran Negara Republik Indonesia
Tahun 2012 Nomor 193);

Peraturan Presiden Nomor 12 Tahun 2013 tentang
Jaminan Kesehatan (Lembaran Negara Republik Indonesia
Tahun 2013 Nomor 29), sebagaimana telah diubah
beberapa kali, terakhir dengan Peraturan Presiden Nomor
28 Tahun 2016 tentang Perubahan Ketiga Atas Peraturan
Presiden Nomor 12 Tahun 2013 tentang Jaminan
Kesehatan (Lembaran Negara Republik Indonesia Tahun
2016 Nomor 29);

Peraturan Presiden Nomor 32 Tahun 2014 tentang
Pengelolaan dan Pemanfaatan Dana Kapitasi Jaminan
Kesehatan Nasional pada Fasilitas Kesehatan Tingkat
Pertama Milik Pemerintah Daerah (Lembaran Negara
Republik Indonesia Tahun 2014 Nomor 81);

Peraturan Presiden Nomor 87 Tahun 2014 tentang
Peraturan Pelaksanaan Undang-undang Nomor 12
Tahun 2011 tentang Pembentukan Peraturan
Perundang-undangan (Lembaran  Negara = Republik
Indonesia Tahun 2014 Nomor 199);

Peraturan Menteri Perhubungan Nomor: KM 10 Tahun 2005
tentang Sertifikasi Alat dan Perangkat Telekomunikasi;
Peraturan Menteri Perhubungan Nomor: KM 44 Tahun 2005
tentang Pemberlakuan Standar Nasional (SNI) 03-7112-2005
Mengenai Kawasan Keselamatan Operasi Penerbangan
Standar Wajib;

Peraturan Menteri Dalam Negeri Nomor 13 Tahun 2006
tentang Pedoman Pengelolaan Keuangan Daerah,
sebagaimana telah diubah beberapa kali, terakhir dengan
Peraturan Menteri Dalam Negeri Nomor 21 Tahun 2011
tentang Perubahan Kedua atas Peraturan Menteri Dalam
Negeri Nomor 13 Tahun 2006 tentang Pedoman
Pengelolaan Keuangan Daerah (Berita Negara Republik
Indonesia Tahun 2011 Nomor 310);
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40.

41.

42.

43.

44.

45.

46.

Peraturan Menteri Komunikasi dan Infomatika Nomor:
02/PER/M.KOMINFO/3/2008 tentang Pedoman
Pembangunan dan  Pengunaan Menara  Bersama
Telekomunikasi;

Peraturan Bersama Menteri Dalam Negeri, Menteri
Pekerjaan Umum, Menteri Komunikasi dan Informatika
dan Kepala Badan Koordinasi Penanaman Modal Nomor
18 Tahun 2009, Nomor: O07/PRT/M/2009, Nomor:
19/PERM/M.KOMINFO/03/2009, dan Nomor: 3/P/2009
tentang Pedoman Pembangunan dan Penggunaan Bersama
Menara Telekomunikasi;

Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 37 Tahun 2012
tentang Penyelenggaraan Laboratorium Pusat Kesehatan
Masyarakat (Berita Negara Republik Indonesia Tahun 2012
Nomor 1118);

Peraturan Menteri Perdagangan Nomor 70/ M-
DAG/PER/12/2013 tentang Pedoman Penataan dan
Pembinaan Pasar Tradisional, Pusat Perbelanjaan dan Toko
Modern, sebagaimana telah diubah dengan  Peraturan
Menteri Perdagangan Nomor 56/M-DAG/PER/9/2014
tentang Perubahan Atas Peraturan Menteri Perdagangan
Nomor 70/M-DAG/PER/12/2013 tentang Pedoman Penataan
dan Pembinaan Pasar Tradisional, Pusat Perbelanjaan dan
Toko Modern;

Peraturan Menteri Kesehatan Nomor Nomor 71 Tahun 2013
tentang Pelayanan Kesehatan pada Jaminan Kesehatan
Nasional (Berita Negara Republik Indonesia Tahun 2013
Nomor 1400), sebagaimana telah diubah beberapa kali
terakhir dengan Peraturan Menteri Kesehatan Nomor
23 Tahun 2017 tentang Perubahan Kedua Atas Peraturan
Menteri Kesehatan Nomor Nomor 71 Tahun 2013
tentang Pelayanan Kesehatan pada Jaminan Kesehatan
Nasional (Berita Negara Republik Indonesia Tahun 2017
Nomor 510);

Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 28 Tahun 2014
tentang Pedoman Pelaksanaan Program Jaminan
Kesehatan Nasional (Berita Negara Republik Indonesia
Tahun 2014 Nomor 874);

Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 75 Tahun 2014

tentang Pusat Kesehatan Masyarakat;
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47.

48.

49.

50.

51.

52.

53.

54.

55.

Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 26 Tahun 2015
tentang Tarif Pemeriksaan Kesehatan Calon Tenaga Kerja
Indonesia (Berita Negara Republik Indonesia Tahun 2015
Nomor 457);

Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 54 Tahun 2015
tentang Pengujian dan Kalibrasi Alat Kesehatan (Berita
Negara Republik Indonesia Tahun 2015 Nomor 1197);
Peraturan Menteri Dalam Negeri Nomor 80 Tahun 2015
tentang Pembentukan Produk Hukum Daerah (Berita
Negara Republik Indonesia Tahun 2015 Nomor 2036);
Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 85 Tahun 2015
tentang Pola Tarif Nasional Rumah Sakit (Berita Negara
Republik Indonesia Tahun 2016 Nomor 9);

Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 4 Tahun 2016
tentang Penggunaan Gas Medik dan Vakum Medik pada
Fasilitas Pelayanan Kesehatan (Berita Negara Republik
Indonesia Tahun 2016 Nomor 157);

Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 21 Tahun 2016
tentang Penggunaan Dana Kapitasi Jaminan Kesehatan
Nasional untuk Jasa Pelayanan Kesehatan dan Dukungan
Biaya Operasional pada Fasilitas Kesehatan Tingkat
Pertama Milik Pemerintah Daerah (Berita Negara Republik
Indonesia Tahun 2016 Nomor 761);

Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 29 Tahun 2016
tentang Penyelenggaraan Pelayanan Kesehatan Mata di
Fasilitas Pelayanan Kesehatan (Berita Negara Republik
Indonesia Tahun 2016 Nomor 1067);

Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 43 Tahun 2016
tentang Standar Pelayanan Minimal Bidang Kesehatan
di Kabupaten/Kota (Berita Negara Republik Indonesia
Tahun 2016 Nomor 1475);

Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 52 Tahun 2016
tentang Standar Tarif Pelayanan Kesehatan Dalam
Penyelenggaraan Program Jaminan Kesehatan (Berita
Negara Republik Indonesia Tahun 2016 Nomor 1601),
sebagaimana telah diubah dengan Peraturan Menteri
Kesehatan Nomor 64 Tahun 2016 tentang Perubahan Atas
Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 52 Tahun 2016
tentang Standar Tarif Pelayanan Kesehatan Dalam
Penyelenggaraan Program Jaminan Kesehatan (Berita
Negara Republik Indonesia Tahun 2016 Nomor 1790);
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56.

57.

58.

59.

60.

ol.

62.

63.

64.

Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 61 Tahun 2016
tentang Pelayanan Kesehatan Tradisional Empiris (Berita
Negara Republik Indonesia Tahun 2016 Nomor 1994);
Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 4 Tahun 2017
tentang Standar Tarif Pelayanan Kesehatan dalam
Penyelenggaraan Program Jaminan Kesehatan (Berita
Negara Republik Indonesia Tahun 2017 Nomor 143);
Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 11 Tahun 2017
tentang Keselamatan Pasien (Berita Negara Republik
Indonesia Tahun 2017 Nomor 308);

Peraturan Daerah Kabupaten Malang Nomor 10 Tahun 2010
tentang Retribusi Jasa Umum (Lembaran Daerah
Kabupaten Malang Tahun 2010 Nomor 2 Seri C),
sebagaimana telah diubah beberapa kali, terakhir dengan
Peraturan Daerah Kabupaten Malang Nomor 4 Tahun 2016
tentang Perubahan Ketiga atas Peraturan Daerah
Kabupaten Malang Nomor 10 Tahun 2010 tentang
Retribusi Jasa Umum (Lembaran Daerah Kabupaten
Malang Tahun 2016 Nomor 1 Seri B);

Peraturan Daerah Kabupaten Malang Nomor 11 Tahun 2011
tentang Pembentukan Peraturan Daerah (Lembaran
Daerah Kabupaten Malang Tahun 2011 Nomor 6/E),
sebagaimana telah diubah dengan Peraturan Daerah
Kabupaten Malang Nomor 6 Tahun 2018 tentang
Perubahan atas Peraturan Daerah Kabupaten Malang
Nomor 11 Tahun 2011 tentang Pembentukan Peraturan
Daerah (Lembaran Daerah Kabupaten Malang Tahun 2018
Nomor 6 Seri D);

Peraturan Daerah Kabupaten Malang Nomor 3 Tahun 2012
tentang Perlindungan dan Pemberdayaan Pasar Tradisional
serta Penataan dan Pengendaliaan Pusat Perbelanjaan
dan Toko Modern (Lembaran Daerah Kabupaten Malang
Tahun 2012 Nomor 2/E);

Peraturan Daerah Kabupaten Malang Nomor 8 Tahun 2012
tentang Pengendalian Menara Telekomunikasi (Lembaran
Daerah Kabupaten Malang Tahun 2012 Nomor 4/E);
Peraturan Daerah Kabupaten Malang Nomor 15 Tahun 2013
tentang Penataan dan Pemberdayaan Pedagang Kaki Lima
(Lembaran Daerah Kabupaten Malang Tahun 2013
Nomor S Seri D);

Peraturan Daerah Kabupaten Malang Nomor 9 Tahun 2016
tentang Pembentukan dan Susunan Perangkat Daerah
(Lembaran Daerah Kabupaten Malang Tahun 2016
Nomor 1 Seri C);
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10

Dengan Persetujuan Bersama

DEWAN PERWAKILAN RAKYAT DAERAH KABUPATEN MALANG

Menetapkan :

dan

BUPATI MALANG

MEMUTUSKAN:

PERATURAN DAERAH TENTANG PERUBAHAN KEEMPAT
ATAS PERATURAN DAERAH NOMOR 10 TAHUN 2010
TENTANG RETRIBUSI JASA UMUM.

Pasal I

Beberapa ketentuan dalam Peraturan Daerah Kabupaten
Malang Nomor 10 Tahun 2010 tentang Retribusi Jasa
Umum (Lembaran Daerah Kabupaten Malang Tahun 2010
Nomor 2 Seri C), sebagaimana telah diubah beberapa kali,
terakhir dengan Peraturan Daerah Kabupaten Malang Nomor
4 Tahun 2016 tentang Perubahan Ketiga atas Peraturan
Daerah Nomor 10 Tahun 2010 tentang Retribusi Jasa Umum
(Lembaran Daerah Kabupaten Malang Tahun 2016 Nomor 1
Seri A) diubah sebagai berikut:

1. Ketentuan Pasal 1 angka 17 dihapus, angka 17a diubah,
dan ditambah 6 (enam) angka yakni angka 17b, angka
32a, angka 37a, angka 41la, angka 70a dan angka 77a

sehingga berbunyi sebagai berikut:

Pasal 1

Dalam Peraturan Daerah ini yang dimaksud dengan:

1. Daerah adalah Kabupaten Malang.

2. Pemerintah Daerah adalah Pemerintah Kabupaten
Malang.
Bupati adalah Bupati Malang.
Dewan Perwakilan Rakyat Daerah yang selanjutnya
disingkat DPRD adalah lembaga  perwakilan
rakyat daerah yang berkedudukan sebagai unsur

penyelenggara Pemerintahan Daerah.
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10.

11.

12.

11

Pejabat adalah Kepala Satuan Kerja Perangkat Daerah
yang diberi tugas tertentu di bidang retribusi daerah
sesuai dengan peraturan perundang-undangan.

Kas Umum Daerah adalah Kas Umum Kabupaten
Malang.

Badan adalah sekumpulan orang dan/atau modal
yang merupakan kesatuan, baik yang melakukan
usaha maupun yang tidak melakukan usaha yang
meliputi perseroan terbatas, perseroan komanditer,
perseroan lainnya, badan usaha milik negara (BUMN),
atau badan usaha milik daerah (BUMD) dengan nama
dan dalam bentuk apa pun, firma, kongsi, koperasi,
dana pensiun, persekutuan, perkumpulan, yayasan,
organisasi massa, organisasi sosial politik, atau
organisasi lainnya, lembaga dan bentuk badan
lainnya termasuk kontrak investasi kolektif dan
bentuk usaha tetap.

Subjek retribusi adalah orang pribadi atau badan
yang dapat dikenakan retribusi daerah.

Wajib retribusi adalah orang pribadi dan/atau
badan yang  menurut ketentuan peraturan
perundang-undangan retribusi daerah diwajibkan
untuk melakukan pembayaran retribusi yang
terhutang termasuk pemungut atau pemotongan
retribusi tertentu.

Retribusi Daerah yang selanjutnya disebut Retribusi
adalah pungutan Daerah sebagai pembayaran atas
jasa atau pemberian izin tertentu yang khusus
disediakan dan/atau diberikan oleh Pemerintah
Daerah untuk kepentingan orang pribadi atau Badan.
Jasa adalah kegiatan Pemerintah Daerah berupa
usaha dan pelayanan yang menyebabkan barang,
fasilitas, atau kemanfaatan lainnya yang dapat
dinikmati oleh orang pribadi atau Badan.

Jasa Umum adalah jasa yang disediakan atau
diberikan oleh Pemerintah Daerah untuk tujuan
kepentingan dan kemanfaatan umum serta dapat

dinikmati oleh orang pribadi atau Badan.
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13.

14.

15.

16.

17.

17a.

17b.

18.

19.

12

Masa Retribusi adalah suatu jangka waktu tertentu
yang merupakan batas waktu bagi Wajib Retribusi
untuk memanfaatkan jasa dan perizinan tertentu dari
Pemerintah Daerah yang bersangkutan.

Puskesmas adalah kesatuan organisasi kesehatan
fungsional yang merupakan pusat pengembangan
kesehatan masyarakat dan pembinaan peran-serta
masyarakat dalam bidang kesehatan, disamping
memberikan pelayanan secara menyeluruh dan
terpadu dalam bentuk kegiatan pokok bidang
kesehatan kepada masyarakat di wilayah.

Puskesmas Pembantu adalah Unit Penunjang dari
Puskesmas yang bersifat sederhana dan serbaguna.
Puskesmas Keliling adalah kegiatan Puskesmas yang
mempunyai tujuan untuk memperluas dan
meningkatkan jangkauan pelayanan kesehatan yang
dilakukan oleh Puskesmas.

Dihapus.

Unit Pelaksana Teknis Laboratorium Kesehatan
Daerah yang selanjutnya disebut UPT Laboratorium
Kesehatan Daerah adalah unsur pelaksana sebagian
tugas teknis operasional dan/atau kegiatan teknis
penunjang Dinas Kesehatan Kabupaten Malang.

Unit Pelaksana Teknis Pengujian dan Kalibrasi Alat
Kesehatan yang selanjutnya disebut UPT Pengujian
dan Kalibrasi Alat Kesehatan adalah unsur pelaksana
sebagian tugas teknis operasional dan/atau kegiatan
teknis penunjang Dinas Kesehatan Kabupaten Malang.
Kendaraan Puskesmas Keliling adalah sarana
transportasi yang digunakan untuk pelayanan
kesehatan di luar gedung Puskesmas di wilayah
kerjanya, dapat berupa kendaraan roda dua, roda
empat maupun sarana transportasi lainnya.

Rumah Sakit adalah institusi pelayanan kesehatan
yang menyelenggarakan  pelayanan  kesehatan
perorangan secara paripurna yang menyediakan

pelayanan rawat inap, rawat jalan, dan gawat darurat.
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Pelayanan Rawat Sehari (One Day Care) adalah
pelayanan kepada pasien untuk observasi, perawatan,
diagnosis, pengobatan, rehabilitasi medis dan atau
pelayanan kesehatan lain dan menempati tempat
tidur kurang dari 1 (satu) hari.

Pelayanan Home Care adalah pelayanan kesehatan
lanjutan yang diberikan di rumah terhadap pasien
yang menurut pertimbangan medik dapat dirawat di
luar rumah sakit namun masih memerlukan
pengawasan dan perawatan medis.

Pelayanan Penunjang adalah pelayanan untuk
menunjang penegakan diagnosis dan terapi yang
antara lain dapat berupa pelayanan pathologi klinik,
pathologi anatomi, mikrobiologi, radio diagnostik,
elektromedik, endoscopy, farmasi, gizi dan tindakan
medik atau pelayanan penunjang lainnya.

Pelayanan Rehabilitasi Medik adalah pelayanan yang
diberikan oleh petugas rehabilitasi medik dalam
bentuk pelayanan fisioterapi, okupasionale, wicara,
ortotik/prostetik dan pelayanan rehabilitasi medik
lainnya.

Pelayanan Rehabilitasi Mental adalah pelayanan yang
diberikan oleh petugas rehabilitasi mental dalam
bentuk pelayanan psikoterapi, bimbingan sosial
medik dan jasa psikologi lainnya.

Pelayanan Medik Gigi dan Mulut adalah pelayanan
paripurna meliputi upaya penyembuhan dan
pemulihan yang selaras dengan upaya pencegahan
penyakit gigi dan mulut serta peningkatan kesehatan
gigi dan mulut pada pasien di rumah sakit.

Pelayanan Konsultasi Khusus dan atau Tindakan
Khusus adalah pelayanan yang diberikan dalam
bentuk konsultasi dan atau tindakan khusus seperti
konsultasi dan atau tindakan psikologis, konsultasi
dan atau tindakan psikiatri, konsultasi gizi dan
konsultasi lainnya.

Pelayanan Medico Legal adalah pelayanan
kesehatan yang diberikan, dan berkaitan dengan

kepentingan hukum.
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Pelayanan Visum et Repertum adalah pelayanan
pemeriksaan medik untuk mencari sebab kesakitan,
atau sebab kematian yang dilaksanakan oleh tenaga
medis sesuai bidang keahliannya yang hasilnya
digunakan untuk keperluan medico legal/penegakan
hukum.

Pelayanan Jenazah adalah pelayanan yang diberikan
meliputi perawatan jenazah, penyimpanan jenazah,
konservasi jenazah, bedah jenazah dan pelayanan
lainnya terhadap jenazah.

Ruang Khusus adalah ruang perawatan yang
memerlukan peralatan dan observasi, atau isolasi
khusus.

Non Bangsal adalah Ruang perawatan yang ditempati
oleh 1 (satu) sampai dengan 2 (dua) pasien.

Bangsal adalah Ruang perawatan yang ditempati oleh
lebih dari 2 (dua) pasien.

Tindakan Medik Operatif  adalah tindakan
pembedahan kepada pasien yang menggunakan
pembiusan umum, pembiusan lokal atau tanpa
pembiusan.

Tindakan Medik Operatif Ringan adalah tindakan
medis yang dapat dilaksanakan di Puskesmas, tidak
memerlukan persiapan khusus bisa/tidak
menggunakan pembiusan lokal.

Tindakan Medik Operatif Sedang Biasa adalah
tindakan medis yang dapat dilaksanakan di
Puskesmas, tidak memerlukan persiapan khusus dan
menggunakan pembiusan lokal.

Tindakan Medik Operatif Sedang dengan Penyulit
adalah tindakan medis yang dapat dilaksanakan di
Puskesmas, tidak memerlukan persiapan khusus
dan menggunakan pembiusan lokal tetapi disertai
kasus lain.

Tindakan Medik Operatif Besar Biasa adalah tindakan
medis yang dapat dilaksanakan di Puskesmas, yang
memerlukan persiapan khusus dan menggunakan

pembiusan regional.
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Tindakan Medik Operatif Besar dengan Penyulit
adalah tindakan medis dengan penyulit yang dapat
dilaksanakan di Puskesmas, yang memerlukan
persiapan khusus dan menggunakan pembiusan
regional atau umum.

Tindakan Medik Non Operatif adalah tindakan
kepada pasien tanpa pembedahan untuk membantu
penegakan diagnosis dan terapi.

Perawatan Jenazah Biasa adalah perawatan yang
dilakukan oleh tenaga kesehatan mulai dari
pemberesan peralatan, penutupan lubang-lubang,
pengikatan  atau  pengaturan  posisi  tububh,
pembersihan tubuh tanpa memandikan.

Perawatan Jenazah Khusus adalah perawatan yang
dilakukan oleh tenaga kesehatan mulai dari
pemberesan peralatan, penutupan lubang-lubang,
pengikatan  atau  pengaturan  posisi  tubuh,
pembersihan tubuh sampai dengan memandikan dan
pembungkusan.

Poliklinik Khusus adalah pelayanan VIP (dengan
perjanjian).

Konsultasi On Call adalah konsultasi yang dilakukan
di dalam dan di luar jam kerja melalui telepon (dokter
spesialis memberi jawaban tetapi tidak memeriksa
pasien secara langsung).

Resume medis adalah ringkasan pelayanan yang
diberikan oleh tenaga penyedia layanan kesehatan
atau dokter, selama masa perawatan hingga pasien
keluar dari rumah sakit baik dalam keadaan hidup
maupun meninggal.

Sampah adalah sisa kegiatan sehari-hari manusia
dan/atau proses alam yang berbentuk padat.

Tempat penampungan sementara adalah tempat
sebelum sampah diangkut ke tempat pendauran
ulang, pengolahan, dan/atau tempat pengolahan
sampah terpadu.

Tempat pengolahan sampah terpadu adalah tempat
dilaksanakannya kegiatan pengumpulan, pemilahan,
penggunaan ulang, pendauran ulang, pengolahan,

dan pemrosesan akhir sampah.
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Tempat pemrosesan akhir adalah tempat untuk
memroses dan mengembalikan sampah ke media
lingkungan secara aman bagi manusia dan
lingkungan.

Makam adalah tempat untuk menguburkan jenazah.
Dihapus.

Dihapus.

Dihapus.

Dihapus.

Dihapus.

Dihapus.

Dihapus.

Dihapus.

Dihapus.

Dihapus.

Dihapus.

Dihapus.

Dihapus.

Dihapus.

Tempat Pemakaman Umum adalah areal tanah yang
disediakan untuk keperluan pemakaman jenazah
yang pelayanannya dilaksanakan oleh Pemerintah
Daerah.

Tempat Pemakaman Bukan Umum adalah areal
tanah milik Pemerintah Daerah yang disediakan
untuk keperluan pemakaman jenazah yang dikelola
oleh Badan Sosial dan atau Badan Keagamaan.
Tempat Pemakaman Khusus adalah areal tanah yang
digunakan untuk keperluan pemakaman yang karena
faktor sejarah kebudayaan mempunyai arti khusus.
Terminal adalah pangkalan Kendaraan Bermotor
Umum yang digunakan untuk mengatur kedatangan
dan keberangkatan, menaikkan dan menurunkan
orang dan/atau barang, serta perpindahan moda
angkutan.

Parkir adalah keadaan kendaraan berhenti atau tidak
bergerak untuk beberapa saat dan ditinggalkan

pengemudinya.
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Tempat Parkir Umum adalah tempat yang berada di
tepi jalan umum atau halaman pertokoan yang tidak
bertentangan dengan rambu-rambu lalu lintas dan
tempat-tempat lain yang sejenis yang diperbolehkan
untuk tempat parkir umum dan dipergunakan untuk
menaruh kendaraan bermotor dan atau tidak
bermotor yang tidak bersifat sementara.

Kendaraan adalah suatu sarana angkut di jalan yang
terdiri atas Kendaraan Bermotor dan Kendaraan
Tidak Bermotor.

Kendaraan Bermotor adalah setiap Kendaraan yang
digerakkan oleh peralatan mekanik berupa mesin
selain Kendaraan yang berjalan di atas rel.

Jalan adalah seluruh bagian Jalan, termasuk
bangunan pelengkap dan perlengkapannya yang
diperuntukkan bagi Lalu Lintas umum, yang berada
pada permukaan tanah, di atas permukaan tanah, di
bawah permukaan tanah dan/atau air, serta di atas
permukaan air, kecuali jalan rel dan jalan kabel.
Pengujian Kendaraan Bermotor adalah serangkaian
kegiatan menguji dan/atau memeriksa bagian-bagian
kendaraan bermotor, kereta gandengan, kereta
tempelan, dan kendaraan khusus dalam rangka
pemenuhan terhadap persyaratan teknis dan layak
jalan.

Pengujian berkala kendaraan bermotor yang
selanjutnya disebut uji berkala adalah pengujian
kendaraan bermotor yang dilakukan secara berkala
terhadap setiap kendaraan  bermotor, Kkereta
gandengan, dan kereta tempelan, yang dioperasikan
di jalan

Tanda Bukti Lulus Uji adalah tanda yang diberikan
bagi kendaraan yang telah dinyatakan Ilulus uji
berkala berupa buku uji dan tanda uji.

Persyaratan Teknis adalah persyaratan tentang
susunan, peralatan, perlengkapan, ukuran, bentuk,
karoseri, pemuatan, rancangan teknis kendaraan
sesuai dengan peruntukannya, emisi gas buang,
penggunaan  penggandengan dan = penempelan

kendaraan bermotor.
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Laik Jalan adalah persyaratan minimum kondisi
suatu kendaraan yang harus dipenuhi agar
terjaminnya keselamatan dan mencegah terjadinya
pencemaran udara dan kebisingan lingkungan pada
waktu dioperasikan di jalan.

Kereta tempelan adalah suatu alat yang dipergunakan
untuk mengangkut barang yang dirancang untuk
ditarik dan sebagian bebannya ditumpu oleh
kendaraan bermotor penariknya.

Penguji Kendaraan Bermotor adalah pegawai negeri
sipil yang diberi tugas, tanggung jawab, wewenang,
dan hak secara penuh oleh pejabat yang berwenang
untuk melakukan tugas pengujian kendaraan bermotor.
Buku Uji adalah tanda bukti lulus uji berkala
berbentuk buku yang berisi data dan legitimasi hasil
pengujian setiap kendaraan bermotor, kereta
gandengan, kereta tempelan, atau kendaraan khusus.
Jumlah Berat yang Diperbolehkan yang selanjutnya
disingkat JBB adalah berat maksimum kendaraan
bermotor berikut muatannya yang diperbolehkan
menurut rancangannya.

Jumlah Berat Kombinasi Yang Diperbolehkan yang
selanjutnya disebut JBKB adalah berat maksimum
rangkaian Kendaraan Bermotor berikut muatannya
yang diperbolehkan menurut rancangannya.

Mobil penumpang adalah Kendaraan Bermotor
angkutan orang yang memiliki tempat duduk
maksimal 8 (delapan) orang, termasuk untuk
Pengemudi atau yang beratnya tidak lebih dari 3.500
(tiga ribu lima ratus) kilogram.

Mobil bus adalah Kendaraan Bermotor angkutan
orang yang memiliki tempat duduk lebih dari
8 (delapan) orang, termasuk untuk Pengemudi atau
yang beratnya lebih dari 3.500 (tiga ribu lima ratus)
kilogram.

Sepeda motor adalah kendaraan bermotor beroda
2 dengan atau tanpa rumah-rumah dan dengan atau
tanpa kereta samping atau kendaraan bermotor

beroda tiga tanpa rumah-rumabh.
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Mobil barang adalah Kendaraan Bermotor yang
digunakan untuk angkutan barang.

Kereta gandengan adalah suatu alat yang
dipergunakan wuntuk mengangkut barang yang
seluruh bebannya ditumpu oleh alat itu sendiri dan
dirancang untuk ditarik oleh kendaraan bermotor.
Pasar adalah tempat bertemunya pihak penjual dan
pihak pembeli wuntuk melaksanakan transaksi,
dimana proses jual beli terbentuk melalui tawar
menawar, pasar tersebut dibangun dan dikelola oleh
Pemerintah, dengan tempat usaha berupa toko, kios,
bedak, los dan tenda, serta halaman ikutannya yang
dimiliki/dikelola dengan Hak Pemakaian Pasar.
Pelataran adalah suatu tempat yang disediakan atau
dikuasai oleh Pemerintah Kabupaten yang bersifat
terbuka seperti halaman, jalan, gang dan lain-lain di
dalam pasar dan dilingkungan pasar yang
dipergunakan untuk memasarkan barang dagangan.
Toko adalah Bangunan di Pasar yang menghadap
keluar, beratap dan di pisahkan satu dengan yang
lainnya dengan dinding pemisah mulai dari lantai
sampai dengan langit-langit yang dipergunakan untuk
usaha berjualan.

Bedak adalah bangunan yang berada di dalam Pasar
yang beratap dan di pisahkan satu dengan yang
lainnya dengan dinding pemisah mulai dari lantai
sampai dengan langit-langit yang dipergunakan untuk
usaha berjualan.

Los adalah bangunan tetap dalam lingkungan pasar
yang berbentuk bangunan memanjang tanpa
dilengkapi dinding.

Kelas Pasar adalah klasifikasi Pasar mempunyai
kriteria tertentu yang meliputi, jumlah pedagang, luas
areal pasar, potensi dan sistem arus barang dan
orang baik didalam maupun diluar.

Pasar Kelas I adalah Pasar dengan pendapatan
minimal Rp. 24.000.000,00 setiap bulan.

Pasar Kelas II adalah Pasar dengan Pendapatan
minimal Rp. 9.000.000,00 setiap bulan.

Pasar Kelas III adalah pasar dengan pendapatan
minimal Rp. 3.000.000,00 setiap bulan.
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Pasar Kelas IV adalah pasar dengan pendapatan
rata-rata Rp. 500.000,00 setiap bulan.

Pasar Hewan adalah pasar yang khusus disediakan
bagi pedagang ternak seperti lembu, kerbau, kambing
dan Domba.

Pasar Insidental adalah kegiatan pasar yang
dilakukan pada acara-acara tertentu dan
penyelenggaraannya menjadi wewenang sepenuhnya
oleh Pemerintah Daerah.

Pedagang adalah perorangan atau badan usaha yang
melakukan kegiatan perniagaan/perdagangan secara
terus menerus dengan tujuan memperoleh laba.
Pedagang tidak tetap adalah seseorang yang
melakukan kegiatan perdagangan tetapi tidak
memiliki tempat yang tetap yang memasarkan
barang/jasa pada tempat-tempat seperti pelataran,
dalam lingkungan pasar yang dikelola oleh
pemerintah Kabupaten Malang.

Pedagang Kaki Lima yang selanjutnya disingkat PKL
adalah pedagang yang melakukan usaha perdagangan
non formal dengan menggunakan lahan terbuka
dan/atau tertutup, sebagaimana fasilitas umum yang
ditentukan oleh Pemerintah Daerah sebagai tempat
kegiatan usahanya baik dengan menggunakan
peralatan bergerak maupun tidak bergerak sesuai
waktu yang telah ditentukan.

Pedagang non PKL adalah pedagang yang berjualan di
tempat- tempat yang dimiliki dan/atau di kuasai oleh
Pemerintah Daerah sebagai tempat berjualan.

Peta adalah suatu gambaran dari unsur-unsur alam
dan atau buatan manusia yang berada di atas
maupun di bawah permukaan bumi yang
digambarkan pada suatu bidang datar dengan skala
tertentu.

Peta potensi dan informasi kewilayahan adalah peta
potensi dan informasi kewilayahan Kabupaten Malang
sebagai hasil dari pengindraan jarak jauh dengan

melalui citra satelit.
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Pengganti biaya cetak/edit adalah biaya yang
dipungut atas dasar cetak peta potensi dan informasi
kewilayahan  sesuai dengan  ketentuan yang
ditetapkan.

Metrologi adalah ilmu  pengetahuan tentang
ukur-mengukur secara luas.

Metrologi Legal adalah metrologi yang mengelola
satuan-satuan ukuran, metode-metode pengukuran
dan alat-alat ukur yang menyangkut persyaratan
tehnik dan peraturan berdasarkan Undang-Undang
yang bertujuan melindungi kepentingan umum dalam
hal kebenaran pengukuran.

Penera adalah Pegawai Negeri Sipil yang diberi tugas,
tanggung jawab, wewenang dan hak secara penuh
oleh pejabat yang berwenang untuk melakukan
pelayanan kemetrologian.

Pengamat Tera adalah Pegawai Negeri Sipil yang
diberi tugas melaksanakan pengawasan terhadap
tanda tera/tera ulang dan penggunaan UTTP serta
Barang Dalam Keadaan Terbungkus (BDKT) oleh
masyarakat.

Reparatir adalah seseorang atau sekelompok orang
yang mempunyai sertifikat dan ijin untuk
memperbaiki alat-alat ukur, takar, timbang dan
perlengkapannya yang tidak memenuhi syarat.

Alat Ukur, Takar, Timbang dan Perlengkapannya yang
selanjutnya disingkat UTTP adalah UTTP yang wajib
ditera, ditera ulang, bebas tera ulang, bebas tera dan
tera ulang.

Barang Dalam Keadaan Terbungkus yang selanjutnya
disingkat BDKT adalah barang yang ditempatkan
dalam bungkusan atau kemasan tertutup yang untuk
mempergunakannya harus merusak pembungkusnya
atau segel pembungkusnya dan atau barang-barang
yang secara nyata tidak dibungkus tetapi penetapan
barangnya dinyatakan dalam satu kesatuan ukuran
diperlakukan ketentuan-ketentuan sebagaimana yang

berlaku atas BDKT.
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Tempat Usaha adalah tempat yang digunakan untuk
kegiatan-kegiatan perdagangan, industri, produksi,
usaha jasa, penyimpanan-penyimpanan dokumen
yang berkenaan dengan perusahaan  juga
kegiatan-kegiatan penyimpanan atau pameran
barang-barang, termasuk rumah tempat tinggal yang
sebagian  digunakan  untuk = kegiatan-kegiatan
tersebut.

Alat Ukur adalah alat yang diperuntukkan atau
dipakai bagi pengukuran kuantitas.

Alat Takar adalah alat yang diperuntukkan atau
dipakai bagi pengukuran kuantitas atau penakaran.
Alat Timbang adalah alat yang diperuntukkan atau
dipakai bagi pengukuran massa atau penimbangan.
Alat Perlengkapan adalah alat yang diperuntukkan
atau dipakai sebagai perlengkapan atau tambahan
pada Alat-alat Ukur, Takar atau Timbang yang
menentukan hasil pengukuran, penakaran atau
penimbangan.

Menera adalah hal menandai dengan tanda tera sah
atau tanda tera batal yang berlaku atau memberikan
keterangan tertulis yang bertanda tera sah atau tanda
tera batal yang  berlaku dilakukan oleh
pegawai-pegawai yang berhak melakukan pengujian
yang dijalankan atas alat-alat ukur, takar, timbang
dan perlengkapannya yang belum dipakai.

Tera Ulang adalah hal menandai berkala dengan
tanda-tanda tera sah atau tera batal yang berlaku
atau memberikan keterangan tertulis yang bertanda
tera sah atau tanda tera batal yang berlaku dilakukan
oleh pegawai-pegawai yang berhak melakukan
berdasarkan pengujian yang dijalankan atas alat-alat
ukur, takar, timbang dan perlengkapannya yang
telah ditera.

Penjustiran adalah pencocokan atau melakukan
perbaikan ringan dengan tujuan agar alat yang
dicocokkan atau diperbaiki itu memenuhi persyaratan

tera atau tera ulang.
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Ruang adalah wadah yang meliputi ruang daratan,
ruang laut dan ruang udara termasuk ruang di dalam
bumi sebagai satu kesatuan wilayah, tempat manusia
dan makhluk lain hidup, melakukan kegiatan, dan
memelihara kelangsungan kehidupannya.

Tata ruang adalah wujud struktur ruang dan
pola ruang.

Menara Telekomunikasi yang selanjutnya disebut
Menara, adalah bangunan khusus yang berfungsi
sebagai sarana penunjang untuk menempatkan
peralatan telekomunikasi yang desain atau bentuk
konstruksinya  disesuaikan dengan  keperluan
penyelenggaraan telekomunikasi.

Menara Bersama Telekomunikasi yang selanjutnya
disebut Menara Bersama adalah menara
telekomunikasi yang digunakan secara bersama-sama
oleh Penyelenggara Telekomunikasi.

Menara Telekomunikasi Khusus yang selanjutnya
disebut Menara Khusus adalah menara
telekomunikasi yang berfungsi sebagai penunjang
jaringan telekomunikasi khusus.

Izin Mendirikan Bangunan Menara Telekomunikasi
yang selanjutnya disingkat IMB Menara adalah izin
mendirikan bangunan yang dikeluarkan oleh
Pejabat yang berwenang sesuai dengan peraturan
perundang-undangan yang berlaku.

Izin Gangguan Menara Telekomunikasi adalah Izin
Gangguan (HO) yang dikeluarkan oleh Pejabat
yang  berwenang  sesuai dengan peraturan
perundang-undangan.

Dihapus.

Dihapus.

Dihapus.

Surat Setoran Retribusi Daerah, yang selanjutnya
disingkat SSRD, adalah bukti pembayaran atau
penyetoran retribusi yang telah dilakukan dengan
menggunakan formulir atau telah dilakukan dengan
cara lain ke kas daerah melalui tempat pembayaran

yang ditunjuk oleh Kepala Daerah.
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128. Surat Ketetapan Retribusi Daerah, yang selanjutnya

disingkat SKRD, adalah surat ketetapan retribusi
yang menentukan besarnya jumlah pokok retribusi

yang terutang.

129. Surat Ketetapan Retribusi Daerah Lebih Bayar, yang

selanjutnya disingkat SKRDLB, adalah surat
ketetapan retribusi yang menentukan jumlah
kelebihan pembayaran retribusi karena jumlah kredit
retribusi lebih besar daripada retribusi yang terutang

atau seharusnya tidak terutang.

130. Surat Tagihan Retribusi Daerah, yang selanjutnya

131.

disingkat STRD, adalah surat untuk melakukan
tagihan retribusi dan/atau sanksi administratif
berupa bunga dan/atau denda.

Pemeriksaan adalah serangkaian kegiatan
menghimpun dan mengolah data, keterangan,
dan/atau bukti yang dilaksanakan secara objektif
dan  profesional berdasarkan suatu standar
pemeriksaan untuk menguji kepatuhan pemenuhan
kewajiban retribusi daerah dan/atau untuk tujuan
lain dalam rangka melaksanakan ketentuan

peraturan perundang-undangan retribusi daerah.

132. Penyidikan tindak pidana di bidang retribusi daerah

adalah serangkaian tindakan yang dilakukan oleh
Penyidik untuk mencari serta mengumpulkan bukti
yang dengan bukti itu membuat terang tindak pidana
di bidang retribusi daerah yang terjadi serta

menemukan tersangkanya.

Ketentuan Pasal 2 huruf a diubah, sehingga berbunyi

sebagai berikut:

Ruang lingkup retribusi jasa umum meliputi:

a.

Retribusi Pelayanan Kesehatan di Rumah Sakit,
Puskesmas beserta jaringannya, UPT Laboratorium
Kesehatan Daerah, dan UPT Pengujian dan Kalibrasi
Alat Kesehatan;

Retribusi Pelayanan Persampahan;

Dihapus;

Retribusi Pelayanan Pemakaman Jenazah;
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Retribusi Parkir di Tepi Jalan Umum;
Retribusi Pelayanan Pasar;

Retribusi Pengujian Kendaraan Bermotor;

5o oo

Retribusi Penggantian Biaya Cetak Peta;

[y

Retribusi Pelayanan Tera/Tera Ulang; dan

j. Retribusi Pengendalian Menara Telekomunikasi.

Ketentuan Pasal 3 diubah, sehingga berbunyi sebagai berikut:
Dengan nama Retribusi Pelayanan Kesehatan di Rumah
Sakit, Puskesmas beserta jaringannya, UPT Laboratorium
Kesehatan Daerah, dan UPT Pengujian dan Kalibrasi Alat
Kesehatan dipungut retribusi sebagai pembayaran atas
pelayanan kesehatan di Rumah Sakit, Puskesmas beserta
jaringannya, UPT Laboratorium Kesehatan Daerah, dan

UPT Pengujian dan Kalibrasi Alat Kesehatan.

Ketentuan Pasal 4 diubah, sehingga berbunyi sebagai berikut:

Pasal 4

(1) Objek Retribusi Pelayanan Kesehatan di Rumah Sakit,
Puskesmas beserta jaringannya, UPT Laboratorium
Kesehatan Daerah, dan UPT Pengujian dan Kalibrasi
Alat Kesehatan sebagaimana dimaksud dalam Pasal 2
huruf a adalah pelayanan kesehatan di Rumah Sakit
Umum Daerah Kanjuruhan, Rumah Sakit Umum
Daerah Lawang, UPT Laboratorium Kesehatan
Daerah, UPT Pengujian dan Kalibrasi Alat Kesehatan,
Puskesmas, Puskesmas Keliling, Puskesmas
Pembantu, Poliklinik yang dimiliki dan/atau dikelola
oleh  Pemerintah  Daerah, kecuali pelayanan
pendaftaran.

(2) Objek Retribusi Pelayanan Kesehatan pada Rumah
Sakit yang dikelola Pemerintah Daerah sebagaimana
dimaksud pada ayat (1) berlaku untuk semua jenis
dan klasifikasi pelayanan kesehatan yang mampu
disediakan, pelayanan pembimbingan praktik dan
penelitian peserta didik, dan pelayanan penunjang

non kesehatan.
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(3) Dikecualikan dari objek Retribusi Pelayanan
Kesehatan sebagaimana dimaksud pada ayat (1)
adalah pelayanan kesehatan yang dilakukan oleh
Pemerintah, Pemerintah Provinsi, BUMN, BUMD

dan swasta.

5. Ketentuan Pasal 5 ayat (1) dan ayat (3) diubah, dan
ayat (2) dihapus, sehingga berbunyi sebagai berikut:

Pasal 5

(1) Subjek Retribusi Pelayanan Kesehatan di Rumah
Sakit Umum Daerah, Puskesmas beserta jaringannya,
UPT Laboratorium Kesehatan Daerah, maupun
UPT Pengujian dan Kalibrasi Alat Kesehatan
adalah orang pribadi atau badan penjamin
yang memperoleh pelayanan kesehatan dan/atau
kemanfaatan umum lainnya.

(2) Dihapus.

(3) Subjek Retribusi Pelayanan Kesehatan sebagaimana
dimaksud pada ayat (1) yang berbentuk badan
penjamin, meliputi:

a. Badan Penyelenggara Jaminan Sosial Kesehatan,;

b. Asuransi Kesehatan Komersial;

c. Perusahaan untuk pelayanan kesehatan tertentu
termasuk Perusahaan Jasa Tenaga Kerja Indonesia;

d. Pengelola Program Jaminan Kesehatan Daerah; dan

e. Institusi Pendidikan dan/atau penelitian di

bidang kesehatan.

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

Pasal 9

Dengan nama Retribusi Pelayanan Persampahan/Kebersihan
dipungut Retribusi sebagai pembayaran atas
pelayanan yang diberikan Pemerintah Daerah
dalam pengambilan/pengumpulan, pengangkutan dan

penyediaan lokasi pengolahan sampah.
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7. Ketentuan Pasal 10 ayat (1) diubah, sehingga berbunyi

sebagai berikut:

Pasal 10

(1) Objek Retribusi Pelayanan Persampahan/Kebersihan
adalah pelayanan persampahan/kebersihan yang
diselenggarakan oleh Pemerintah Daerah, meliputi:

a. pengambilan/pengumpulan sampah dari sumbernya
ke lokasi penampungan sementara;

b. pengangkutan sampah dari sumbernya dan/atau
lokasi  penampungan  sementara ke lokasi
pemrosesan akhir sampah (TPA); dan

c. penyediaan lokasi pemrosesan akhir sampah (TPA).

(2) Dikecualikan dari objek Retribusi sebagaimana
dimaksud pada ayat (1) adalah pelayanan kebersihan
jalan umum, taman, tempat ibadah, sosial, dan tempat

umum lainnya.

8. Ketentuan Pasal 12 diubah, sehingga berbunyi sebagai berikut:

Pasal 12

Tingkat penggunaan jasa diukur berdasarkan jenis
pelayanan dengan menitikberatkan pada faktor-faktor
volume, frekuensi/ritasi dan jangka waktu pelayanan,

lokasi dan tingkat pencemaran terhadap lingkungan.

9. Ketentuan Pasal 61 ayat (1) dan ayat (2) diubah, dan
ditambah 1 (satu) ayat yakni ayat (3), sehingga berbunyi

sebagai berikut:

Pasal 61

(1) Tingkat penggunaan jasa diukur berdasarkan pada
biaya atas jasa pengawasan dan pengendalian yang

dilaksanakan sebanyak 2 (dua) kali dalam 1 (satu) tahun.
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(2) Biaya atas jasa pengawasan dan pengendalian
sebagaimana dimaksud pada ayat (1) dengan rumus
perhitungan Tarif Retribusi Pengendalian Menara

Telekomunikasi, sebagai berikut:

Tarif Retribusi Pengendalian Menara Telekomunikasi = (K1 x K2) x TR
(3) Biaya atas jasa pengawasan dan pengendalian
sebagaimana dimaksud pada ayat (2) ditetapkan

berdasarkan Keputusan Bupati.

Ketentuan Penjelasan Pasal 61 diubah, sehingga

Penjelasan Pasal 61 berbunyi sebagai berikut:

Pasal 61
Biaya atas jasa pengawasan dan pengendalian
ditetapkan berdasarkan uang transport, uang harian
dan biaya alat tulis kantor dengan memperhitungkan

zonasi dan Jenis Menara.

Ketentuan Pasal 68 ayat (2) diubah, sehingga berbunyi

sebagai berikut:

Pasal 68

(1) Retribusi dipungut dengan menggunakan SKRD
dan/atau dokumen lain yang dipersamakan.

(2) Dokumen lain yang dipersamakan sebagaimana
dimaksud pada ayat (1) dapat berupa karcis, kwitansi,
dan kartu langganan/buku yang dipersamakan.

(3) Tata cara pelaksanaan pemungutan retribusi

ditetapkan dengan Peraturan Kepala Daerah.

Ketentuan Pasal 74 ayat (2) diubah, sehingga berbunyi

sebagai berikut:

Pasal 74

(1) Retribusi yang terutang harus dibayar sekaligus secara
tunai sejak diterbitkannya SKRD dan/atau dokumen

lain yang dipersamakan.
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(2) Retribusi sebagaimana dimaksud pada ayat (1)
disetor secara bruto ke Rekening Kas Umum
Daerah kecuali bagi yang telah menerapkan Pola
Pengelolaan Keuangan Badan Layanan Umum Daerah.

(3) Tata cara pembayaran dan penyetoran diatur lebih

lanjut dengan Peraturan Kepala Daerah.

Ketentuan Pasal 80 ditambah 1 (satu) ayat yakni ayat (4),

sehingga berbunyi sebagai berikut:

Pasal 80

(1) Instansi yang melaksanakan pemungutan Retribusi
dapat diberi insentif atas dasar pencapaian kinerja
tertentu.

(2) Pemberian insentif sebagaimana dimaksud pada
ayat (1) ditetapkan melalui Anggaran Pendapatan
dan Belanja Daerah.

(3) Tata cara pemberian dan pemanfaatan insentif
sebagaimana dimaksud pada ayat (1) diatur dengan
Peraturan Kepala Daerah.

(4) Insentif sebagaimana dimaksud pada ayat (1) tidak

berlaku untuk retribusi pelayanan kesehatan.

Ketentuan Lampiran IA, Lampiran IB, Lampiran II,
Lampiran 1A, Lampiran I[IB, Lampiran III, Lampiran IIIA,
Lampiran IIIB, Lampiran IV, Lampiran VII, Lampiran VIII,
Lampiran IX, dan Lampiran XII diubah, sehingga
Lampiran [A, Lampiran IB, Lampiran II, Lampiran IIA,
Lampiran IIB, Lampiran III, Lampiran IIIA, Lampiran IIIB,
Lampiran IV, Lampiran VII, Lampiran VIII, Lampiran IX,
dan Lampiran XII berbunyi sebagaimana tercantum dalam
Lampiran yang merupakan bagian tidak terpisahkan dari

Peraturan Daerah ini.
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Pasal II

Peraturan Daerah ini mulai berlaku pada tanggal diundangkan.

Agar  setiap orang mengetahuinya, memerintahkan
pengundangan Peraturan Daerah ini dengan penempatannya

dalam Lembaran Daerah Kabupaten Malang.

Ditetapkan di Kepanjen
pada tanggal 20 Juli 2018

BUPATI MALANG,
ttd.

H. RENDRA KRESNA
Diundangkan di Kepanjen

pada tanggal 20 Juli 2018
SEKRETARIS DAERAH KABUPATEN MALANG

Ttd.

DIDIK BUDI MULJONO

Lembaran Daerah Kabupaten Malang

Tahun 2018 Nomor 1 Seri B

NOMOR REGISTER PERATURAN DAERAH KABUPATEN MALANG NOMOR 185-7/2018
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LAMPIRAN TA

PERATURAN DAERAH KABUPATEN MALANG
NOMOR 7 TAHUN 2018

TENTANG

PERUBAHAN KEEMPAT ATAS PERATURAN
DAERAH NOMOR 10 TAHUN 2010 TENTANG
RETRIBUSI JASA UMUM

TARIF RETRIBUSI PELAYANAN KESEHATAN
DI RUMAH SAKIT UMUM DAERAH KANJURUHAN

JASA
NO. URAIAN JASA SARANA | Lp AYANAN | TARIF (Rp)
(Rp)
(Rp)
.|TARIF PELAYANAN RAWAT JALAN
1 |Pemeriksaan Umum
a |Poliklinik Spesialis
Dengan Rujukan dari Puskesmas/tanpa Rujukan 7.500 17.500 25.000
2 |Pelayanan Konsultasi
a |Konsultasi Dokter Spesialis (Konsul Antar Poli) 4.500 17.500 22.000
b [Konsultasi Gizi 6.000 6.500 12.500
c [Konsultasi Obat 6.000 6.500 12.500
.|TARIF RETRIBUSI PELAYANAN RAWAT DARURAT
1 |Pemeriksaan Umum
a [Dokter Umum 25.000 37.500 62.500
b |Dokter Spesialis 25.000 100.000 125.000
2 |Observasi (<6 Jam):
a [Dokter Umum 12.500 75.000 87.500
b |Dokter Spesialis 12.500 112.500 125.000
3 |Konsultasi Dokter Spesialis
a_[On Site 25.000 100.000 125.000
c _|On Call 6.500 31.000 37.500
.|[PELAYANAN RAWAT INAP INTENSIF ISOLASI DAN RAWAT PER HARI
1 |Akomodasi Kamar/Hari Rawat Termasuk Makan/ Diet Pasien
a_|Kelas III 38.000 32.000 70.000
2 | Visite Dokter Spesialis
a |Kelas III 6.500 50.000 56.500
3 |Konsultasi Dokter Spesialis
a |Kelas III 6.500 50.000 56.500
4 |Rawat Intensif/Hari
a |Akomodasi termasuk Makan/ Diet Pasien 103.500 84.500 188.000
b |Visite Dokter Spesialis 6.500 150.000 156.500
c |Konsultasi Dokter Spesialis 6.500 150.000 156.500
d |Konsul On Call 6.500 31.500 38.000
S [Jasa Konsultasi On Call - - -
a |Kelas III 6.500 25.000 31.500
6 |Rawat Isolasi/Hari - - -
a |Akomodasi termasuk Makan / Diet Pasien 103.500 84.500 188.000
b | Visite Dokter Spesialis 6.500 150.000 156.500
c [Konsultasi Dokter Spesialis 6.500 150.000 156.500
d |Konsul On Call 6.500 31.500 38.000
7 |Administrasi Rawat Inap Sekali Selama Dirawat 18.500 6.500 25.000
.|TARIF RETRIBUSI PELAYANAN/TINDAKAN MEDIK
1 |Tarif Tindakan Medik Operatif Kelas 1II (Elektif)
1 [Sederhana 1 23.000 34.500 57.500
2 |Sederhana 2 46.000 69.000 115.000
3 |Sederhana 3 69.000 103.500 172.500
4 |Sederhana 4 92.000 137.500 229.500
5 [Sederhana 5 137.500 206.500 344.000
6 [Kecil 1 275.000 412.500 687.500




7 |Kecil 2 458.500 687.500 1.146.000
8 |Kecil 3 687.500 1.031.500 1.719.000
9 |Kecil 4 917.500 1.375.000 2.292.500
10 |Kecil 5 1.146.000 1.719.000 2.865.000
11 [Sedang 1 1.192.000 1.787.500 2.979.500
12 |Sedang 2 1.489.500 2.234.500 3.724.000
13 [Sedang 3 1.787.500 2.681.500 4.469.000
14 [Sedang 4 2.085.500 3.128.000 5.213.500
15 [Sedang 5 2.384.000 3.575.000 5.959.000
16 |Besar 1 3.575.000 5.362.500 8.937.500
17 |Besar 2 3.875.000 5.812.500 9.687.500
18 |Besar 3 4.177.000 6.250.000 10.427.000
19 |Besar 4 4.469.000 6.703.000 11.172.000
20 |[Besar 5 4.766.500 7.150.000 11.916.500
21 |Khusus 1 5.362.500 8.044.000 13.406.500
22 |Khusus 2 7.150.000 10.725.000 17.875.000
23 |Khusus 3 8.937.500 13.406.500 22.344.000
24 |Khusus 4 10.725.000 16.087.500 26.812.500
2 |Tarif Tindakan Medik Operatif (Emergency)
1 [Sedang 1 1.549.500 2.323.500 3.873.000
2 |Sedang 2 1.936.500 2.905.000 4.841.500
3 |Sedang 3 2.324.000 3.485.500 5.809.500
4 |Sedang 4 2.711.500 4.066.500 6.778.000
5 [Sedang 5 3.099.000 4.647.500 7.746.500
6 |Besar 1 4.647.500 6.971.500 11.619.000
7 |Besar 2 5.037.500 7.556.500 12.594.000
8 |Besar 3 5.430.500 8.125.000 13.555.500
9 |Besar 4 5.809.500 8.714.000 14.523.500
10 |Besar 5 6.197.000 9.295.000 15.492.000
11 |Khusus 1 6.971.000 10.457.000 17.428.000
12 |Khusus 2 9.295.000 13.942.500 23.237.500
13 |Khusus 3 11.619.000 17.428.000 29.047.000
14 |Khusus 4 13.942.500 20.914.000 34.856.500
3 |Tarif Tindakan Medik Non Operatif
1 |[Sederhana 1 11.500 17.500 29.000
2 |[Sederhana 2 23.000 34.500 57.500
3 |Sederhana 3 34.500 51.500 86.000
4 |Sederhana 4 46.000 69.000 115.000
5 |Sederhana 5 69.000 103.000 172.000
6 |Kecil 1 137.500 206.500 344.000
7 |[Kecil 2 229.500 344.000 573.500
8 |Kecil 3 344.000 515.500 859.500
9 |Kecil 4 459.000 687.500 1.146.500
10 |Kecil 5 573.000 859.500 1.432.500
4 |Tarif Hemodialisa -
1 |Tindakan Hemodialisa 688.000 458.500 1.146.500
2 |Rawat Luka Double Lumen 42.000 28.000 70.000
3 |Akses Vaskuler 55.000 37.000 92.000
4 | Aff Heacting Double Lumen 27.500 18.500 46.000
S |Tarif Bronchoscopi -
a. |FOB 630.000 420.000 1.050.000
b. |Evakuasi Cairan Pleura 412.500 275.000 687.500
6 | Treadmill -
a. | Treadmill Klinik Jantung 206.500 137.500 344.000
.|TARIF PELAYANAN TINDAKAN MEDIK GIGI DAN MULUT -
1 |Perawatan Dengan Obat-Obatan 4.000 6.000 10.000
2 |Angkat Jahitan Post Operasi 8.000 12.000 20.000
3 [Ganti Drain 8.000 12.000 20.000
4 |Perawatan Dengan Soluks 8.000 12.000 20.000
S [Trauma Jaringan Lunak Tanpa Jahitan 8.000 12.000 20.000
6 [Pencabutan Gigi Sulung Dengan Chlor Etil 12.500 18.500 31.000
7 _[Tumpatan Sementara Dengan Fletcher 12.500 18.500 31.000
8 |Pencabutan Gigi Sulung Dengan Lidocain 17.000 25.000 42.000
9 |Pencabutan Gigi Permanen Tanpa Penvulit (Lidocain) 17.000 25.000 42.000




10 [Tumpatan Sementara Dengan Cavit 17.000 25.000 42.000
11 |Tumpatan Glass Ionomer Kecil 17.000 25.000 42.000
12 |Pencabutan Gigi Permanen Tanpa Penvulit (Pehacain) 30.000 45.000 75.000
13 |Perawatan Perdarahan Dengan Tindakan 30.000 45.000 75.000
14 |Tumpatan Glass Ionomer Besar 30.000 45.000 75.000
15 |Pencabutan Gigi Permanen Tanpa Penvulit (Citoject) 41.500 62.000 103.500
16 |Pembersihan Karang Gigi Satu Rahang 41.500 62.000 103.500
17 |Pencetakan Gigi Dua Rahang 41.500 62.000 103.500
18 |Pencabutan Gigi Permanen Dengan Penvulit (Pehacain) 59.000 88.000 147.000
19 |Tumpatan Komposit Curing 59.000 88.000 147.000
20 |Eksisi Operculum 59.000 88.000 147.000
21 |Eksterpasi Epulis 59.000 88.000 147.000
22 |Eksterpasi Mukokel 59.000 88.000 147.000
23 | Gingivectomy Setengah Rahang 59.000 88.000 147.000
24 |Insisi Abses Ekstra Oral/Intra Oral 59.000 88.000 147.000
25 |Frenectomy Per Prenulum 59.000 88.000 147.000
26 |Kuretase 59.000 88.000 147.000
27 |Reposisi Dislokasi Mandibula Secara Manual 59.000 88.000 147.000
28 |Perawatan Mumifikasi 59.000 88.000 147.000
29 |Breket/Band Lepas Per Biji Ganti Busur 59.000 88.000 147.000
30 |Reparasi Partial Dentre Akrilik 59.000 88.000 147.000
31 |Pencabutan Gigi Permanen Dengan Penvyulit (Citoject) 80.000 120.000 200.000
32 |Odontektomy Semi Erupsi 80.000 120.000 200.000
33 | Partial Denture_Akrilik 1 Gigi 80.000 120.000 200.000
34 | Odontectomy Mesioversi 101.500 152.000 253.500
35 |Relining 101.500 152.000 253.500
36 |Rebasing Full Denture Akrilik 1 Rahang 101.500 152.000 253.500
37 |Immediate Denture 1 Gigi 101.500 152.000 253.500
38 |Mahkota Akrilik 101.500 152.000 253.500
39 |Perawatan Saluran Akar Posterior Sampai Selesai 101.500 152.000 253.500
40 | Odontectomy Horisontal 167.500 251.500 419.000
41 [Mahkota Akrilik Dengan Pasak 167.500 251.500 419.000
42 |Perawatan Saluran Akar Vital One Visite 167.500 251.500 419.000
43 | Odontectomy Non Erupsi 200.000 300.000 500.000
44 |Obturator 200.000 300.000 500.000
45 |[Space Maintener Lepasan 200.000 300.000 500.000
46 | Onlay/ Inlay 200.000 300.000 500.000
47 |Aveolectomy 1 Rahang 294.000 498.000 792.000
48 | Space Maintener Cekatan 294.000 498.000 792.000
49 |Mahkota Porselen 1 Gigi 294.000 498.000 792.000
50 | Flexy Denture 1 Gigi 294.000 498.000 792.000
51 | Metal Frame Denture 1 Gigi 294.000 498.000 792.000
52 | Fraktur Prosessus Alveolaris Interdental Wiring 400.000 600.000 1.000.000
53 |Apeks Reseksi 1 Rahang 400.000 600.000 1.000.000
54 [Mahkota Porselen Dengan Pasak 400.000 600.000 1.000.000
55 [Flexy Denture Kombinasi Metal 1 Gigi 400.000 600.000 1.000.000
56 | Gingivectomy 1 Rahang 1.250.000 1.437.500 2.687.500
I [Tindakan Orthodontia
1 [Dengan Alat Cekat

a. | Pemasangan Breket Rahang Atas - Rahang Bawah 1.500.000 2.250.000 3.750.000
b. | Pemasangan Busur Co-Axial 125.000 187.500 312.500
C. | Pemasangan Busur Niti 0 14 125.000 187.500 312.500
d. | Pemasangan Busur Niti 0 16 125.000 187.500 312.500
€. | Pemasangan Busur Ss 0 14 125.000 187.500 312.500
f. | Pemasangan Busur Ss 0 16 125.000 187.500 312.500
g. | Pemasangan Busur Ss 0 18 125.000 187.500 312.500
h. | Penarikan Gigi Kaninus 125.000 187.500 312.500
i. Pemasangan Busur 0 16 X 0 22 125.000 187.500 312.500
j. Pemasangan Busur Reverse 125.000 187.500 312.500
k. | Penarikan Gigi Anterior 125.000 187.500 312.500

2 |Dengan Alat Lepas -

a. [Satu Rahang -
Pemasangan Alat 175.000 262.500 437.500

b. |Dua Rahang




1) Pencetakan Rahang Atas - Rahang Bawah 175.000 262.500 437.500
2) Pemasangan Alat Lepas Rahang Atas - Rahang Bawah 125.000 187.500 312.500

3 |Dengan Alat Lepas + Screw -

a. |Satu Rahang -
Pemasangan Alat 225.000 337.500 562.500

b. |Dua Rahang -
1) Pencetakan Rahang Atas - Rahang Bawah 200.000 300.000 500.000
2) Pemasangan Alat + Screw Rahang Atas - Rahang Bawah 150.000 225.000 375.000

4 | Reparasi Orto Klamer/ Plat -

a. |Satu Rahang -
Pemasangan Alat 150.000 225.000 375.000

b. |Dua Rahang -
Pemasangan Alat Rahang Atas - Rahang Bawah 250.000 375.000 625.000

5 Retainer (Orto Bening) -

a. |Satu Rahang -
Pemasangan Alat 175.000 262.500 437.500

b. [Dua Rahang -
1) Pencetakan Rahang Atas - Rahang Bawah 175.000 262.500 437.500
2) Pemasangan Alat + Screw Rahang Atas - Rahang Bawah 125.000 187.500 312.500
6 |Kontrol 25.000 37.500 62.500
7 |Penggantian Alat Breket/ Band Yang Hilang Oleh Pasien 25.000 37.500 62.500

II [Paket Gigi Tiruan
1 |Pembuatan Gigi Tiruan Valplast 1 Gigi 187.500 281.500 469.000
2 |Pemasangan Gigi Tiruan Valplast 1 Gigi 187.500 281.500 469.000
3 _|Pembuatan Gigi Tiruan Valplast 2 Gigi 219.000 328.000 547.000
4 [Pemasangan Gigi Tiruan Valplast 2 Gigi 219.000 328.000 547.000
5 [Pembuatan Gigi Tiruan Valplast 3 Gigi 250.000 375.000 625.000
6 |Pemasangan Gigi Tiruan Valplast 3 Gigi 250.000 375.000 625.000
7 _|Pembuatan Gigi Tiruan Valplast 4 Gigi 281.500 422.000 703.500
8 |Pemasangan Gigi Tiruan Valplast 4 Gigi 281.500 422.000 703.500
9 |Pembuatan Gigi Tiruan Valplast 5 Gigi 312.500 469.000 781.500
10 [Pemasangan Gigi Tiruan Valplast 5 Gigi 312.500 469.000 781.500
11 |Pembuatan Gigi Tiruan Valplast 6 Gigi 344.000 515.500 859.500
12 |Pemasangan Gigi Tiruan Valplast 6 Gigi 344.000 515.500 859.500
13 [Pembuatan Gigi Tiruan Valplast 7 Gigi 375.000 562.500 937.500
14 |Pemasangan Gigi Tiruan Valplast 7 Gigi 375.000 562.500 937.500
15 |Pembuatan Gigi Tiruan Valplast 8 Gigi 406.500 609.500 1.016.000
16 |Pemasangan Gigi Tiruan Valplast 8 Gigi 406.500 609.500 1.016.000
17 |Pembuatan Gigi Tiruan Valplast 9 Gigi 350.000 525.000 875.000
18 |Pengukuran Gigi Tiruan Valplast 9 Gigi 175.000 262.500 437.500
19 |Pemasangan Gigi Tiruan Valplast 9 Gigi 350.000 525.000 875.000
20 Pembuata‘n‘Provisories Untuk Mahkota Tiruan Porcelain Fused To 175.000 262.500 437.500
Metal 1 Gigi

21 |Pembuatan Mahkota Tiruan Porcelain Fused To Metal 1 Gigi 87.500 131.500 219.000
22 |Pemasangan Mahkota Tiruan Porcelain Fused To Metal 1 Gigi 175.000 262.500 437.500
23 |Pembuatan Gigi Tiruan Akrilik 1 Gigi 56.500 84.500 141.000
24 |Pemasangan Gigi Tiruan Akrilik 1 Gigi 56.500 84.500 141.000
25 |Pembuatan Gigi Tiruan Akrilik 2 Gigi 75.000 112.500 187.500
26 |Pemasangan Gigi Tiruan Akrilik 2 Gigi 75.000 112.500 187.500
27 |Pembuatan Gigi Tiruan Akrilik 3 Gigi 94.000 140.500 234.500
28 |Pemasangan Gigi Tiruan Akrilik 3 Gigi 94.000 140.500 234.500
29 |Pembuatan Gigi Tiruan Akrilik 4 Gigi 112.500 169.000 281.500
30 |Pemasangan Gigi Tiruan Akrilik 4 Gigi 112.500 169.000 281.500
31 |Pembuatan Gigi Tiruan Akrilik S Gigi 132.000 197.000 329.000
32 |Pemasangan Gigi Tiruan Akrilik 5 Gigi 132.000 197.000 329.000
33 |Pembuatan Gigi Tiruan Akrilik 6 Gigi 150.000 225.000 375.000
34 |Pemasangan Gigi Tiruan Akrilik 6 Gigi 150.000 225.000 375.000
35 |Pembuatan Gigi Tiruan Akrilik 7 Gigi 169.000 253.000 422.000
36 |Pemasangan Gigi Tiruan Akrilik 7 Gigi 169.000 253.000 422.000
37 |Pembuatan Gigi Tiruan Akrilik 8 Gigi 187.500 281.500 469.000
38 |Pemasangan Gigi Tiruan Akrilik 8 Gigi 187.500 281.500 469.000
39 |Pembuatan Gigi Tiruan Akrilik 9 Gigi 165.000 247.500 412.500
40 |Pengukuran Gigi Tiruan Akrilik 9 Gigi 82.500 124.000 206.500




41 |[Pemasangan Gigi Tiruan Akrilik 9 Gigi 165.000 247.500 412.500
42 |Pembuatan Sendok Cetak Individual Untuk Gigi Tiruan Lengkap Akt 200.000 300.000 500.000
43 |Pengukuran Gigi Tiruan Lengkap Akrilik 1 Rahang 200.000 300.000 500.000
44 |Pembuatan Gigi Tiruan Lengkap Akrilik 1 Rahang 200.000 300.000 500.000
45 Pestangan Gigi Tiruan Lengkap Akrilik 1 Rahang 200.000 300.000 500.000
. |TARIF RETRIBUSI PELAYANAN PENUNJANG MEDIK
1 |Pemeriksaan Laboratorium Patologi Klinik
1 [GolDarah A B O 7.000 7.000 14.000
2 |Laju Endap Darah (LED) 6.500 7.500 14.000
3 |Masa Pembekuan 6.500 7.500 14.000
4 |Masa Perdarahan 6.500 7.500 14.000
5 |Retikulosit Manual 6.500 7.500 14.000
6 | Bence Jones Protein Urine 9.500 9.500 19.000
7 |Reduksi 8.500 7.500 16.000
8 |Gula Darah 12.500 9.500 22.000
9 [SGOT 19.000 9.500 28.500
10 |SGPT 19.000 9.500 28.500
11 |Tinja Lengkap (FL) 9.500 7.500 17.000
12 |Pengecatan Gram 19.000 12.500 31.500
13 [Sedimen Urine 9.500 9.500 19.000
14 |Pengecatan BTA 12.500 12.500 25.000
15 [Pengecatan VVP 19.000 12.500 31.500
16 |Albumin Darah 15.500 9.500 25.000
17 |Alkali Fosfatase 17.000 9.500 26.500
18 |LDH 22.000 9.500 31.500
19 |Asam Urat 11.000 7.500 18.500
20 |Bilirubin Direk 15.500 9.500 25.000
21 [Bilirubin Total 15.500 9.500 25.000
22 |Cholesterol HDL Direk 11.000 7.500 18.500
23 [Cholesterol Total 11.000 7.500 18.500
24 |Creatinine Darah 15.500 9.500 25.000
25 [Creatinine Urine 15.500 9.500 25.000
26 | Benzidine Test / Hemates 12.000 7.500 19.500
27 [Ureum Darah 12.500 12.500 25.000
28 |Urine Lengkap 15.500 9.500 25.000
29 |Faeces Lengkap/ Tinja Lengkap 12.500 12.500 25.000
30 |Ritz Serum 16.000 12.500 28.500
31 |KOH 10% 15.500 9.500 25.000
32 |Total Protein 15.500 9.500 25.000
33 [Le-Cell 12.500 19.000 31.500
34 |Malaria Tetes Tebal 12.500 12.500 25.000
35 |Filaria 12.500 19.000 31.500
36 [Trigliserida 22.000 9.500 31.500
37 [Fosfor Serum 28.000 9.500 37.500
38 [Calsium Serum 28.000 9.500 37.500
39 [Tes Kehamilan (Latex/ Strip) 22.000 9.500 31.500
40 |Gamma-GT 34.500 9.500 44.000
41 |CRP Kuantitatif 144.000 12.500 156.500
42 [APTT 37.500 12.500 50.000
43 |PPT 37.500 12.500 50.000
44 |Ra Faktor 50.000 12.500 62.500
45 |TPHA 37.500 12.500 50.000
46 [VDRL 37.500 12.500 50.000
47 [Cholesterol LDL Direk 47.000 9.500 56.500
48 [Asto 37.500 12.500 50.000
49 |Widal 31.500 18.500 50.000
50 [S1 44.000 18.500 62.500
51 [TIBC 44.000 18.500 62.500
52 | Coomb’S Test 62.500 31.500 94.000
53 |HbsAg (Latex/Rpha) 55.000 7.500 62.500
54 [Darah Lengkap 44.000 18.500 62.500
55 |Evaluasi Hapusan Darah 12.500 50.000 62.500
56 |Pemr Narkoba Morphine 56.500 18.500 75.000
57 |Pemr Narkoba Metamphetamine 56.500 18.500 75.000




58 |Pemr Narkoba Mariyuana 56.500 18.500 75.000
59 [Pemr Narkoba Cocaine 56.500 18.500 75.000
60 |Tes Kehamilan HCG-Pack 62.500 9.500 72.000
61 | Occult Blood Test/ Benzidin 56.500 13.500 70.000
62 |ICKMB 187.500 19.000 206.500
63 |Hbs Antibodi (Elfa) 106.500 18.500 125.000
64 |Hbs Antigen (Elfa) 94.000 18.500 112.500
65 |Analisa Batu 94.000 18.500 112.500
66 [T3 Total (Meia) 106.500 18.500 125.000
67 [T4 Total Imx 106.500 18.500 125.000
68 [Cairan Pleura 125.000 44.000 169.000
69 [TSH (Meia) 112.500 19.000 131.500
70 |Analisa Cairan Otak 187.500 44.000 231.500
71 [Toxoplasma IgG (Meia) 150.000 19.000 169.000
72 |Toxoplasma IgM (Meia) 150.000 19.000 169.000
73 |K+ Na+ Cl+ Ion (Elektrolit) 134.500 9.500 144.000
74 |TB-Dot 144.000 18.500 162.500
75 |AFP 218.500 19.000 237.500
76 |Malaria Ict (Triple) 156.000 19.000 175.000
77 |PSA 231.000 19.000 250.000
78 |Dengue IgG/IgM (Elisa) 188.500 14.000 202.500
79 |Ca 15-3 231.000 19.000 250.000
80 [Free T4 (Meia) 206.000 19.000 225.000
81 |Kultur C _Tubuh & Sensitivity Test 168.500 44.000 212.500
82 |Kultur Feces & Sensitivity Test 206.000 44.000 250.000
83 |Kultur Mata & Sensitivity 206.000 44.000 250.000
84 |Kultur Pus & Sensitivity Test 206.000 44.000 250.000
85 |Kultur S Hidung & Sensitivity 168.500 44.000 212.500
86 [Kultur S Telinga & Sensitivity 168.500 44.000 212.500
87 |Kultur S Tenggorok & Sensitivity 206.000 44.000 250.000
88 [Kultur S Vagina & Sensitivity 168.500 44.000 212.500
89 |Kultur Sputum & Sensitivity 206.000 44.000 250.000
90 [Kultur Urethra & Sensitivity 168.500 44.000 212.500
91 [Kultur Urine & Sensitivity Test 206.000 44.000 250.000
92 |Kultur Darah (Bactec) & Sensitivity Test 268.500 44.000 312.500
93 |IgG Rubella 218.000 19.000 237.000
94 |IeM Rubella 218.000 19.000 237.000
95 |IeG CMV 218.000 19.000 237.000
96 |IgM CMV 218.000 19.000 237.000
97 |Hbe Antigen (Elfa) 218.000 19.000 237.000
98 |Ca 19-9 231.000 19.000 250.000
99 |Analisa Gas Darah 219.000 25.000 244.000
100 | Dengue 1gG/IgM Duo 231.500 25.000 256.500
101 |Troponin I 219.000 18.500 237.500
102 |Elektroforese Protein 250.000 44.000 294.000
103 |Elektroforese Hb 250.000 44.000 294.000
104 | Collum Chromato Hb A2 237.500 31.500 269.000
105 | Whole Blood 312.500 62.500 375.000
106 [PRC 250.000 62.500 312.500
107 [Trombosit 250.000 62.500 312.500
108 [Analisa Sperma 81.500 43.500 125.000
109 [BMP 187.500 187.500 375.000
110|Ig M Salmonella 137.500 19.000 156.500
111|OGTT 56.500 37.500 94.000
112 (CD4 169.000 25.000 194.000
113 [CD4* (Reagen Disediakan Oleh Kemenkes/Pihak Ketiga) 12.500 25.000 37.500
114 | Whole Blood 312.500 62.500 375.000
115 | Packed Red Cell 250.000 62.500 312.500
116 | Cross Match 50.000 25.000 75.000
117 |CEA 160.000 35.000 195.000
118 | Dengue Ns-1 180.000 35.000 215.000
119 [Kultur Gall Dan Sensitivity Test 165.000 35.000 200.000
120 [HbalC 105.000 35.000 140.000
121 [Inr 55.000 20.000 75.000
122 |Kultur CSF dan Sensitivity Test 215.000 35.000 250.000




123 [Kultur GO Dan Sensitivity Test 165.000 35.000 200.000
124 |Kultur Secret Dan Sensitivity Test 165.000 35.000 200.000
125 [Kultur Pus & Sensivity Test 410.500 100.000 510.500
126 [Kultur Darah & Sensitivity Tes 487.500 100.000 587.500
127 [Pewarnaan Neisser 15.000 10.000 25.000
128 |Protein Urine 12.500 7.500 20.000
129 [Tes Cepat Molekular TB (TCM TB) 400.000 75.000 475.000
Pemeriksaan Patologi Anatomi
1 | Jaringan Kecil (Biopsi Jaringan Berukuran < 0 5 Cm) 175.000 50.000 225.000
2 | Jaringan Sedang (Biopsi/Kerokan > 05 Cm S/D 2 Cm) 275.000 60.000 335.000
3 | Jaringan Besar (Jaringan Operasi Pengangkatan) 450.000 75.000 525.000
4 | Konsul Disertai Pembuatan Slide 175.000 50.000 225.000
5 Biopsi Jaringan Khusus (Kulit Hati Esofagus Otak Ginjal 275.000 60.000 335.000
Colon Gaster)
6 | Sitopatologi Kecil Tunggal (Pap Smear Urine Sputum) 175.000 50.000 225.000
7 | Sitopatologi Seri 275.000 60.000 335.000
8 Sitopatologi Bilasan (Pleura Ascites Pericard Csf Washing- 975.000 60.000 335.000
Bushing)
9 | Sitopatologi Biopsi Jarum Halus Permukaan 1-2 Tempat 400.000 75.000 475.000
10 | Sitopatologi Biopsi Jarum Halus Permukaan > 2 Tempat 500.000 75.000 575.000
11 | Sitopatologi Biopsi Jarum Halus Per Lokasi Dengan 600.000 75.000 675.000
12 | Sitologi FNAB Kiriman Slide 275.000 60.000 335.000
13 | Frozen Section Durante Operasi 1 Tempat (Elektif) 500.000 75.000 575.000
14 | Frozen Section Durante Operasi > 1 Tempat (Elektif) 750.000 75.000 825.000
15 | Frozen Section Durante Operasi 1 Tempat (Cito) 750.000 75.000 825.000
16 | Frozen Section Durante Operasi > 1 Tempat (Cito) 1.000.000 100.000 1.100.000
17 | Pemeriksaan Histokimia Per Reagen 175.000 50.000 225.000
18 | Pemeriksaan Immunohistokimia Per Antibodi 375.000 75.000 450.000
19 | Konsul / Second Opinion 100.000 50.000 150.000
Pemeriksaan Radiodiagnostik
1 |Thorax 47.500 26.500 74.000
2 |BOF 42.500 35.000 77.500
3 |Abd Setengah Duduk 42.500 35.000 77.500
4 [LLD 42.500 35.000 77.500
5 |Humerus AP 46.000 38.000 84.000
6 | Shoulder AP 46.000 38.000 84.000
7 | Clavicula AP 46.000 38.000 84.000
8 |Scapula AP 46.000 38.000 84.000
9 |SkullAP(IRD) 46.000 38.000 84.000
10 | Skull LAT (IRD ) 46.000 38.000 84.000
11 | Waters 46.000 38.000 84.000
12 |Mandibula AP 46.000 38.000 84.000
13 [TMJ Open Mouth 46.000 38.000 84.000
14 |TMJ Close Mouth 46.000 38.000 84.000
15 | Mastoid Dextra 46.000 38.000 84.000
16 | Mastoid Sinistra 46.000 38.000 84.000
17 |Eishler Dextra 46.000 38.000 84.000
18 | Eishler Sinistra 46.000 38.000 84.000
19 [ Nasal 46.000 38.000 84.000
20 | Cervical AP 46.000 38.000 84.000
21 | Cervical LAT 46.000 38.000 84.000
22 |Wrist AP / LAT 51.000 41.500 92.500
23 | Antebrachi AP / LAT 51.000 41.500 92.500
24 |Elbow AP / LAT 51.000 41.500 92.500
25 |Humerus AP / LAT 51.000 41.500 92.500
26 |Manus AP / OBL 51.000 41.500 92.500
27 |Manus AP / LAT 51.000 41.500 92.500
28 |Shoulder Exo Endo 51.000 41.500 92.500
29 |Pedis AP / Obl 51.000 41.500 92.500
30 [Pedis AP / LAT 51.000 41.500 92.500
31 |Ankle AP / LAT 51.000 41.500 92.500
32 |Calcaneus Axial / LAT 51.000 41.500 92.500




33 | Cruris AP/LAT II 51.000 41.500 92.500
34 |Genu AP/LAT II 51.000 41.500 92.500
35 |Femur AP/LAT II 51.000 41.500 92.500
36 |Femur AP 51.000 41.500 92.500
37 | Thorax Cyto Bed 51.000 41.500 92.500
38 |Cruris AP/LAT I 56.000 45.500 101.500
39 |Genu AP/LAT I 56.000 45.500 101.500
40 |Femur AP/LATI 56.000 45.500 101.500
41 | Pelvis 56.000 45.500 101.500
42 | Cervical AP/LAT 56.000 45.500 101.500
43 |Skull AP/LAT 72.500 60.000 132.500
44 | Sacrum AP/LAT 72.500 60.000 132.500
45 | Coxae AP/LAT 72.500 60.000 132.500
46 |USG Urologi 82.500 67.500 150.000
47 |USG Thorax 82.500 67.500 150.000
48 |USG Abdomen 89.500 73.000 162.500
49 |USG Obsqun 89.500 73.000 162.500
50 |USG Thyroid 89.500 73.000 162.500
51 |USG Mammae 89.500 73.000 162.500
52 |USG Musculoskeletal 89.500 73.000 162.500
53 |Kepala AP/LAT Ird ( Dipindah Keatas ) 134.000 47.500 181.500
54 | Cervical AP/LAT/Obl 111.500 91.000 202.500
55 | Cervicothoracal AP/LAT 111.500 91.000 202.500
56 | Thoracal AP/ LAT 111.500 91.000 202.500
57 | Thoracolumbal AP/LAT 111.500 91.000 202.500
58 |Lumbal AP/LAT 111.500 91.000 202.500
59 |Lumbosacral AP/LAT 111.500 91.000 202.500
60 | MRI : Genu 193.000 88.500 281.500
61 | CT Scan Planning Extrimitas Dg Kontras 290.000 132.500 422.500
62 | USG Color Doppler (Per Organ) 326.500 148.500 475.000
63 | Urethrografi 268.000 219.500 487.500
64 | Cystografi 268.000 219.500 487.500
65 | Fistulografi 268.000 219.500 487.500
66 | Colon Inloop 2 387.500 176.500 564.000
67 | CT Scan Planning Kepala 387.500 176.500 564.000
68 | Dacriocystografi 449.000 205.000 654.000
69 | CT Scan Planning Abdomen 449.000 205.000 654.000
70 | CT Scan Planning Thorax 449.000 205.000 654.000
71 | Lopografi 469.500 235.500 705.000
72 |IVP 412.500 337.500 750.000
73 | Urethrocystografi 412.500 337.500 750.000
74 |Sialografi 553.000 252.000 805.000
75 | CT Scan Head 553.000 252.000 805.000
76 |CT Scan Telinga 553.000 252.000 805.000
77 | Arthrografi 529.000 241.000 770.000
78 |CT Scan Larynx Pita Suara 607.500 277.500 885.000
79 | CT Scan Nasopharynx_Lidah 607.500 277.500 885.000
80 [CT Scan Orbita 607.500 277.500 885.000
81 | CT Scan Thyroid 607.500 277.500 885.000
82 | CT Scan Cervical Spine 712.000 324.500 1.036.500
83 | CT Scan Thoracal / Lumbal Spine 712.000 324.500 1.036.500
84 |CT Scan Head - dengan Kontras 799.500 364.500 1.164.000
85 | MRI : Angkle 920.000 419.000 1.339.000
86 |MRI : Brain (Kepala) dengan Kontras 920.000 419.000 1.339.000
87 | MRI : Cervical 920.000 419.000 1.339.000
88 |MRI : Lumbal Sakrum 920.000 419.000 1.339.000
89 [MRI : Pelvis 920.000 419.000 1.339.000
90 [MRI : Thoracal 920.000 419.000 1.339.000
91 [CT Scan Cervical Spine dengan Kontras 1.051.000 479.000 1.530.000
92 |CT Scan Telinga - dengan Kontras 1.051.000 479.000 1.530.000
93 | CT Scan Thoracal / Lumbal Spine_dengan Kontras 1.051.000 479.000 1.530.000
94 |CT Scan Larynx dengan Kontras 1.147.000 523.000 1.670.000
95 |CT Scan Nasopharynx d engan Kontras 1.147.000 523.000 1.670.000
96 [CT Scan Orbita - dengan Kontras 1.147.000 523.000 1.670.000
97 | CT Scan Thyroid dengan Kontras 1.147.000 523.000 1.670.000




98 | MRI : Antebrachi 1.147.000 523.000 1.670.000
99 [MRI : Brain (Kepala) 1.147.000 523.000 1.670.000
100 | MRI : Cruris 1.147.000 523.000 1.670.000
101 | MRI : Femur 1.147.000 523.000 1.670.000
102 | MRI : Shoulder 1.147.000 523.000 1.670.000
103 | MRI : Abdomen 1.341.500 611.000 1.952.500
104 | CT Scan Thorax d engan Kontras 1.521.000 693.000 2.214.000
105| CT Scan Abdomen dengan Kontras 1.443.000 657.000 2.100.000
106 | MRI : Cervical d engan Kontras 1.659.000 756.000 2.415.000
107 | MRI : Lumbal Sakrum Dengan Kontras 1.659.000 756.000 2.415.000
108 | MRI : Pelvis dengan Kontras 1.659.000 756.000 2.415.000
109 | MRI : Thoracal dengan Kontras 1.659.000 756.000 2.415.000
110|CT Scan Kepala 3 D 1.935.500 882.000 2.817.500
111 | MRI : Mra Angiografi 1.935.500 882.000 2.817.500
112 | MRI : Mra Angiografi Brain Arteri 1.935.500 882.000 2.817.500
113 | MRI : Angkle dengan Kontras 2.212.000 1.008.000 3.220.000
114 | MRI : Antebrachi d engan Kontras 2.212.000 1.008.000 3.220.000
115 |MRI : Femur dengan Kontras 2.212.000 1.008.000 3.220.000
116 [ MRI : Genu dengan Kontras 2.212.000 1.008.000 3.220.000
117 | MRI : Shoulder d engan Kontras 2.212.000 1.008.000 3.220.000
118 | MRI : Cruris d engan Kontras 2.350.500 1.071.000 3.421.500
119 | CT Scan Angiography (Head Neck) 2.627.000 1.197.000 3.824.000
120 [ CT Scan Cervical 3 D 2.627.000 1.197.000 3.824.000
121 | MRI : Abdomen dengan Kontras 2.627.000 1.197.000 3.824.000
122 | MRI : Mra Angiografi Brain Vena d engan Kontras 2.627.000 1.197.000 3.824.000
123 | CT Scan Tambah Film/Lembar 93.500 44.000 137.500
124 | CT Scan Tambah Print Out Kertas 3.500 1.500 5.000
125 | CT Thorax Lung Nodule 2.319.500 994.500 3.314.000
126 [ CT Thorax Hrct 1.051.500 478.500 1.530.000
127 [ CT Abdomentri-Fase 2.319.500 994.500 3.314.000
128 | CT Abdomen Colonoscopy 2.337.500 1.002.000 3.339.500
129 | CT Ekstremitas 712.000 324.500 1.036.500
130 | CT Pelvis 712.000 324.500 1.036.500
131 | CT Angiografi Aorta 2.973.500 1.274.000 4.247.500
132 | CT Angiografi Run Off (Peripheral) 3.325.000 1.425.000 4.750.000
133 | CT Cardiac Calcium Score 449.000 205.000 654.000
134 | CT Scan Brain Perfusion 2.627.000 1.197.000 3.824.000
135 |Foto Dental 38.000 21.000 59.000
136 | Panoramic 89.000 73.000 162.000
137 Cepalometrik 89.000 73.000 162.000
Pemeriksaan Radiotherapi
1 |Rawat Luka Sinar / 5 Hari 54.000 38.500 92.500
2 |Moulding Kontur 352.000 169.500 521.500
3 | Moulding Masker 705.000 337.500 1.042.500
4 | Moulding Sinar 705.000 337.500 1.042.500
S5 [Paket 1 Paliatif(1 - 5 Sinar) 705.000 337.500 1.042.500
6 [Paket 2 Paliatif (1 - 5 Sinar) 860.000 391.500 1.251.500
7 |Paket 3 Paliatif (1 - 5 Sinar) 930.500 424.500 1.355.000
8 | Moulding Block Individual 1.001.500 457.500 1.459.000
9 |Paket 1 Kuratif (1 - 5 Sinar) 1.001.500 457.500 1.459.000
10 [Paket 2 Definitif (1 - 5 Sinar) 1.288.500 588.000 1.876.500
11 |Paket 2 Kuratif (1 - 5 Sinar) 1.288.500 588.000 1.876.500
12 [Paket 3 Kuratif (1 - 5 Sinar) 1.575.000 717.500 2.292.500
13 [Radiokastrasi 1.575.000 717.500 2.292.500
14 |Paket 1 Paliatif > 25 3.524.000 1.687.500 5.211.500
15 [Paket 2 Paliatif > 25 3.524.000 1.687.500 5.211.500
16 [Paket 3 Paliatif > 25 3.524.000 1.687.500 5.211.500
17 [Paket 1 Kuratif < 25 5.155.000 2.349.000 7.504.000
18 [Paket 2 Kuratif < 25 5.155.000 2.349.000 7.504.000
19 [Paket 1 Definitif > 25 5.584.000 2.545.000 8.129.000
20 [Ovoid/ Silinder 6.014.500 2.740.500 8.755.000
21 |Hdr Intrakafiter Cs 137 Tdk Lengkap 7.160.000 3.262.500 10.422.500
22 |Paket 3 Kuratif < 25 7.733.000 3.523.500 11.256.500
23 |Hdr Intrakafiter Cs 137 Lengkap 10.024.000 4.567.500 14.591.500




Pelayanan Rehab Medik

1 | Hotpack 6.500 10.000 16.500
2 |Icing/Cryojet 6.500 10.000 16.500
3 _|Infrared 6.500 10.000 16.500
4 | Qverhead Pulley 10.500 16.000 26.500
5 | Quadricep Exercise 10.500 16.000 26.500
6 | Shoulder Wheel 10.500 16.000 26.500
7 | Chest Physical Theraphy 11.000 18.000 29.000
8 |Emg Biofeedback 11.000 18.000 29.000
9 |[Ergocycle 11.000 18.000 29.000
10 |Latihan ADL 11.000 18.000 29.000
11 |Latihan Ambulasi 11.000 18.000 29.000
12 |Latihan Cerebral Palsy 11.000 18.000 29.000
13 [Latihan Feeding/Oral Stimulasi 11.000 18.000 29.000
14 |Latihan Fungsi Tangan 11.000 18.000 29.000
15 [Latihan Keseimbangan 11.000 18.000 29.000
16 |Latihan Ketangkasan/Agility 11.000 18.000 29.000
17 |Latihan Koordinasi 11.000 18.000 29.000
18 [Latihan LBP (William Flexion) 11.000 18.000 29.000
19 [Latihan Luas Gerak Sendi 11.000 18.000 29.000
20 |Latihan Neck Calliet 11.000 18.000 29.000
21 [Latihan Osteoporosis 11.000 18.000 29.000
22 |Latihan Pada Bayi 11.000 18.000 29.000
23 |Latihan Parkinson 11.000 18.000 29.000
24 [Latihan Penguatan 11.000 18.000 29.000
25 [Latihan Peregangan 11.000 18.000 29.000
26 |Latihan Skoliosis 11.000 18.000 29.000
27 |[Latihan Stroke 11.000 18.000 29.000
28 |Latihan Vertigo 11.000 18.000 29.000
29 |Latihan Vokasional 11.000 18.000 29.000
30 IM WD 11.000 18.000 29.000
31 |Manual Manipulasi 11.000 18.000 29.000
32 |Manual Muscle Test 11.000 18.000 29.000
33 | Massage 15-20 Menit 11.000 18.000 29.000
34 | Nebulizer Ultrasonic Mobile 11.000 18.000 29.000
35 | Parafine Bath 11.000 18.000 29.000
36 | Peak Flow Meter 11.000 18.000 29.000
37 |Petugas Sosial Medis 11.000 18.000 29.000
38 | Postural Drainage 11.000 18.000 29.000
39 |ISWD 11.000 18.000 29.000
40 |Senam Asma 11.000 18.000 29.000
41 |Senam Bedah Caesar 11.000 18.000 29.000
42 [Senam Hamil 11.000 18.000 29.000
43 |Senam Nifas 11.000 18.000 29.000
44 | Step Ladder 11.000 18.000 29.000
45 [Terapi Okupasi 11.000 18.000 29.000
46 |Terapi Wicara 11.000 18.000 29.000
47 | Tilt Table 11.000 18.000 29.000
48 |Latihan Endurance 14.000 22.500 36.500
49 | Continuous Passive Movement 14.000 23.500 37.500
50 |Laser Therapy Unit 14.000 23.500 37.500
51 |Tens/Es/Faradisasi 14.000 23.500 37.500
52 |Test Kecerdasan/Perilaku 14.000 23.500 37.500
53 [USD 14.000 23.500 37.500
54 | Whirl Poll 14.000 23.500 37.500
55 |Kinetizer 17.500 29.000 46.500
56 |Magneto Therapy Unit 17.500 29.000 46.500
57 | Presso/Compressi Extremiter 17.500 29.000 46.500
58 |Rehabilitasi Psikologi Individu 17.500 29.000 46.500
59 |Rehabilitasi Psikologi Kelompok 17.500 29.000 46.500
60 |Rehabilitasi Psikologi Sosial 17.500 29.000 46.500
61 |Traksi Cervical Listrik 17.500 29.000 46.500
62 |Traksi Pelvis Listrik 17.500 29.000 46.500
63 |B M D Test 20.500 33.500 54.000




64 | Snoozellen Room Theraphy 20.500 33.500 54.000
65 [Injeksi Intraartikular 22.500 39.000 61.500
66 | Treadmill W / Stress Test Ecq 25.500 43.500 69.000
67 |Arch Sole 61.000 11.500 72.500
68 | Donat Heel 61.000 11.500 72.500
69 | Cervical Collar 103.500 19.000 122.500
70 | Tripod 121.500 22.500 144.000
71 [Kruk Alumunium 134.000 25.000 159.000
72 | Shoulder Sling 152.000 28.000 180.000
73 | Walker 152.000 28.000 180.000
74 | Hand Splint Anak Alumunium 182.500 34.000 216.500
75 | Sacro Iliac Corset 194.000 36.000 230.000
76 [Sepatu Boot Koreksi Ukuran 14-17 212.500 39.000 251.500
77 |L S O Corset 218.500 40.500 259.000
78 |Sepatu Boot Koreksi Ukuran 18-21 225.000 41.500 266.500
79 [Sepatu Lars Koreksi Ukuran 14-17 225.000 41.500 266.500
80 |Sepatu Boot Koreksi Ukuran 22-25 236.500 43.500 280.000
81 | Abduction Splint Kecil 242.500 45.000 287.500
82 [Sepatu Lars Koreksi Ukuran 18-21 242.500 45.000 287.500
83 |T L S O Corset 242.500 45.000 287.500
84 [Sepatu Lars Koreksi Ukuran 22-25 261.000 48.000 309.000
85 |Sepatu Boot Koreksi Ukuran 26-29 273.000 51.000 324.000
86 |Sepatu Boot Koreksi Ukuran 30-33 304.000 56.500 360.500
87 |Sepatu Lars Koreksi Ukuran 26-29 304.000 56.500 360.500
88 [Sepatu Boot Koreksi Ukuran 34-37 333.500 61.500 395.000
89 | Ankle Foot Orthose Kecil Single 364.000 67.500 431.500
90 | Dennis Brown Splint Kecil 364.000 67.500 431.500
91 [Hand Splint Anak Plastik 364.000 67.500 431.500
92 |Hand Splint Dewasa Alumunium 364.000 67.500 431.500
93 |[L S O Brace Plastik 364.000 67.500 431.500
94 [Sepatu Boot Koreksi Ukuran 38-42 364.000 67.500 431.500
95 [Sepatu Lars Koreksi Ukuran 30-33 364.000 67.500 431.500
96 | Short Leq Brace Kecil Single 364.000 67.500 431.500
97 | JJewwet Extention Brace 425.000 79.000 504.000
98 | Philadelphia Brace 425.000 79.000 504.000
99 |Sepatu Lars Koreksi Ukuran 34-37 425.000 79.000 504.000
100[T L S O Brace Plastik 425.000 79.000 504.000
101 | Dennis Brown Splint Sedang 485.000 90.000 575.000
102 |Sepatu Lars Koreksi Ukuran 38-42 485.000 90.000 575.000
103 | Short Leg Brace Kecil Double 546.000 101.500 647.500
104 | Abduction Splint Besar 606.500 112.500 719.000
105 | Ankle Foot Orthose Besar Single 606.500 112.500 719.000
106(CTO 606.500 112.500 719.000
107 | Elbow Splint 606.500 112.500 719.000
108 | Short Leq Brace Besar Single 606.500 112.500 719.000
109 [Ankle Foot Orthose Kecil Double 727.500 135.000 862.500
110 Hand Splint Dewasa Plastik 727.500 135.000 862.500
111 [Sepatu Koreksi Diabetes 788.500 146.500 935.000
112 [ Knee Brace 849.000 157.500 1.006.500
113 |Long Leq Brace Kecil Single 910.000 169.000 1.079.000
114 | Prothese Telapak Kaki ( Chopart ) 910.000 169.000 1.079.000
115 ]| Knee Ankle Foot Orthose_Single Kecil 970.000 180.000 1.150.000
116 |Long Leqg Brace Besar Single 970.000 180.000 1.150.000
117 ] Ankle Foot Orthose Besar Double 1.212.500 225.000 1.437.500
118 | Hip Knee Ankle Foot Orthose_Single Kecil 1.212.500 225.000 1.437.500
119 | Knee Ankle Foot Orthose Single Besar 1.212.500 225.000 1.437.500
120 | Prothese Tepat Ankle ( Syme ) 1.212.500 225.000 1.437.500
121 | Short Leqg Brace Besar Double 1.212.500 225.000 1.437.500
122 | Hip Knee Ankle Foot Orthose Single Besar 1.455.000 270.000 1.725.000
123 | Prothese Pergelangan Tangan (Wrist) 1.455.000 270.000 1.725.000
124 Long Leqg Brace Kecil Double 1.819.000 337.500 2.156.500
125 [Knee Ankle Foot Orthose Double Kecil 1.940.000 360.000 2.300.000
126 | Long Leq Brace Besar Double 1.940.000 360.000 2.300.000
127 | Hip Knee Ankle Foot Orthose Double Kecil 2.425.000 450.000 2.875.000
128 |Knee Ankle Foot Orthose Double Besar 2.425.000 450.000 2.875.000




129 | Prothese Bawah Siku 2.425.000 450.000 2.875.000
130 | Hip Knee Ankle Foot Orthose Double Besar 2.910.000 540.000 3.450.000
131 | Prothese Bawah Lutut 3.031.500 562.500 3.594.000
132 | Prothese Tepat Siku 3.031.500 562.500 3.594.000
133 | Boston Brace 3.637.500 675.000 4.312.500
134IM SO 3.637.500 675.000 4.312.500
135 | Milwaukee Brace 3.637.500 675.000 4.312.500
136 | Prothese Atas Siku 3.637.500 675.000 4.312.500
137 | Prothese Atas Lutut 4.244.000 787.500 5.031.500
138 | Prothese Tepat Bahu 4.244.000 787.500 5.031.500
139 | Prothese Tepat Lutut 4.244.000 787.500 5.031.500
140 | Prothese Tepat Panggul ( Telting Table ) 4.850.000 900.000 5.750.000
141 [Pengukuran Dan Pengepasan Alat Bantu 10.000 16.000 26.000
142 [Pemasangan Tapping 10.000 16.000 26.000
143 | Shock Wave Therapy 14.000 23.000 37.000
144 | Vacum Therapy 14.000 23.000 37.000
.|TARIF PELAYANAN MEDICO LEGAL
1 |Visum Et Repertum Korban Hidup (Pemeriksaan Luar) 25.000 50.000 75.000
2 | Visum Et Repertum Korban Hidup (Pemeriksaan Dalam) 35.000 65.000 100.000
I
.|RESUME ASURANSI
1 [Resume Medis Asuransi 18.500 6.500 25.000
. |TARIF KONSULTASI DAN TINDAKAN KHUSUS
1 |Konsultasi Dokter Spesialis Gizi 7.500 17.500 25.000
2 |Konsultasi Psikologi 12.500 9.000 21.500
3 |Tindakan Psikologi 19.000 17.500 36.500
4 |Konsultasi Psikiatri 19.000 23.500 42.500
S [Tindakan Psikoterapi 19.000 50.000 69.000
6 Konslultasi Laktasi 5.000 15.000 20.000
.|TARIF PELAYANAN PERAWATAN/PEMULASARAAN JENASAH
1 |Penyimpanan Jenazah Per Hari 12.500 5.000 17.500
2 |Pendinginan Di Kulkas Per Hari 25.000 5.000 30.000
3 |Pengawetan Jenazah 250.000 62.500 312.500
4 |Pembedahan Jenazah 187.500 281.500 469.000
5 [Pemulasaraan Jenasah 34.500 23.000 57.500
6 |Perawatan Jenasah (Memandikan Mensucikan Mengkafani) 181.500 37.500 219.000
.|TARIF AMBULANCE TARIF DASAR | PER KM SELANJUTNYA
1 | Ambulance Transport (Tanpa Pendamping) 62.500 9.500 -
2 [Ambulance Rujukan (Dengan Pendamping) 62.500 12.500 -
3 | Ambulance Emergency 118 187.500 19.000 -
.|TARIF PELAYANAN UMUM
1 |Parkir Motor Pagi 1.000 - 1.000
2 |Parkir Motor Sore/Malam 2.000 - 2.000
3 |Parkir Mobil Pagi 2.000 - 2.000
4 |Parkir Mobil Sore/Malam 3.000 - 3.000
.|TARIF AKUPUNTUR 30.500 39.500 70.000
.|TARIF UJI KESEHATAN
1 |Sederhana-1 12.000 8.000 20.000
Kunjungan Pertama
Pemeriksaan Fisik Oleh Dokter
2 |Sederhana-2 22.200 14.800 37.000
Kunjungan Pertama
Pemeriksaan Fisik Oleh Dokter
Golongan Darah
Phlebotomy
3 |Sederhana-3 26.000 17.000 43.000
Kunjungan Pertama




Pemeriksaan Fisik Oleh Dokter

Tes Buta Warna

Sederhana-4

36.000

24.000

60.000

Kunjungan Pertama

Pemeriksaan Fisik Oleh Dokter

Golongan Darah

Phlebotomy

Tes Buta Warna

Sedang

239.500

159.500

399.000

Administrasi Rawat Jalan

Pemeriksaan Fisik Dan Ekg Oleh Dokter Sppd

Laboratorium (DL, UL, SGOT, SGPT, Ureum, Creatinin GDP)

Phlebotomy

Radiologi (Thorax PA)

Pemeriksaan Mata (Visus Tes Buta Warna)

Pemeriksaan THT (Tes Bisik)

Besar

317.500

211.500

529.000

Administrasi Rawat Jalan

Pemeriksaan Fisik Dan Ekg Oleh Dokter Sppd

Laboratorium (DL, UL, SGOT, SGPT, HbsAg, Ureum, Creatinin,
VDRI, TPHA. GDP)

Phlebotomy

Radiologi (Thorax PA)

Pemeriksaan Mata (Visus Tes Buta Warna)

Pemeriksaan THT (Tes Bisik)

Khusus

304.500

203.500

508.000

Administrasi Rawat Jalan

Pemeriksaan Fisik Dan Ekg Oleh Dokter Sppd

Laboratorium (DL , UL, SGOT, SGPT, Uric Acid, Ureum,
Creatinin, Kolesterol, Trigliserida, GDP)

Phlebotomy

Radiologi (Thorax PA)

Pemeriksaan Mata (Visus Tes Buta Warna)

Pemeriksaan THT (Tes Bisik)

Psikotest

.|TARIF PELAYANAN HOME CARE

1

Paket-1

198.000

132.000

330.000

Memandikan

Membersihkan Bab

Oral Hygiene

Vulva Hygiene

Terapi Nutrisi

Paket-2

173.500

115.500

289.000

Memandikan Bayi

Rawat Tali Pusat

Rawat Payudara

Tindik Bayi

Paket-3

149.000

99.000

248.000

Pemasangan Kateter

Pemasangan Infus

Pemasangan NGT

Rawat Luka Kecil

45.500

30.500

76.000

Rawat Luka Sedang

68.500

45.500

114.000

Rawat Luka Besar

74.500

49.500

124.000

NI EIES

Pasien Post Operasi

49.000

33.000

82.000

Infrared

Latihan ROM

Latihan Penguatan

Latihan Ambulasi

Pasien Post Stroke

55.000

37.000

92.000

Latihan ROM

Latihan Penguatan

Latihan Ambulasi




Latihan Nafas

9 |Pasien LBP/OA Nyeri Leher Dan Bahu 69.000 46.000 115.000
Terapi Manipulasi
Latihan Penguluran
Latihan WFE
Quadricep Exercise
Neck Cailliet Exercise
10 |Immobilisasi Lama 55.000 37.000 92.000
Latihan ROM
Latihan Nafas
Latihan Ambulasi
Turning Position
11 |Cerebral Palsy 41.500 27.500 69.000
Latihan ROM
Latihan Penguatan
Latihan Ambulasi
| -
.| TARIF DIKLAT -
1 |PKL SMK Sederajat/Orang/Minggu 8.000 12.000 20.000
2 |PKL DI DII DIII /Orang/Minggu 20.000 30.000 50.000
3 [PKL DIV S1/Orang/Minggu 24.000 36.000 60.000
4 |Praktek Profesi/Orang/Minggu 30.000 45.000 75.000
S [Praktek Khusus (Kursus Singkat)/Orang /Minggu 40.000 60.000 100.000
6 [PKL S2/Orang/Minggu 46.000 69.000 115.000
7 |PKL S3/Orang/Minggu 48.000 72.000 120.000
8 |Pengujian Referat/Mahasiswa 7.000 28.000 35.000
9 |Pengujian Lapsus/Mahasiswa 7.000 28.000 35.000
10 |Pengujian Akhir/Mahasiswa 20.000 80.000 100.000
11 |Pengajar/Pembimbing/Mahasiswa 15.000 60.000 75.000
12 |Penelitian Sma Sederajat 22.000 33.000 55.000
13 |Penelitian D1 D2 D3 /Orang/Topik 40.000 60.000 100.000
14 |Penelitian D4 S1/Orang/Topik 60.000 90.000 150.000
15 [Penelitian S2/Orang/Topik 100.000 150.000 250.000
16 |Penelitian S3/Orang/Topik 140.000 210.000 350.000
17 |Presentasi Penawaran Produk 300.000 450.000 750.000
18 [Studi Banding Dengan Rincian:
a. |Rumah Sakit 1.000.000 - 1.000.000
b. |Manajemen - 1.000.000 1.000.000
c. |Fasilitator - 1.000.000 1.000.000
d. |Tim Inti - 1.500.000 1.500.000
e. |Pokija (Per Pokja Rp.500.000) - 500.000 500.000
f. |Pendukung - 500.000 500.000




Q. TARIF OKSIGEN

Angka pada
Skala Flow
meter /
Lama 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11
Pemakaian
(Jam)

1 2.375 4.750 7.125 9.500 11.875 14.250 16.625 19.000 21.875 23.750 26.125
2 4.750 9.500 14.250 19.000 23.750 28.500 33.250 38.000 42.750 47.500 52.250
3 7.125 14.250 21.375 28.500 35.625 42.750 49.875 57.000 64.125 71.250 78.375
4 9.500 19.000 28.500 38.000 47.500 57.000 66.500 76.000 85.500 95.000 104.500
5 11.875 23.750 35.625 47.500 59.375 71.250 83.125 95.000 106.875 118.750 130.625
6 14.250 28.500 42.750 57.000 71.250 85.500 99.750 114.000 128.250 142.500 156.750
7 16.625 33.250 49.875 66.500 83.125 99.750 116.375 133.000 149.625 166.250 182.875
8 19.000 38.000 57.000 76.000 95.000 114.000 133.000 152.000 171.000 190.000 209.000
9 21.375 42.750 64.125 85.500 106.875 128.250 149.625 171.000 192.375 213.750 235.125
10 23.750 47.500 71.250 95.000 118.750 142.500 166.250 190.000 213.750 237.500 261.250
11 26.125 52.250 78.375 104.500 130.625 156.750 182.875 209.000 235.125 261.250 287.375
12 28.500 57.000 85.500 114.000 142.500 171.000 199.500 228.000 256.500 285.000 313.500
13 30.875 61.750 92.625 123.500 154.375 185.250 216.125 247.000 277.875 308.750 339.625
14 33.250 66.500 99.750 133.000 166.250 199.500 232.750 266.000 299.250 332.500 365.750
15 35.625 71.250 106.875 142.500 178.125 | 213.750 249.375 285.000 320.625 356.250 391.875
16 38.000 76.000 114.000 152.000 190.000 | 228.000 266.000 304.000 342.000 380.000 418.000
17 40.375 80.750 121.125 161.500 | 201.875| 242.250 282.625 323.000 363.375 403.750 444.125
18 42.750 85.500 128.250 171.000 | 213.750 | 256.500 299.250 342.000 384.750 427.500 470.250
19 45.125 90.250 135.375 180.500 | 225.625| 270.750 315.875 361.000 406.125 451.250 496.375
20 47.500 95.000 142.500 190.000 | 237.500 | 285.000 332.500 380.000 427.500 475.000 522.500
21 49.875 99.750 149.625 199.500 | 249.375| 299.250 349.125 399.000 448.875 498.750 548.625
22 52.250 104.500 156.750 209.000 | 261.250 | 313.500 365.750 418.000 470.250 522.500 574.750
23 54.625 109.250 163.875 218.500 | 273.125| 327.750 382.375 437.000 491.625 546.250 600.875
24 57.000 [ 114.000 171.000 228.000 | 285.000 | 342.000 399.000 456.000 513.000 570.000 627.000

BUPATI MALANG,
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LAMPIRAN I B

PERATURAN DAERAH KABUPATEN MALANG
NOMOR 7 TAHUN 2018

TENTANG

PERUBAHAN KEEMPAT ATAS PERATURAN
DAERAH NOMOR 10 TAHUN 2010 TENTANG
RETRIBUSI JASA UMUM

A. TINDAKAN OPERATIF

1. Sederhana 1

No |Kode Jenis Tindakan

1 TOP. 001 | Angkat Drain/LA

2 TOP. 002 | Angkat Jahitan THT/LA

2. Sederhana 2

No Kode Jenis Tindakan

TOP. 003 | Kaustik Kimia Konka Nasal 1- 2 Sisi/LA

TOP. 004 | Tampon Telinga Luar/LA

TOP. 005 | Ekstraksi Korpus Alienum THT Derajat 1 /LA

TOP. 006 | Induksi Per Vaginam

TOP. 007 | Pemasangan Neck Coller, Mayo

TOP. 008 | Cross Incisi

N[N

TOP. 009 | Hecting > 20 Jahitan

3. Sederhana 3

No |Kode Jenis Tindakan

1 TOP. 010 | Tampon Hidung Anterior/LA

TOP. 011 | Anel Test/Sirynging Test/LA

TOP. 012 | Ekstirpasi Corpus Alienum/LA

TOP. 013 | Epilasi/LA

TOP. 014 | Biopsi Telinga/Hidung/Tenggorok Derajat 1/LA

[0)} [621 BN [0 | )

TOP. 015 | Paracentese /LA

4. Sederhana 4

Kode Jenis Tindakan

TOP. 016 | Anel Test/Sirynging Test, GA

TOP. 017 | Ekstraksi Korpus Alienum THT Derajat 2 /LA

TOP. 018 | Tampon Belog /LA

TOP. 019 | Kauterisasi Elektrik

mbmw.—czj

TOP. 020 | Pemasangan ETT

S. Sederhana 5

No |Kode Jenis Tindakan

1 TOP. 021 | Eksisi/Ekstirpasi Kelainan THT Derajat 1/LA

TOP. 022 | Incisi Abses Telinga/Hidung/Tenggorok Derajat 1/LA

TOP. 023 | Repair Telinga Dawir/LA

TOP. 024 | Incisi Hordeolum/Khalazion/Milia /LA

TOP. 025 | Irigasi Trauma Kimia/LA

TOP. 026 | Biopsi Kavum Nasi/Nasofaring/LA

TOP. 027 | Biopsi Lidah/LA

TOP. 028 | Biopsi Telinga/Hidung/Tenggorok Derajat 2 /LA

TOP. 029 | Pasang Vena Central

TOP. 030 | Dekanulasi Derajat 1/LA

TOP. 031 | Ekstirpasi Tumor Rongga Mulut Simple/LA

TOP. 032 | Ekstraksi Granulasi Liang Telinga /Kolesteatosis/LA

TOP. 033 | Fistulektomi Derajat 1/LA

TOP. 034 | Jahitan Luka Di Telinga/Hidung/Tenggorok /LA

TOP. 035 | Konkotomi Derajat 1/LA

TOP. 036 | Nekrotomi/LA

TOP. 037 | Nekrotomi/LA

TOP. 038 | Pleurodesis/LA

TOP. 039 | Inijeksi Skleroting Agent/LA

TOP. 040 | Ekstraksi Korpus Alienum THT Derajat 3/LA
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TOP. 041 | Ganti Kanul/LA




22 TOP. 042 | Laringoskopi Direkta (Ld)/LA

23 TOP. 043 | Nasoendoskopi/LA

24 TOP. 044 | Trakeoskopi/LA

25 | TOP. 045 | Abses Douglas - Punksi, Drain/LA
26 | TOP. 046 | Eksterpasi Polip/LA

27 | TOP. 047 [ Ekstraksi Translokasi IUD/LA

28 TOP. 048 | Partus Normal

29 TOP. 049 | Punksi Pericard

30 TOP. 050 | Repair Paal Verwonding/LA

31 | TOP. 051 | Repair Perineum ( Post Partum ) Ruptura Grade 111
32 TOP. 052 | Cryo Surgery

33 TOP. 053 | Biopsi Serviks

34 TOP. 054 | Inserti/Ekstraksi IUD




[ 35 | TOP. 055 | Inserti Ekstraksi Norplant
6. Kecil 1

No |Kode Jenis Tindakan
1 TOP. 056 | Ekstirpasi Lithiasis/LA
2 TOP. 057 | Biopsi/LA
3 TOP. 058 | Eksisi/Ekstirpasi Kelainan THT Derajat 2/LA
4 TOP. 059 | Esofagoskopi Eksplorasi Derajat 1/LA
) TOP. 060 | Incisi Abses Telinga/Hidung/Tenggorok Derajat 2/LA
6 TOP. 061 | Irigasi Sinus Maksilaris/LA
7 TOP. 062 | Pasang Gromet Derajat 1/LA
8 TOP. 063 | Reposisi Fraktur Nasi/LA
9 TOP. 064 | Fistulektomi Derajat 2/LA
10 | TOP. 065 [ Laringoskopi Direkta Dengan Biopsi/LA
11 TOP. 066 | Angkat Jahitan/LA
12 | TOP. 067 [ Pasang Spalk/LA
13 TOP. 068 | Pemasangan Pin Pada Skeletaltraksi/LA
14 | TOP. 069 [ Pencabutan Pin Dan Wire/LA
15 TOP. 070 | Injeksi Retro/Peribulbar/Vitreus Tap /LA
16 | TOP. 071 | Nasoendoskopi + Biopsi/LA
17 | TOP. 072 | Dekanulasi Derajat 2/LA
18 TOP. 073 | Pasang Gromet Derajat 2/LA
19 | TOP. 074 | Incisi Abscess/LA
20 TOP. 075 | Buka Stoma/LA
21 TOP. 076 | Eksisi Skin Tag Perianal/LA
22 TOP. 077 | Insisi Abses Gluteal Kecil /LA
23 TOP. 078 | Insisi Trombus Pada Hemoroid Eksterna/LA
24 TOP. 079 | Biopsi Telinga/Hidung/Tenggorok Derajat 1/GA
25 TOP. 080 | Laringoskopi Direkta/GA
26 TOP. 081 | Multiple Insisi/LA
27 TOP. 082 | Nekrotomi/GA
28 TOP. 083 | Paracentese/GA
29 TOP. 084 | Trakeoskopi/GA
30 TOP. 085 | Aff Kateter/Sistostomi/Nefrostomi/LA
31 TOP. 086 | Biopsi Tumor Penis/LA
32 TOP. 087 | Businasi/LA
33 | TOP. 088 [ CIC (Clean Intermitten Catheterization)/LA
34 TOP. 089 | Circumsisi/LA
35 TOP. 090 | Dorsumsisi/LA
36 TOP. 091 | Ganti Kateter Nefrostomi/LA
37 TOP. 092 | Ganti Kateter Sistostomi/LA
38 TOP. 093 | Ganti Kateter Uretra/LA
39 | TOP. 094 [ Ganti Spint Ureterocutaneostomi/LA
40 TOP. 095 | Kateterisasi/LA
41 TOP. 096 | Massage Prostat/LA
42 TOP. 097 | Tumor Jinak Pembuluh Darah/LA
43 | TOP. 098 | Pelepasan Drain Subgaleal/LA
44 | TOP. 099 | Pelepasan Subdural Kateter, Pelepasan Ventrikel Kateter /LA
45 TOP. 100 | Pungsi Spinal Lumbal, Diagnostik/LA
46 TOP. 101 | Repair Vulnus Appertum Scalp (2,5 S/D 7.5 Cm)/LA
47 | TOP. 102 | Repair Wound Dehiscence Scalp Simple/LA
48 | TOP. 103 | Kauterisasi Lesi Kulit Jinak /LA
49 | TOP. 104 | Kauterisasi Papiloma Kulit/LA
50 TOP. 105 | Melakukan Nekrotomi Sedang/LA
51 TOP. 106 | Rouzerplasty/LA
52 TOP. 107 | Biopsi Insisional Tumor Lanjut/LA
53 | TOP. 108 | Eksterpasi Tumor Kulit/LA
54 TOP. 109 | Tumor Jinak Payudara Wanita/LA
55 TOP. 110 | Angkat Jahitan > 20 Jahitan/LA
57 TOP. 111 | Businasi Anus/LA
58 TOP. 112 | Circumcisi/LA
59 [ TOP. 113 | Detorsi Testis/LA
60 TOP. 114 | Exisi/LA
61 TOP. 115 | Ganti Balut/LA
62 TOP. 116 | Incisi Abscess/LA




63 TOP. 117 | Kateterisasi Urin/LA

64 TOP. 118 | Nekrotomi/LA

65 TOP. 119 | Pemasangan Long Line Iv/LA

66 TOP. 120 | Pemasangan NGT/OGT.LA

67 TOP. 121 | Pemasangan Water Seal Drainase ( WSD )/LA
68 TOP. 122 | Vena Seksi/LA

69 TOP. 123 | Wound Toilet/LA

70 | TOP. 124 | Dekapitasi/LA

71 TOP. 125 | Exterpasi Polip + Kuret/LA

72 TOP. 126 | Forceps Exterpasi/Vaciim, TA

73 | TOP. 127 | Gemelli Spontan, Spontan/LA

74 | TOP. 128 | Gemelli Spontan, Tindakan Pervaginam
75 TOP. 129 | Insisi Hymen Imperforata/LA




76 TOP. 130 | Insisi, Marsupialisasi
77 TOP. 131 | Kuret, Plasenta Manual
78 | TOP. 132 | Kuretase Abortus Incomplete
79 TOP. 133 | Kuretase M O L A/GA
80 TOP. 134 | Late HPP Curet/LA
81 TOP. 135 | Manual Aid, Total Ekstraksi
82 TOP. 136 | Kuretase Menometroraghia
83 | TOP. 137 | MOW Interval : Laparoskopi/LA
84 TOP. 138 | MOW Interval : Minilap/LA
85 | TOP. 139 [ MOW Post Partum/LA
86 TOP. 140 | Myoma Uteri (Extirpasi)
87 | TOP. 141 [ Parineo Plastik/Vag Plastik /Vistel/GA
88 | TOP. 142 | Spondilotomi/LA
89 TOP. 143 | Spontan Bracht
90 TOP. 144 | Vacum Ekstraksi
91 | TOP. 145 | Exterpasi Polip + Kuret/GA
92 TOP. 146 | Partus Normal Dengan Drip

Kecil 2

No Kode Jenis Tindakan
1 TOP. 147 | Amnion Membran Transplatation (Cornea)/LA
2 TOP. 148 | Aspirasi Irigasi Kortex/Darah/Hipopion /LA
3 TOP. 149 | Fascia Lata/Pericard (Cornea)/LA
4 TOP. 150 | Flap Conjunctiva/LA
5 TOP. 151 | Pterygium Bare Sclera/LA
6 TOP. 152 | Tumor Conjunctiva/LA
7 TOP. 153 | Tumor Palpebra/LA
8 TOP. 154 | Konkotomi Derajat 2 /LA
9 TOP. 155 | Nasoendoskopi/GA
10 | TOP. 156 [ Operasi Uvula 1/LA (Uvulorafi/Uvulektomi)
11 TOP. 157 | Pasang Gromet/GA
12 TOP. 158 | Reposisi Fraktur Nasi/GA
13 | TOP. 159 [ Tampon Belog /GA
14 TOP. 160 | Dorsumsisi/LA
15 | TOP. 161 [ Eksisi Nevus Diluar Wajah Simple/LA
16 TOP. 162 | Melakukan Nekrotomi Luas/LA
17 | TOP. 163 [ Reposisi Fraktur Tertutup/LA
18 TOP. 164 | Amputasi Sederhana Distal Dari Metacarpal 1 Jari/LA
19 TOP. 165 | Arterodesis Sendi Kecil/LA
20 TOP. 166 | Biopsi Tumor Tulang/LA
21 TOP. 167 | Debridement/LA
22 TOP. 168 | Dekompresi Selubung Tendon dan Synovial/LA
23 | TOP. 169 | Dekompresi Sindrom Penekanan Saraf Tepi/LA
24 TOP. 170 | Drainaise Abses Otot Dalam/LA
25 | TOP. 171 | Eksisi Artroplasti dari Sendi Kecil /LA
26 | TOP. 172 | Eksterpasi Tumor Tumor Jinak /LA
27 | TOP. 173 | Finger Tip Injury Repair - Skin Grafting 1 Jari/LA
28 | TOP. 174 | Fraktur dan Dislokasi - Pemasangan Splint Tangan /LA
29 TOP. 175 | Injeksi Haemangioma Dengan Skleroting Agent Atau Triamcinolon Acetonid /LA
30 TOP. 176 | Manipulasi & Reposisi Fraktur & Dislokasi/LA
31 | TOP. 177 | Repair Ekstensor Tendon Tunggal /LA
32 TOP. 178 | Repair Flexor Tendon Tunggal/LA
33 | TOP. 179 [ Sinovektomi Sendi Kecil/LA
34 | TOP. 180 | Skin Grafting - Simple/LA
35 | TOP. 181 | Tenotomi Sederhana/LA
36 TOP. 182 | Biopsi Telinga/Hidung/Tenggorok Derajat 2/GA
37 TOP. 183 | Debrideman Perikondritis Derajat 1/GA
38 TOP. 184 | Ekstirpasi Tumor Rongga Mulut Simple/GA
39 TOP. 185 | Ekstraksi Granulasi Liang Telinga/Kolesteatosis/GA
40 TOP. 186 | Ekstraksi Korpus Alienum THT/GA
41 | TOP. 187 | Esofagoskopi Eksplorasi Derajat 2/LA
42 | TOP. 188 | Fistulektomi Derajat 1/GA
43 TOP. 189 | Incisi Abses Telinga/Hidung/Tenggorok Derajat 1/GA
44 TOP. 190 | Irigasi Sinus Maksilaris/GA
45 TOP. 191 | Jahitan Luka Di Telinga/Hidung/Tenggorok/GA




46 TOP. 192 | Repair Fistel Palatum/GA

47 TOP. 193 | Repair Stoma/GA

48 TOP. 194 | Repair Stoma /LA

49 TOP. 195 | Haemangioma Sedang/LA

50 TOP. 196 | Pasang Cvc/LA

S1 TOP. 197 | Pasang Double Lument/LA

52 TOP. 198 | Trakheostomi/LA

53 TOP. 199 | Circumsisi/LA

54 TOP. 200 | Circumsisi/LA

55 | TOP. 201 | Closed Reduction + Bandage/LA
56 TOP. 202 | Closed Reduction With Splint/LA
57 [ TOP. 203 | Debridemen Dan Nekrotomi Dekubitus/LA




58 TOP. 204 | Eksisi Intrakeloidal Diluar Wajah/LA
59 TOP. 205 | Eksisi Keloid Dengan Flap Dg Bius Lokal
60 TOP. 206 | Eksisi Nevus Diluar Wajah Multiple/LA
61 | TOP. 207 | Eksisi Nevus Wajah Simple/LA
63 TOP. 208 | Fraktur Dan Dislokasi - Pemasangan Splint Tangan /LA
64 TOP. 209 | Incisi Absces Perikondritis /LA
65 | TOP. 210 | Injeksi Haemangioma dengan Skleroting Agent atau Triamcinolon Acetonid , GA
66 | TOP. 211 | Injeksi Haemangioma dengan Skleroting Agent atau Triamcinolon Acetonid /LA
67 | TOP. 212 | Inseri CVP/LA
68 TOP. 213 | Pasang Archbarr 2 Sisi/LA
69 | TOP. 214 | Revisi Parut/LA
70 | TOP. 215 | Rozar Plasty/LA
71 TOP. 216 | Secondary Hechting /LA
72 | TOP. 217 | Simple Advancement Flap (Flap Kulit Sederhana)/LA
73 TOP. 218 | Split Thickness Skin Graft (Stsg) Sederhana /LA
74 | TOP. 219 [ Kapsulotomi Posterior /LA
75 | TOP. 220 | Reposisi IOL/Iris/Reformasi COA/LA
76 | TOP. 221 | Polip Ekstraksi 1/LA
77 TOP. 222 | Hematocele Translokasi Iud /LA
78 TOP. 223 | Konisasi/LA
79 TOP. 224 | Laparoskopi Diagnostik/LA
80 | TOP. 225 | LHCT/LA
81 TOP. 226 | Kuretase Missed Abortion
82 TOP. 227 | Tindakan Parabdominal
83 TOP. 228 | Hydrotubasi/LA

Kecil 3

No Kode Jenis Tindakan
1 TOP. 229 | Aspirasi Irigasi Kortex/Darah/Hipopion, GA
2 TOP. 230 | Kapsulotomi Posterior, GA
3 TOP. 231 | Probing. GA
4 TOP. 232 | Pterygium Plasty + C Lg, GA
5 TOP. 233 | Pterygium Plasty + Clg/LA
6 TOP. 234 | Triger Thumb Lokal/LA
7 TOP. 235 | Anterior Lameral Reposition/LA
8 TOP. 236 | Probing/LA
9 TOP. 237 | Tarsal Fixasi Hotz/LA
10 | TOP. 238 [ Debridement Luka Bakar Fase Akut < 15 % /LA
11 TOP. 239 | Continous Ambulatory Peritoneal Dialysis (CAPD), GA
12 TOP. 240 | Dilatasi Sfingter Ani, GA
13 TOP. 241 | Drainase Abses Hepar Dengan Troikar, GA
14 TOP. 242 | Drainase Abses Intraperitoneal Dengan Troikar, GA
15 TOP. 243 | Drainase Abses Retrofasial Dengan Troikar, GA
16 TOP. 244 | Drainase Abses Retroperitoneal Dengan Troikar, GA
17 | TOP. 245 | Eksisi Skin Tag Perianal, GA
18 TOP. 246 | Esofagoskopi Diagnostik /LA
19 | TOP. 247 | Gastrostomi/Jejunooostomi Dengan Laparotomi, GA
20 TOP. 248 | Insisi Abses Perianal, Ga
21 TOP. 249 | Ligasi Rubber Band/LA
22 TOP. 250 | Peritoneal Lavage, GA
23 | TOP. 251 [ Repair Luka Dinding Abdomen, GA
24 | TOP. 252 | Sigmoidoskopi Flesibel/LA
25 TOP. 253 | Debrideman Perikondritis Derajat 2/GA
26 TOP. 254 | Eksisi/Ekstirpasi Kelainan THT Derajat 1/GA
27 | TOP. 255 | Ekstirpasi Duktus Tiroglosus Derajat 1/GA
28 TOP. 256 | Ekstirpasi Kista Maksila/Mandibula/GA
29 | TOP. 257 | Ekstirpasi Tumor Lidah/Orofaring/GA
30 | TOP. 258 [ Esofagoskopi Eksplorasi/GA
31 TOP. 259 | Fistulektomi Derajat 2/GA
32 TOP. 260 | Laringoskopi Direkta Dengan/Tanpa Biopsi/GA
33 | TOP. 261 | Marsupialisasi Kista/GA
34 | TOP. 262 | Miringoplasti/LA
35 | TOP. 263 | Nasoendoskopi + Biopsi/GA




36 | TOP. 264 [ Polip Ekstraksi 2/LA

37 TOP. 265 | Tonsilektomi/LA

38 TOP. 266 | Trakeotomi/LA

39 | TOP. 267 | Trakeotomi 1/GA

40 TOP. 268 | Aff Dj Stent/LA

41 TOP. 269 | Aff Tenchoff Kateter/Aff CAPD, GA
42 TOP. 270 | Biopsi Prostat/LA

43 | TOP. 271 | Biopsi Testis/LA

44 TOP. 272 | Circumsisi, GA

45 | TOP. 273 | Cystoscopi/LA

46 TOP. 274 | Dj Stent/LA

47 TOP. 275 | Drainase Skrotum/Penis/LA

48 TOP. 276 | Eksisi Carunculae Uretra/LA

49 | TOP. 277 | Hidrocelelektomi Trans Skrotal, GA




50 TOP. 278 | Meatoplasti, GA

51 TOP. 279 | Meatotomi/Exterpasi Karsinoma Urethra, GA

52 TOP. 280 | Meatotomi Batu Mue /LA

53 [ TOP. 281 | Necrotomi LA

54 [ TOP. 282 | Nefrostomi Percutaneous/LA

55 TOP. 283 | Open Sistostomi/LA

56 TOP. 284 | Operasi Sedang Lainnva, GA

57 | TOP. 285 | Orkidektomi Subkapsuler/LA

58 TOP. 286 | Pasang Ureter Kateter (Uk), GA

59 [ TOP. 287 | Repair Fistel Vesicocutan, GA

60 | TOP. 288 | RPG (Retrograde Pyelography). GA

61 TOP. 289 | Sistoskopi-Biopsi Buli/LA

62 | TOP. 290 [ Troichart Sistostomi/LA

63 | TOP. 291 | Urethroscopy/LA

64 TOP. 292 | Vasektomi/LA

65 | TOP. 293 | Vasografi, GA

66 TOP. 294 | Haemangioma Kecil/LA

67 TOP. 295 | Insisi Abcses/LA

68 | TOP. 296 [ Mediastinostomi/LA

69 | TOP. 297 | Pasang Toraks Drain/LA

70 | TOP. 298 | Aspirasi Atau Irigasi Subdural Atau Intraventrikel, GA

71 TOP. 299 | Aspirasi Dan Irigasi Subdural Dan Ventrikular Kateter, GA

72 TOP. 300 | Pemasangan Cructhfield (Kranial Tongs). GA

73 | TOP. 301 | Pemasangan Halo Device, GA

74 TOP. 302 | Pungsi Lateral Cervical (Cl-2), GA

75 TOP. 303 | Pungsi Sisterna, GA

76 TOP. 304 | Pungsi Spinal Lumbal, Drainase /LA

77 TOP. 305 | Pungsi Spinal Lumbal, Pengukuran ICP/LA

78 | TOP. 306 | Repair Vulnus Appertum Scalp (7.6 S/D 12.5 Cm)/LA

79 | TOP. 307 | Tapping CSF Trans Chamber Device , GA

80 TOP. 308 | Tapping Subdural Trans Fontonella/LA

81 TOP. 309 | Angkat Jahitan GA

84 TOP. 310 | Debridement Luka Bakar Fase Akut L%-30% ., GA

85 TOP. 311 | Eksisi Intrakeloidal + Jahit Primer/LA

86 TOP. 312 | Eksisi Intrakeloidal Wajah /LA

87 TOP. 313 | Eksisi Kista Dermoid /LA

88 TOP. 314 | Ekstirpasi Tumor Jinak Kulit Diluar Wajah /LA

89 | TOP. 315 [ Ektirpasi Aterom Diluar Wajah/LA

90 TOP. 316 | Ektirpasi Lipoma Diluar Waiah/LA

91 TOP. 317 | Escharotomy/LA

92 [ TOP. 318 | Lobuloplasty/LA

93 TOP. 319 | Pasang Archbarr 1 Sisi/LA

94 | TOP. 320 | Release Kontraktur Dengan Z Plastu/LA

95 [ TOP. 321 | Release Kontraktur Linier/LA

96 TOP. 322 | Release Vagina Acreta/LA

97 TOP. 323 | Repair Cleft Ear Lobe /LA

98 TOP. 324 | Repair Soft Tissue Simple/LA

99 TOP. 325 | Simple Advancement Flap/LA

100 | TOP. 326 | Skin Flap Lokal Sederhana/LA

101 | TOP. 327 | Skin Flap Sederhana/LA

102 | TOP. 328 | Split Thickness Skin Graft (STSG) Sederhana, GA

103 | TOP. 329 [ Amputasi Jari Single/LA

104 | TOP. 330 | Angkat Jahitan, GA

105 | TOP. 331 | Aspirasi Higroma Kolli Dg Penuntun USG & Inj Bleomisin II, GA

106 | TOP. 332 | Biopsi Rektum, GA

107 [ TOP. 333 | Businasi Anus, GA

108 | TOP. 334 [ Circumcisi, GA

109 | TOP. 335 | Detorsi Testis, GA

110 | TOP. 336 | Eksisi Polip Rekti, GA

111 | TOP. 337 [ Eksisi, GA

112 | TOP. 338 [ Ekstirpasi/Eksisi +/- Stripping, GA

113 | TOP. 339 | Ekstirpasi/Eksisi, GA

114 [ TOP. 340 | Insisi Abses, GA

115 | TOP. 341 | Ligasi Tinggi, GA

116 | TOP. 342 | Nekrotomi, GA




117 | TOP. 343 | Orchydopexy Tanpa Eksplorasi, GA

118 | TOP. 344 [ Pemassangan Long Line IV, GA

119 [ TOP. 345 | Potong Stump +/- Pasang Stappler, GA

120 | TOP. 346 [ Rectoscopu. GA

121 | TOP. 347 | Rektoskopi, GA

122 [ TOP. 348 | Tindakan Diagnostik, GA

123 | TOP. 349 | Wound Toilet, GA

124 | TOP. 350 [ Anterior Lameral Reposition, GA

125 | TOP. 351 [ Fascia Lata/Peri Card/Mucosa Bibir Graft (Cornea) , GA

126 | TOP. 352 | Reposisi IOL/Iris/Reformasi COA, GA

127 | TOP. 353 [ Tarsal Fixasi Hotz, GA

128 | TOP. 354 | Ganglion Eksisi, GA

129 | TOP. 355 | Eviserasi/LA




10.

11.

130 [ TOP. 356 | Myomektomi, GA
131 | TOP. 357 | Ovorektomi/Salpingo Ovorectomi /BSO, GA
Kecil 4
No |Kode Jenis Tindakan
1 TOP. 358 | Blefaroplasty Superior/Inferior /LA
2 TOP. 359 | Cyclo Cryo Destruction/LA
3 TOP. 360 | Ekstraksi Katarak Manual Tanpa IOL/LA
4 TOP. 361 | Evfscerasi/LA
5 TOP. 362 | Iridektomi Perifer/Optik/LA
6 TOP. 363 | Repair Ruptur Korneosklera/LA
7 TOP. 364 | Trabekulektomi/LA
8 TOP. 365 | Pneumatic Retinopexi, GA
9 TOP. 366 | Polip Ekstraksi/GA
10 | TOP. 367 | Adenoidektomi/GA
11 TOP. 368 | Debridement, Ga
12 TOP. 369 | Penvakit Pembuluh Darah Perifer, GA
13 TOP. 370 | Tumor Pembuluh Darah, GA
14 | TOP. 371 | Eksisi Nevus Wajah Multiple /LA
15 TOP. 372 | Eksisi Tragus Asesorius/LA
16 | TOP. 373 | Eksisi Veruka/LA
17 | TOP. 374 | Ekstraksi Corpus Alienum/LA
18 TOP. 375 | Ektirpasi Lipoma Wajah/LA
19 | TOP. 376 | Blefaroplasty Superior/Inferior, GA
20 | TOP. 377 | Cyclo Crvo Destruction . GA
21 TOP. 378 | Ekstraksi Katarak Manual Tanpa IOL, GA
22 TOP. 379 | Iridektomi Perifer/Optik, GA
23 | TOP. 380 | Repair Ruptur Korneosklera, GA
24 TOP. 381 | Trabekulektomi, GA
25 TOP. 382 | Tenotomi Sederhana, GA
26 TOP. 383 | Reposisi Fraktur Tertutup, GA
27 | TOP. 384 | Ektirpasi Myoma Uteri Geburt
28 | TOP. 385 [ Abses Ovarial (Tubo QOuarial Abses). RA
29 TOP. 386 | Debulking/LA
30 | TOP. 387 | Hysterektomi (Supra Vag Total), GA
31 TOP. 388 | Hysteroraphi, GA
32 TOP. 389 | KET, GA
33 | TOP. 390 | Kistektomi, GA
34 TOP. 391 | Perforasi + Cranioclasi/Cunam Mij7Eai Ix, Ta
35 TOP. 392 | Rekonstruksi Tuba, GA
36 | TOP. 393 [ Perineo Plasty/LA
Kecil 5
No Kode Jenis Tindakan
1 TOP. 394 | Rekonstruksi Palpebra GA
2 TOP. 395 | Hematocele Translokasi IUD LA
3 TOP. 396 | Tindakan Parabdominal
4 TOP. 397 | Hydrotubasi/LA
5 TOP. 398 | Skin Flap Sederhana
6 TOP. 399 | Vaginal Hysterektomi, GA
7 TOP. 400 | Wertheim, GA
8 TOP. 401 | Perforasi, GA
Sedang 1
No Kode Jenis Tindakan
1 TOP. 402 | Incisi Abses Telinga/Hidung/Tenggorok Derajat 2/GA
2 TOP. 403 | Killian Derajat 1/GA
3 TOP. 404 | Konkotomi Derajat 1/GA
4 TOP. 405 | Operasi Sinus Edmoid (Etmoidektomiintranasal)/GA
5 TOP. 406 | Polip Ekstraksi + Etmoidektomi/GA
6 TOP. 407 | Polip Ekstraksi + Irigasi Sinus Maksilaris/GA
7 TOP. 408 | Rinotomi Lateral Derajat 1/GA
8 TOP. 409 | Tiroidektomi dan atau Paratiroidektomi 1/GA
9 TOP. 410 | Trakeotomi 2 /GA
10 TOP. 411 | Cimino/LA




12.

11 TOP. 412 | Eksplorasi Corpus Alienum . GA
12 TOP. 413 | Pendarahan Karena Kerusakan Pembuluh darah, GA
13 | TOP. 414 | Repair Vulnus Appertum Scalp (12.6 S/D 20 Cm), GA
14 | TOP. 415 | Repair Vulnus Appertum Scalp (7.6 S/D 12.5 Cm). GA
15 | TOP. 416 | Repair Wound Dehiscence Scalp Complex ., GA
16 TOP. 417 | Tapping Ventrikel Trans Fontonella/LA
17 TOP. 418 | Eksisi Basalioma Dengan Skin Flap/LA
18 TOP. 419 | Eksisi Fistel Preaurikula/LA
19 TOP. 420 | Eksisi Haemangioma Dengan Simple Advancement Flap /LA
20 | TOP. 421 [ Eksisi Keloid + Skin Grafting/LA
21 TOP. 422 | Ekstirpasi Aterom Wajah/LA
22 | TOP. 423 | Facial Rejuvenation - Botox Treatment/LA
23 | TOP. 424 | Full Thickness Skin Graft (FTSG) Daerah Diluar Wajah /LA
24 | TOP. 425 | Release Ekstropion/LA
25 TOP. 426 | Reposisi Dislokasi TMJ, GA
26 | TOP. 427 | Semi Open Reduction With Splint, GA
27 TOP. 428 | Ekstraksi Katarak Manual + IOL/LA
28 | TOP. 429 [ Rekonstruksi Palpebra/LA
29 | TOP. 430 | Rekonstruksi Soket/LA
30 | TOP. 431 [ Reposisi Extropion/LA
31 TOP. 432 | Secondary IOL Implantation/LA
32 TOP. 433 | Xantelasma/LA
33 | TOP. 434 | Biopsi Incisi/Orbitotomi Anterior, GA
34 TOP. 435 | Brow Reconstruction, GA
35 | TOP. 436 | Ekstraksi Katarak Manual + IOL, GA
36 | TOP. 437 | Reposisi Extropion , GA
37 | TOP. 438 | Secondary IOL Implantation . GA
38 | TOP. 439 | Eviscerasi + DFG, GA
39 TOP. 440 | Aspirasi Massa Lensa, GA
40 | TOP. 441 | Amputasi Distal Dari Metacarpal Beberapa Jari, GA
41 | TOP. 442 | Boutonnniere Deformity Repair . GA
42 | TOP. 443 | Debridement, Sequestrectomy Dan Guttering Pada Osteomielitis Kronik. GA
43 | TOP. 444 | Dekompresi Selubung Tendon Dan Sinovial Lebih Dari 1, GA
44 TOP. 445 | Dislokasi Reposisi, GA
45 TOP. 446 | Eksisi Haemangioma Dengan Simple Advancement Flap . GA
46 TOP. 447 | Eksisi Tumor Jinak (Hamartoma, Osteochondroma), GA
47 | TOP. 448 | Fasciotomi Kompartment Sindrom, GA
48 | TOP. 449 | Finger Tip Injury Repair - Skin Flap Lokal, GA
49 | TOP. 450 | Fraktur Dan Dislokasi 1 Ruas Jari- Pemasangan Intramedulary Wire, GA
50 | TOP. 451 | Full Thickness Skin Graft (FTSG). GA
51 TOP. 452 | Pengangkatan Implant Simple, GA
52 | TOP. 453 | Release Kontraktur Dengan Z Plasty Tunggal/ GA
53 TOP. 454 | Konisasi/LA
54 TOP. 455 | Laparoskopi Diagnostik/LA
55 TOP. 456 | LHCT/LA
56 TOP. 457 | Kuretase Missed Abortion
57 TOP. 458 | Abdominal Graviditas . GA
58 TOP. 459 | Gemelli Spontan, Tindakan Parabdominal /LA
59 | TOP. 460 | Hysterektomi Total, GA
60 TOP. 461 | Ligasi, Uterina, GA
61 | TOP. 462 | Peripheral Nerve Injection

Sedang 2

No Kode Jenis Tindakan
1 TOP. 463 | Enucleasi/Double Enucleasi + Dfg, GA
2 TOP. 464 | Exenterasi, GA
3 TOP. 465 | Koreksi Lagoftalmos, GA
4 TOP. 466 | Reposisi Ptosis, GA
5 TOP. 467 | Arteri-Vena Fistula/LA
6 TOP. 468 | Debridement Komplek , GA
7 TOP. 469 | Closed Recuction + IMF (Eyelet), GA
8 TOP. 470 | Closed Reduction + Archbarr, GA
9 TOP. 471 | Commissuroplasty - Direct Closure/LA
10 | TOP. 472 | Commissuroplasty/LA
11 | TOP. 473 | Debridement Luka Bakar Fase Akut > 30 %, GA




12 | TOP. 474 | Debridement Luka Bakar Fase Akut 15 -30 %, GA
14 TOP. 475 | Eksisi Ganglion/LA

15 | TOP. 476 | Eksisi Keloid + Skin Grafting - Komplek., GA

16 | TOP. 477 | Eksisi Keloid + Skin Grafting - Revisi Dengan Simple Advancement .GA
17 TOP. 478 | Eksisi Keloid + Skin Grafting - Revisi Dengan Single Z Plasty . GA
18 TOP. 479 | Eksisi Keloid + Skin Grafting . GA

19 TOP. 480 | Eksisi Polidaktili Simple Dewasa /LA

20 TOP. 481 | Eksisi Polydactyly Simple , GA

21 TOP. 482 | Eksisi Tattoo/LA

22 TOP. 483 | Ekstirpasi Tumor Jinak Kulit Wajah /LA

23 | TOP. 484 | Escharectomy Dengan Tangensial Eksisi, GA

24 | TOP. 485 | Fasciotomy Burned Compartement Syndrome , GA
25 | TOP. 486 | Finger Tip Injury Repair - Skin Flap Lokal/LA

26 TOP. 487 | Fraktur Dan Dislokasi - Pemasangan Intramedulary Wire /LA
27 | TOP. 488 | Frontozvgomaticomaxillary Suspension, GA

28 | TOP. 489 | Full Thickness Skin Graft (FTSG) Daerah Diluar Wajah, GA
29 TOP. 490 | Full Thickness Skin Graft (FTSG) Pada Wajah /LA
30 | TOP. 491 | Incisi Absces Perikondritis, GA

31 TOP. 492 | Jahit Luka Di Wajah Dengan Kerusakan Sedang/LA
32 TOP. 493 | Labioplasty Unilateral Dengan Nasoplasty/LA

33 | TOP. 494 | Mallet Finger Repair/LA

34 | TOP. 495 [ Rekonstruksi Telinga - Repair Lobulus Dan Kelainan Penvyerta/LA
35 | TOP. 496 | Release Burried Penis/LA

36 | TOP. 497 | Release Kontraktur Dengan Dermagram/LA

37 | TOP. 498 | Release Kontraktur Linier/LA

38 | TOP. 499 | Released Burried Penis/LA

39 | TOP. 500 | Repair Fistel Urethra Sederhana. GA

40 | TOP. 501 | Repair Palpebra Simple/LA

41 TOP. 502 | Repair Soft Tissue Komplek/LA

42 TOP. 503 | Repair Tendon Ekstensor Tangan Tunggal/LA

43 TOP. 504 | Repair Trauma Telinga Simple /LA

44 TOP. 505 | Revisi Dengan Flap Lokal/LA

45 TOP. 506 | Revisi Parut, GA

46 | TOP. 507 | Revisi Stump/LA

47 | TOP. 508 | Semi Open Reduction (Gillies Procedure) . GA

48 TOP. 509 | Separasi Syndactyly, GA

49 [ TOP. 510 | Single Rotation/Transposition Skin Flap/LA

50 [ TOP. 511 | Skin Flap Lokal Komplek, GA

S1 TOP. 512 | Skin Flap Lokal Sederhana, GA

52 | TOP. 513 | Skin Grafting Yang Tak Begitu Luas, GA

53 [ TOP. 514 | Surgical Debridement/Sharp Debridement. GA

54 TOP. 515 | Brow Reconstruction/LA

55 TOP. 516 | Koreksi Lagoftalmos/LA

56 TOP. 517 | Reposisi Ptosis/LA

59 TOP. 518 | Dacruocustectomu . GA

60 TOP. 519 | Rekonstruksi Soket, GA

61 | TOP. 520 | Strabismus Surgeruy. GA

62 TOP. 521 | Appendektomi Simpel, GA

63 TOP. 522 | Drainase Abses Pankreas, GA

64 TOP. 523 | Drainase Peri Pankreas, GA

65 TOP. 524 | Drainase Terbuka Abses Intraperitoneal, GA

66 TOP. 525 | Drainase Terbuka Abses Retrofaslal, GA

67 TOP. 526 | Drainase Terbuka Abses Retroperitoneal, GA

68 TOP. 527 | Eksisi Kista Hepar, GA

69 TOP. 528 | Esofagastroduodenoskopi Diagnostik, GA

70 | TOP. 529 [ Fistulotomi Fistula Ani Simpel, GA

71 | TOP. 530 | Gastrojejunostomi (Bypass), GA

72 | TOP. 531 | Gastrostomi Dengan Limited Laparotomi, GA

73 | TOP. 532 | Gastrotomi Dan Under Running Suture, GA

74 | TOP. 533 [ Hemorroidektomi Simpel, GA

75 | TOP. 534 [ Herniorafi Konvensional Unilateral, GA

76 TOP. 535 | Insisi Abses Perianal Kompleks, GA

77 TOP. 536 | Kolesistostomi, GA

78 | TOP. 537 | Kolonoskopi Diagnostik /LA

79 TOP. 538 | Laparotomi Biopsi, GA




80 TOP. 539 | Laparotomi Drainase Abses Hepar, GA

81 TOP. 540 | Marsupialisasi Kista Intra/Retroperitonal Rekuren, GA
82 TOP. 541 | Myomektomi Anorektal Pada Hirschsprung, GA

83 TOP. 542 | Piloroplasti, GA

84 | TOP. 543 | Relaparotomi Temporary Abdominal Closure Device (Tacd). GA
85 | TOP. 544 | Repair Burst Abdomen., GA

86 | TOP. 545 | Repair Defek Kecil (Diameter < 5 Cm) Hernia Umbilikal 8S Insisional, GA
87 | TOP. 546 | Sfingterotomi Sfingter Ani, GA

88 | TOP. 547 | Sigmoidostomi/Kolostomi Tanpa Laparotomi, GA

89 | TOP. 548 | Vatotomi + Piloroplasti, GA

90 TOP. 549 | Eksisi/Ekstirpasi Kelainan THT Derajat 2/GA

91 TOP. 550 | Ekstirpasi Duktus Tiroglosus Derajat 2 /GA

92 TOP. 551 | Ekstirpasi Kista Maksila/Mandibula Luas/GA

93 | TOP. 552 | Esofagoskopi Ekstraksi/Biopsi/GA

94 TOP. 553 | Miringoplasti/GA

95 | TOP. 554 | Tiroidektomi Dan Atau Paratiroidektomi 2 /Ga

96 TOP. 555 | Aff Dj Stent, GA

97 [ TOP. 556 | CAPD (Continous Ambulatoar Peritoneal Dialise), GA

98 TOP. 557 | Dj Stent. GA

99 TOP. 558 | Drainase Periureter/Perirenal, GA

100 | TOP. 559 [ Evakuasi Clot. GA

101 | TOP. 560 | Explorasi Testis, GA

102 | TOP. 561 | Hidrokelektomi Trans Inguinal, GA
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103 | TOP. 562 | Koreksi Webbed Penis, GA
104 | TOP. 563 [ Open Nefrostomi Unilateral, GA
105 [ TOP. 564 | Open Renal Biopsi, GA
106 | TOP. 565 [ Orkidektomi Subkapsular, GA
107 | TOP. 566 | Palomo (Vaso Ligasi Tinggi), GA
108 | TOP. 567 | Pengangkatan Benda Asing (Penis)/LA
109 [ TOP. 568 | Repair Skrotum, GA
110 | TOP. 569 | Sistoskopi-Biopsi Buli, GA
111 | TOP. 570 | Spermatokelektomi, GA
112 | TOP. 571 | Torsio Testis: Orkidektomi/Orkidopeksi, GA
113 | TOP. 572 [ Varikokel: Vasoligasi Tinggi (Palomo), GA
114 | TOP. 573 | Vasektomi, GA
115 | TOP. 574 | Vesiculectomy/LA
116 | TOP. 575 | Boutonnniere Deformity Repair/LA
117 | TOP. 576 | Circumferential Wiring + Archbarr. GA
118 | TOP. 577 | Commissuroplasty - Skin Flap Lokal/LA
119 [ TOP. 578 | Commissuroplasty - Skin Graft. GA
120 | TOP. 579 [ Eksisi Haemangioma Dengan Simple Advancement Flap , GA
121 | TOP. 580 [ Eksisi Keloid + Skin Grafting - Revisi Dengan Multiple Z Plast, GA
122 | TOP. 581 [ Eksisi Polydactyly Complex, GA
123 | TOP. 582 [ Ekstirpasi Tumor Jinak Kulit Wajah, GA
125 | TOP. 583 [ Facial Rejuvenation - Dermafiller /LA
126 | TOP. 584 [ Finger Tip Injury Repair - Skin Grafting/LA
127 | TOP. 585 | Full Thickness Skin Graft (FTSG) Pada Wajah, GA
128 | TOP. 586 | Labioplasty Sumbing Bibir Unilateral. GA
129 | TOP. 587 | Palatoplasty Incomplete /LA
130 | TOP. 588 | Rekonstruksi Dengan Skin Flap Lokal/LA
131 | TOP. 589 [ Rekonstruksi Dengan Skin Grafting/LA
132 | TOP. 590 [ Rekonstruksi Vermilion, GA
133 | TOP. 591 | Release Kontraktur Dengan Skingraft, GA
134 | TOP. 592 | Release Kontraktur Dengan Z Plastu. GA
135 | TOP. 593 [ Repair Trauma Telinga Komplek, GA
136 | TOP. 594 [ Secondarv Repair Labioplasty/LA
137 | TOP. 595 [ Separasi Complete Sundactily , GA
138 | TOP. 596 [ Single Rotation/Transposition Skin Flap, GA
139 | TOP. 597 [ Skin Flap Komplek, GA
140 | TOP. 598 | Skin Grafting Yang Sederhana, GA
141 | TOP. 599 | Split Thickness Skin Graft (STSG) Luas, GA
142 | TOP. 600 | Eksisi Mamae Aberans, GA
143 | TOP. 601 | Excisi Tumor Jinak Multiple, GA
144 | TOP. 602 | Mandibulektomi Alveolar, GA
145 | TOP. 603 | Mandibulotomi Segmental, GA
146 | TOP. 604 | Setiap Tindakan Eksisi Luas, GA
147 | TOP. 605 | Tumor Mamma, Eksisi, GA
148 | TOP. 606 | Biopsi Per-Laparotomi, GA
149 | TOP. 607 | Drainage Eksterna Traktus Biliaris, GA
150 | TOP. 608 | Eksisi, Ligasi, Kauterisasi Polip Per-Kolonoskopi, GA
151 | TOP. 609 | Modifikasi Bogota Bag, GA
152 | TOP. 610 | Orchydectomy, GA
153 | TOP. 611 | Repair Hernia Residif, GA
154 | TOP. 612 | Tindakan Diagnostik Per Endoskopi, GA
155 | TOP. 613 | Tindakan Diagnostik Per-Kolonoskopi, GA
156 | TOP. 614 | Glaukoma + Katarak Tanpa IOL, GA
157 | TOP. 615 | Pace Maker Temporer
158 | TOP. 616 | Pemasangan Katheter Temporer Untuk Dialysis Pada V Central/V Femoral
159 | TOP. 617 | Eviserasi/LA
160 | TOP. 618 | Myomektomi, GA
161 | TOP. 619 | Ovorektomi/Salpingo Ovorectomi /BSO, GA
162 | TOP. 620 |Dessection Posterior Of Lens Capsule
Sedang 3
No Kode Jenis Tindakan
1 TOP. 621 | Bedah Laring Mikroskopik Derajat 1/GA
2 TOP. 622 | Revisi Dengan Flap Lokal, GA
3 TOP. 623 | Tangensial Eksisi Dini Dengan Skin Grafting/LA




4 TOP. 624 | Atikoantrotomi/GA

S5 TOP. 625 | Bronkoskopi/GA

6 TOP. 626 | Bronkoskopi Ekstraksi/Biopsi/GA

7 TOP. 627 | Caldwel Luc/GA

8 TOP. 628 | Dekompresi Nervus Fasialis /GA

9 TOP. 629 | Ekstraksi Angiofibroma Juvenile/GA

10 | TOP. 630 [ Koreksi Atresi Koanal Membranous (Derajat 1)/GA
11 TOP. 631 | Maksilektomi Partial/GA

12 TOP. 632 | Mastoidektomi Radikal/GA

13 TOP. 633 | Meatoplasti Derajat 1/GA

14 TOP. 634 | Operasi Kelenjar & Saluran Air Liur Derajat 1/GA
15 | TOP. 635 | Operasi Pada Faring 1/GA (Faringektomi)
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16 | TOP. 636 [ Operasi Sinus Frontalis Pendekatan Killian/GA

17 | TOP. 637 | Operasi Uvula 2/GA (Uvulorafi/Uvulektomi)

18 | TOP. 638 [ Palatoplasti/GA

19 | TOP. 639 | Rinotomi Lateral Derajat 2/GA
20 | TOP. 640 | Tonsilektomi/GA
21 | TOP. 641 | Tripel Endoskopi(Ld+Trakeoskopi+Esofagoskopi)/GA
22 TOP. 642 | Vesikolitotomi, GA
23 | TOP. 643 | Abdominal Lepectomy Sederhana, GA
24 TOP. 644 | Ganglion Poplitea, GA
25 | TOP. 645 | Glaukoma + Katarak Tanpa IOL/LA
26 | TOP. 646 | Separasi Simple Sundactuyly, GA
27 | TOP. 647 | Exenterasi Dg Penvulit, GA
28 | TOP. 648 | Scleral Buckle, GA
29 | TOP. 649 | Triple Procedure, GA
30 TOP. 650 | FESS/BSEF (Bedah Sinus Endoskopi Fungsional) Derajat 1 /GA
31 | TOP. 651 | Repair Vulnus Appertum Scalp (20,1 S/D 30 Cm), GA
32 | TOP. 652 | Eksisi Rinofima /LA
33 | TOP. 653 | Jahit Luka Di Wajah Daerah Estetik Unit/LA
34 | TOP. 654 | Jahit Luka Di Wajah dengan Kerusakan Komplek/LA
35 | TOP. 655 | Revisi Parut Wajah/LA
36 | TOP. 656 | Revisi Parut diluar Wajah /LA
37 | TOP. 657 | Tendon Repair/LA
38 | TOP. 658 | Mallet Finger Repair/LA

Sedang 4
No Kode Jenis Tindakan

1 TOP. 659 | Ekstraksi Katarak Fakoemulsifikasi + IOL/LA

2 TOP. 660 | Triple Procedure/LA

3 TOP. 661 | Cottle Derajat 1/GA

4 TOP. 662 | Ekstraksi Transpalatal Angiofibroma Juvenile/GA

5 TOP. 663 | Killian Derajat 2/GA

6 TOP. 664 | Konkotomi Derajat 2/GA

7 TOP. 665 | Koreksi Transeptal Atresi Koanal Bony (Derajat 2)/GA
8 TOP. 666 | Operasi Kelenjar & Saluran Air Liur Derajat 2/GA

9 TOP. 667 | Operasi Sinus Edmoid (Etmoidektomi Ekstranasal)/GA
10 | TOP. 668 | Operasi Sinus Frontalis Pendekatan Osteoplasti/GA
11 TOP. 669 | Eksplorasi Corpus Alienum Komplikatedga

12 | TOP. 670 | Perikardiostomi/LA

13 | TOP. 671 | Striping Varises, GA

14 | TOP. 672 | Double Rotation Skin Flap/LA

15 | TOP. 673 | loid + Imf (Eyelet) Fraktur 1 Sisi, GA

16 | TOP. 674 | Labioplasty Pada Microform/LA

17 | TOP. 675 [ Revisi dengan Simple Z Plasty/LA

18 | TOP. 676 | Revisi Parut dengan Simple Advancement Flap/LA
19 | TOP. 677 | Dacryocystorhinostomy, GA

20 | TOP. 678 | Ekstraksi Katarak Fakoemulsifikasi + IOL, GA

21 | TOP. 679 | Keratoplasty, GA

22 TOP. 680 | Orbitotomi Lateral, GA

23 | TOP. 681 | Reposisi Fraktur Orbita, GA

24 | TOP. 682 | Adenotonsilektomi/GA

25 TOP. 683 | Rekonstruksi Tuba, GA

26 TOP. 684 | Hysteroraphi, GA

27 | TOP.685 | KET, GA

28 | TOP. 686 | Kistektomi, GA

29 | TOP. 687 | Sectio Caesaria, GA

30 | TOP. 688 [ Debulking/LA

31 TOP. 689 | Sectio Caesaria + MOW, GA

32 | TOP. 690 [ Abses Ovarial (Tubo Ovarial Abses ), GA

33 | TOP. 691 [ Perineo Plasty/LA

34 | TOP. 692 | Hysterektomi (Supra Vag Total), GA

35 | TOP. 693 [ Perforasi + Cranioclasi/Cunam Muzeaux/LA

36 TOP. 694 | Sectio Caesaria, GA

37 | TOP. 695 | Sectio Caesaria + Hysterektomi, GA

38 | TOP. 696 | Sectio Caesaria + MOW, GA

39 | TOP. 697 | Sectio Caesaria dengan Komplikasi Mayor, GA




15. Sedang 5

No |[Kode Jenis Tindakan
1 TOP. 698 | Amputasi Ekstremitas , GA
2 TOP. 699 | Arthroscopic Diagnostic/ Arthroscopic Wash Out, GA
3 TOP. 700 | Arthroscopy Surgery Simple, GA
4 TOP. 701 | Artrodesis Sendi Besar, GA
5 TOP. 702 | Debridement, Sequestrectomy dan Guttering Pada Osteomielitis Kronik
6 TOP. 703 | Debridement pada Major Crush Injury, GA
7 TOP. 704 | Dislokasi Sendi Lama, GA
8 TOP. 705 | Eksisi Major Dari Tumor Ganas, GA
9 TOP. 706 | Eksisi Polydactyly Complex, GA
10 | TOP. 707 | Eksisi Tumor Jinak ( Hamartoma, Osteochondroma) Multiple, GA
11 | TOP. 708 | Fiksasi Interna Simple, GA
12 TOP. 709 | Kelainan Tangan Bawaan Simple, GA
13 | TOP. 710 | Koreksi Osteotomi Sederhana (Cubitus Varus), GA
14 | TOP. 711 | Open Reduction & Screw Fixation dari Fraktur Lip Aceptabulum, GA
15 | TOP. 712 | Open Reduction Ekternal Fixation ( Eksfixateur), GA
16 | TOP. 713 | Operasi Clavicula, Acromion, Scapula Dan Ac Joint, GA
17 | TOP. 714 | Operasi Hallux Valgus, GA
18 | TOP. 715 | Opsrekonstruksi Dislokasi Patella Habitual/Rekuren, GA
19 TOP. 716 | ORIF (Plate - Screw, Nail), GA
20 | TOP. 717 | ORIF dengan Wire (Tbw Ptelalolecranon) Dan Screw, GA
21 | TOP. 718 | Pemasangan Closed Intramedullary Nailing (Interlocking), GA
22 | TOP. 719 | Pembebasan Major Soft Tissue, Otot, 8S Tendon Pada Deformitas Cerebral, GA
23 | TOP. 720 | Pengangkatan Implant Kompleks/Multiple, GA
24 | TOP. 721 | Repair Ekstensor Tendon Tunggal, GA
25 | TOP. 722 | Repair Flexor Tendon Tunggal, GA
26 | TOP. 723 | Reseksi Arthoplasti Sendi Besar: Gridlestone, GA
27 | TOP. 724 | Sinovektomi Sendi Besar, GA
28 | TOP. 725 | Tendon Grafting/LA
29 | TOP. 726 | Tendon Repair Multiple/LA
30 | TOP. 727 | Tendon Transfer Tunggal/LA
31 TOP. 728 | Triple Arthrodesis, GA
32 | TOP. 729 | Alveolar Bone Graft dengan Allograft, GA
33 | TOP. 730 | Chordee Excision, GA
34 | TOP. 731 | Double Rotation Skin Flap, GA
35 | TOP. 732 | Eksisi Haemangioma Dengan Skin Flap Lokal/LA
36 | TOP. 733 | Eksisi Haemangioma Dengan Skin Grafting/LA
37 TOP. 734 | loid + Archbarr Fraktur 1 Sisi, GA
38 | TOP. 735 | Labioplasty Sumbing Bilateral, GA
39 | TOP. 736 | Lip Reduction/LA
40 | TOP. 737 | Palatoplasty Incomplete, GA
41 | TOP. 738 | Release Kontraktur Dengan Skin Flap/LA
42 | TOP. 739 | Repair Involutional Ptosis/LA
43 TOP. 740 | Repair Palpebra Dengan Local Skin Flap/LA
44 | TOP. 741 | Repair Palpebra Dengan Skin Graft/LA
45 | TOP. 742 | Repair Polysyndactyly, GA
46 | TOP. 743 | Revisi Dengan Multiple Z Plasty/W Plasty/LA
47 | TOP. 744 | Soft Tissue Rekonstruksi/LA
48 | TOP. 745 | Split Thickness Skin Graft (STSG) Luas Dengan Perawatan Khusus, GA
49 TOP. 746 | Amputasi Ekstremitas Single, GA
50 | TOP. 747 | Amputasi Jari >1, GA
51 TOP. 748 | Appendektomi Dgn Komplikasi, GA
52 TOP. 749 | Appendektomi Dengan Perlekatan, GA
53 | TOP. 750 | Bypass Enterokolostomi/Enteroenterostomi, GA
54 | TOP. 751 [ Drainase Eksterna Koledokus (Cbd), GA
55 TOP. 752 | Eksisi Kista Mesenterial, GA
56 | TOP. 753 | Endoskopi Biopsi Tumor Esofagus/Gaster/Duodenum/LA
57 | TOP. 754 | Endoskopi Dilatasi Striktur Esofagus/LA
58 | TOP. 755 | Endoskopi Gastrostomi/Gastrojejunostomi Perkutan (Peg/Pegj)/LA
59 TOP. 756 | Endoskopi Injeksi/Skleroterapi Intralesi Striktur/LA
60 | TOP. 757 | Endoskopi Polipektomi/LA
61 | TOP. 758 | Fistulotomi Fistula Ani Kompleks, GA
62 | TOP. 759 | Flap Advancement Fistula Ani, GA




63 | TOP. 760 | Hemoroidektomi Dengan Stapler, GA

64 | TOP. 761 | Hemoroidektomi Grade IV, GA

65 | TOP. 762 | Herniorafi Konvensional Bilateral Pada Hernia Inguinal & Femoral, GA
66 | TOP. 763 | Herniorafi Konvensional Permagna Pada Hernia Inguinal & Femoral, GA
67 | TOP. 764 | Herniorafi Tension Free (dengan Mesh) Unilateral, GA
68 | TOP. 765 | Kolonoskopi Polipektomi, GA

69 TOP. 766 | Kolotomi Evakuasi, GA

70 | TOP. 767 | Laparoskopi Diagnostik, GA

71 TOP. 768 | Laparotomi Repair Prolaps Rektum, GA

72 | TOP. 769 | Prosedur Seton Fistula Ani, GA

73 TOP. 770 | Reanastomosis Pasca Kolostomi, GA

74 | TOP. 771 | Repair Defek Besar (Diameter > 5 Cm) Hernia Umbilikal & Insisional, GA
75 TOP. 772 | Repair Defek Kecil dengan Mesh Hernia Umbilikal & Insisional, GA
76 | TOP. 773 | Repair Fistel Enterokutan, GA

77 | TOP. 774 | Repair Fistula Ani dengan Fibrin Glue/LA

78 | TOP. 775 | Repair Prolaps Rektum Transanal/Transperineal, GA
79 TOP. 776 | Repair Ruptur Diafragma <5 Cm, GA

80 | TOP. 777 | Reseksi Rektokel, GA

81 | TOP. 778 | Sfingterotomi Ampula Vateri Transduodenal, GA

82 | TOP. 779 | Splenektomi, GA

83 | TOP. 780 | Strikturoplasti Adesi Usus, GA

84 | TOP. 781 [ Cottle Derajat 2/GA

85 | TOP. 782 | Koreksi Transpalatal Atresi Koanal Bony (Derajat 3)/Ga
86 | TOP. 783 | Bladder Neck Incision (BNI)/Tuip, GA

87 | TOP. 784 | Collins Knife, GA

88 | TOP. 785 | Eksternal Urethrotomi/Johansen I, GA

89 | TOP. 786 | End To End Anastomose Uretra, GA

90 [ TOP. 787 | Epididimektomi, GA

91 | TOP. 788 | ESWL/LA

92 | TOP. 789 | Excisi Jaringan Fibrous Penis, GA

93 | TOP. 790 | Extended Pyelolithotomi, GA

94 | TOP. 791 | Hipospadia: Repair Fistel Urethrocutan, GA

95 | TOP. 792 | Internal Urethrotomi/Sachse, GA

96 | TOP. 793 | Koreksi Chordae/Chordectomi, GA

97 | TOP. 794 | Koreksi Priapismus, GA

98 TOP. 795 | Laparotomi Orkidektomi, GA

99 | TOP. 796 | Lithotripsi/Ekstraksi Batu, GA

100 | TOP. 797 [ Nefropeksi, GA

101 | TOP. 798 | Nefrostomi Open - Bilateral, GA

102 | TOP. 799 [ Nephrolithotomi , GA

103 | TOP. 800 | Orkidektomi: Tumor Testis, GA

104 | TOP. 801 | Orkidopeksi Maldesensus Testis, GA

105 | TOP. 802 [ Partial Nefrektomi: Enukleasi Kista Ginjal, GA

106 | TOP. 803 | Partial Nefrektomi: Heminefrektomi, GA

107 | TOP. 804 | Partial Nefrektomi, GA

108 | TOP. 805 | Penektomi Partial, GA

109 | TOP. 806 [ PER (Primary Endoscopic Realignment), GA

110 | TOP. 807 | Perineostomi, GA

111 | TOP. 808 | Pielolitotomi, GA

112 | TOP. 809 | Renorhaphy (Repair Ginjal), GA

113 | TOP. 810 [ Repair Buli, GA

114 | TOP. 811 | Repair Fraktur Penis, GA

115 [ TOP. 812 | Reseksi Parsial: Urachus, GA

116 | TOP. 813 | Simple Nefrektomi, GA

117 | TOP. 814 | Sistektomi Partial, GA

118 | TOP. 815 | Sistektomi Segmental/ Partial, GA

119 | TOP. 816 | Troichar Litotripsi, GA

120 [ TOP. 817 | TUR: Reseksi Ureterokel, GA

121 | TOP. 818 | TURB: Reseksi Tumor Vesika/Buli, GA

122 | TOP. 819 | TURP: Prostatektomi, GA

123 | TOP. 820 | TVT (Tension Free Vaginal Tipe), GA

124 | TOP. 821 | Uretero Cutaneostomi, GA

125 | TOP. 822 | Ureterolisis, GA

126 | TOP. 823 | Ureterolithotomi, GA

127 | TOP. 824 [ Ureteroskopi: Biopsi, GA




128 | TOP. 825 | Ureteroskopi: Lithotripsi, GA

129 | TOP. 826 | Ureteroskopi, GA

130 | TOP. 827 | Ureterostomi, GA

131 | TOP. 828 | Urethrolithotomi, GA

132 | TOP. 829 | URS (Ureterorenoscopi), GA

133 | TOP. 830 | Buried Dermal Flap (Thompson Procedure), GA

134 | TOP. 831 | Distant Flap, GA

135 | TOP. 832 | Eksisi Haemangioma dengan Skin Flap, GA

136 | TOP. 833 [ Eksisi Haemangioma dengan Skingrafting, GA

137 | TOP. 834 | Finger Tip Injury Repair - Composite Graft/LA

138 | TOP. 835 | Fraktur Dan Dislokasi - ORIF Dengan Miniplate, GA
139 | TOP. 836 [ Insersi Tulang Rawan Telinga Akibat Avulsi Telinga/LA
140 | TOP. 837 | Kontraktur Tangan Dan Jari/LA

141 | TOP. 838 | Labioplasty Bilateral, GA

142 | TOP. 839 [ Lengthening Penis, GA

143 | TOP. 840 | Liposuction 1 Area/LA

144 | TOP. 841 | Operasi Rekonstruksi: Hidung/LA

145 | TOP. 842 [ Operasi Rekonstruksi: Palpebra/LA

146 | TOP. 843 | Operasi Rekonstruksi: Tangan Dan Jari Jari/LA

147 | TOP. 844 [ Operasi Rekonstruksi: Telinga/LA

148 | TOP. 845 [ Operasi Skin Flap Yang Lain Yang Lebih Komplek/LA
149 | TOP. 846 | Ops Rekonstruksi: Defek/Kelainan Muka/LA

150 | TOP. 847 | Opsrek: Defak/Kelainan Tubuh Yang Lain/LA

151 | TOP. 848 | Palatoplasty Complete, GA

152 | TOP. 849 | Rekonstruksi dengan Alloplastic Material /LA

153 | TOP. 850 | Rekonstruksi dengan Skin Flap Komplek/LA

154 | TOP. 851 | Rekonstruksi dengan Skin Flap Lokal, GA

155 | TOP. 852 | Rekonstruksi dengan Skin Grafting, GA

156 | TOP. 853 | Rekonstruksi Ibu Jari - Deepening First Digital Web Space /LA
157 | TOP. 854 [ Rekonstruksi Kelainan Genetalia Eksterna Yang Lain/LA
158 | TOP. 855 | Rekonstruksi Kelainan Telinga Yang Lain/LA

159 | TOP. 856 | Release Kontraktur dengan Skin Flap, GA

160 | TOP. 857 | Release Kontraktur Leher/LA

161 | TOP. 858 [ Repair Blepharoptosis/LA

162 | TOP. 859 | Repair Fistel Palatum, GA

163 | TOP. 860 | Repair Fistel Urethra Complex, GA

164 | TOP. 861 | Repair Palpebra dengan Free Tarsoconjunctival Graft, GA
165 | TOP. 862 | Repair Palpebra dengan Hard Palate Mucosal Graft, GA
166 | TOP. 863 | Repair Palpebra dengan Oral Mucosal Graft, GA

167 | TOP. 864 | Repair Palpebra dengan Posterior Lamellar Reconstruction, GA
168 | TOP. 865 | Repair Palpebra dengan Septal Chondromucosal Graft, GA
169 | TOP. 866 [ Repair Palpebra dengan Skin Flap Regional /LA

170 | TOP. 867 | Repair Palpebra dengan Sliding Transconjunctival Flap/LA
171 | TOP. 868 | Repair Palpebra Komplek, GA

172 | TOP. 869 | Reseksi Rahang, GA

173 | TOP. 870 | Revisi dengan Simple Z Plasty, GA

174 | TOP. 871 | Revisi Labioplasty/LA

175 | TOP. 872 | Revisi Parut Dengan Simple Advancement Flap, GA
176 | TOP. 873 [ Rhynophyma Repair/LA

177 | TOP. 874 | Secondary Lip Repair , GA

178 | TOP. 875 | Separasi Complex Syndactyly, GA

179 | TOP. 876 | Skin And Fascial Grafts/LA

180 | TOP. 877 | Skin Flap Lokal Komplek/LA

181 | TOP. 878 | Skin Grafting Yang Luas, GA

182 | TOP. 879 | Staged Subcutaneous Excision Underneath Flaps, GA
183 | TOP. 880 |[ Stiff Finger Joint - Capsuloyomy-Tenolysis/LA

184 | TOP. 881 | Stiff Finger Joint - Volar Plate Release/LA

185 | TOP. 882 [ Tangensial Eksisi Dini Dengan Skin Grafting, GA

186 | TOP. 883 [ Amputasi 1, GA

187 | TOP. 884 [ Diseksi Kelenjar Ingunial, GA

188 | TOP. 885 | Diseksi Radical Leher, GA

189 | TOP. 886 | For Quarter Amputation Maksilektomi, GA

190 | TOP. 887 | Glossektomi, GA

191 | TOP. 888 | Hemiglosektomi, GA

192 | TOP. 889 | Laryngectomy, GA
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193 | TOP. 890 | Mandibulektomi Hemi, Segmental, Partial, GA
194 | TOP. 891 | Mastektomi Radikal, GA
195 | TOP. 892 | Mastektomi Simple, GA
196 | TOP. 893 | Operasi Pull Trough, GA
197 | TOP. 894 | Parotidektomi Ekstended, GA
198 | TOP. 895 | Parotidektomi Radical, GA
199 | TOP. 896 | Parotidektomi Superficialis, GA
200 [ TOP. 897 | Parotidektomi Total, GA
201 | TOP. 898 | Parotidektomi, GA
202 | TOP. 899 | Partial Maksilektomi, GA
203 | TOP. 900 [ Radical Mastectomy, GA
204 [ TOP. 901 | Regional Radical Arterial Perfussion, GA
205 | TOP. 902 | Tirodektomi Dunhill, GA
206 | TOP. 903 | Tirodektomi Isthmolobektomi, GA
207 | TOP. 904 | Tirodektomi Lobektomi, GA
208 | TOP. 905 | Tirodektomi Subtotal, GA
209 | TOP. 906 | Total Glosektomi, Partial, GA
210 [ TOP. 907 | Appendektomi Elektif/Tanpa Komplikasi, GA
211 [ TOP. 908 | Appendektomi, GA
212 [ TOP. 909 | Cryftectomy/ Fistulectomy, GA
213 [ TOP. 910 | Drainage Eksterna Kista Pankreas Terinfeksi/Immature, GA
214 [ TOP. 911 | Drainage Interna Traktus Biliaris, GA
215 [ TOP. 912 | Drainase Interna Pseudokiste Pankreas/Kistogastrostomi, GA
216 | TOP. 913 | Duodenoduodenostomi, GA
217 | TOP. 914 | Eksisi/Debulking Hygroma Colli, GA
218 | TOP. 915 | Eksisi Pseudokiste Pankreas, GA
219 | TOP. 916 | Hemikolektomi Dekstra, GA
220 [ TOP. 917 | Hemikolektomi Sinistra, GA
221 [ TOP. 918 | Herniotomi Bilateral, GA
222 | TOP. 919 | K1Mura Procedure, GA
223 | TOP. 920 | Klitoroplasti, GA
224 [ TOP. 921 | Ladd S Procedure, GA
225 [ TOP. 922 | Laparatomi Explorasi/Diagnostik, GA
226 | TOP. 923 | Lobektomi/Segmentektomi Hepar, GA
227 | TOP. 924 | Operasi Stoma Yang Lain, GA
228 | TOP. 925 | Postero Sagital Anorektoplasti (P S A ), GA
229 [ TOP. 926 | Prosedur 1 Tahap Koreksi Hipospadia, GA
230 | TOP. 927 | Prosedur Defibitif Hernia Diafragmatika, GA
231 | TOP. 928 | Prosedur Definitif Eventrasio Diafragmatika, GA
232 [ TOP. 929 | Prosedur Definitif Omphalocele, GA
233 [ TOP. 930 | Prosedur Definitif Penyakit Hirschsprung (Duhamel, Soave), GA
234 | TOP. 931 | Prosedur Definitif Penyakit Hirschsprung( Transanal Soave ), GA
235 | TOP. 932 | Prosedur Definitif Udt, GA
236 | TOP. 933 | Prosedur Devaskularisasi Hipertensi Portal, GA
237 | TOP. 934 | Release Chorde, GA
238 [ TOP. 935 | Repair Duktus Urakus Persisten, GA
239 [ TOP. 936 | Reseksi Low Anterior, GA
240 | TOP. 937 | Reseksi Neuroblastoma, GA
241 [ TOP. 938 | Reseksi Tumor Hepar, GA
242 | TOP. 939 | Reseksi Tumor Sacrococcygeal, GA
243 | TOP. 940 | Reseksi Tumor Wilm, GA
244 | TOP. 941 | Splenektomi Parsiel/Total, GA
245 | TOP. 942 | Urethroplasty, GA
246 | TOP. 943 | Dacryocystectomy dan Dacryocystorhinostomy , GA
247 | TOP. 944 | Vaginal Hysterektomi, GA
248 | TOP. 945 | Wertheim, GA
249 | TOP. 946 | Perforasi, GA
Besar 1
No [Kode Jenis Tindakan
1 TOP. 947 | FESS/BSEF (Bedah Sinus Endoskopi Fungsional) Derajat 2/GA
2 TOP. 948 | Bedah Laring Mikroskopik Derajat 2/GA
3 TOP. 949 | Artroplasti Interposisi, GA
4 TOP. 950 | Revisi dengan Multiple Z Plasty/ W Plasty , GA
S TOP. 951 | Timpanoplasti Tipe 1/GA




6 TOP. 952 | Biopsi/Wide Eksisi + Rekonstruksi, GA
7 TOP. 953 | Atikoantrotomi Miringoplasti/GA
8 TOP. 954 | Deseksi Leher Radikal, GA
9 TOP. 955 | Glosektomi/GA
10 TOP. 956 | Laringektomi Total/GA
11 TOP. 957 | Maksilektomi Total/GA
12 TOP. 958 | Mastoidektomi Radikal + Rekonstruksi/GA
13 TOP. 959 | Meatoplasti Derajat 2/GA
14 TOP. 960 | Operasi Pada Faring 2/GA (Faringektomi)
15 | TOP. 961 [ Rinoplasti Derajat 1/GA
16 TOP. 962 | Septoplasti, GA
17 TOP. 963 | Amputasi 2, GA
18 | TOP. 964 [ Arteri Vena Fistula Komplikasi/LA
19 | TOP. 965 [ Babcock Eksisi Varises, GA
20 TOP. 966 | Haemangioma Besar, GA
21 | TOP. 967 | Pasang Shapp Plate Kurang Dari 4 Kostae, GA
22 TOP. 968 | Burhole Insersi ICP Monitoring Subdural, GA
23 | TOP. 969 [ Burhole Insersi Subdural Kateter, GA
24 TOP. 970 | Eksisi Neurofibroma N Cutaneus, GA
25 | TOP. 971 | Elevasi Fraktur Depresi Skull, Simple Extradural, GA
26 TOP. 972 | Pelepasan Ventrikuloperitoneal Shunt. GA
27 | TOP. 973 | Release Dan Eksisi Carpal Tunnel/LA
28 | TOP. 974 | Alveolar Bone Graft Dengan Autograft. GA
29 | TOP. 975 | Facial Rejuvenation - Mini Facelift/LA
30 TOP. 976 | Fasciocutaneus Flap . GA
31 | TOP. 977 | loid + Archbarr Fraktur 2 Sisi, GA
32 TOP. 978 | Lip Augmentation/LA
33 | TOP. 979 [ Operasi Estetik Kelopak Mata Bawah /LA
34 | TOP. 980 | ORIF + Titanium Mini Plate Approach Ektra Oral 1 Sisi. GA
35 | TOP. 981 | ORIF Untuk Fraktur Le Fort II, GA
36 TOP. 982 | Repair Bibir Dengan Bernard-Burows Flap . GA
37 TOP. 983 | Tendoplasty. GA
38 TOP. 984 | Timpanoplasti Tipe 2/Ga
39 | TOP. 985 | Arthroscopic Reconstruction Ligament Simple ., GA
40 | TOP. 986 | Arthroscopic Surgery ( Partial Menissectomy ). GA
41 [ TOP. 987 | Ekstensor Tendon Repair Multiple, GA
42 TOP. 988 | Fiksasi Interna Yang Kompleks, GA
43 [ TOP. 989 | Flexor Tendon Repair Multiple, GA
44 | TOP. 990 | Free Vascularized Bone Graft ( Life Fibular Graft). GA
45 | TOP. 991 | Free Vascularized Flap. GA
46 TOP. 992 | Hemieartroplasti Panggul (Austin Moore Prosthese, Thompson Prosthese), GA
47 TOP. 993 | Instrumentasi Tulang Belakang (Fraktur), GA
48 TOP. 994 | Kelainan Kongenital (CDH, Clubhand), GA
49 TOP. 995 | Ligament Reconstructive Surgery , GA
50 | TOP. 996 | Micro Surgery Repair dari Saraf Tepi, GA
S1 TOP. 997 | Microsurgery . GA
52 | ToP. 998 Nerve Grafting, Interfascicular Repair 8B Neuromuscular Transfer (Branchial
Plexues Injury) , GA
53 [ TOP. 999 | Open Door Laminoplasty . GA
54 [ TOP. 1000 | Open Reduction dan Pemasangan Reconstruction Plate Pada Acetabular Fracture .
55 [ TOP. 1001 | Open Reduction dan Pemasangan Reconstruction Plate Pada Acetabulum. GA
56 | TOP. 1002 | Operasi Delayed/Non Union, GA
Opskoreksi Pd Deformitas Tulang, Sendi Dan Kontraktur ( Malunion,Righ Tibial
57 | TOP. 1003
Osteotomy, Femoral Osteotomy ), GA
58 [ TOP. 1004 | ORIF dengan Angled Blade Plate/DHS /DCS, GA
59 | TOP. 1005 | Pemasangan Closed Intramedullarynailling ( Interlocking Nail ), GA
60 | TOP. 1006 | Pembebasan Major Soft Tissue ,Otot & Tendon Pd deformitas Cerebral Palsy . GA
61 | TOP. 1007 | Tendon Grafting. GA
62 | TOP. 1008 | Tendon Repair Multiple, GA
63 | TOP. 1009 | Tendon Transfer Multiple /LA
64 | TOP. 1010 | Tumor Tulang (Rekonstruksi Tulang), GA
65 | TOP. 1011 | Timpanoplasti Tipe 3/Ga
66 | TOP. 1012 [ Divertikulektomi Duodenum, GA
67 | TOP. 1013 [ Duodenotomi Evakuasi Benda Asing, GA
68 | TOP. 1014 | Duodenotomi Sfingterotomi, GA




69

TOP.

1015

Eksisi Luas Melanoma/Karsinoma Sel Basal Anus, GA

70

TOP.

1016

Eksisi Luas Tumor Dinding Abdomen, GA

71

TOP.

1017

Eksisi Tumor Retroperitoneal, GA

72

TOP.

1018

Endoskopi Ligasi Varises Esofagus, GA

73

TOP.

1019

Esofagoskopi Reseksi Mukosa Pada Tumor Jinak, GA

74

TOP.

1020

Gastrotomi Evakuasi Benda Asing, GA

75

TOP.

1021

Hernio-Laparotomi Pada Hernia Inguinal 8B Femoral, GA

TOP.

1022

Herniorafi Dengan Repair Usus Pada Hernia Inguinal 8B Femoral, GA

77

TOP.

1023

Herniorafi Pada Hernia Interna/Hernia Perineal, GA

78

TOP.

1024

Herniorafi Tension Free Bilateral Pada Hernia Inguinal 8B Femoral, GA

79

TOP.

1025

Kolesistektomi Dengan Kolangiografi Intraoperatif (Ioc), GA

80

TOP.

1026

Kolesistektomi Terbuka dengan Penvulit, GA

TOP.

1027

Kolesistektomi Terbuka Simpel, GA

82

TOP.

1028

Kolesistojejunostomi, GA

83

TOP.

1029

Kolonoskopi Polipektomi Multipel, GA

84

TOP.

1030

Kolostomi Dengan Laparotomi, GA

85

TOP.

1031

Laparoskopi Adesiolisis, GA

86

TOP.

1032

Laparoskopi Appendektomi, GA

TOP.

1033

Laparoskopi Biopsi, GA

88

TOP.

1034

Laparoskopi Eksisi Kista Hepar, GA

89

TOP.

1035

Laparoskopi Eksisi Kista Mesenterial, GA

90

TOP.

1036

Laparoskopi Gastrostomi, GA

91

TOP.

1037

Laparoskopi Herniorafi Unilateral Pada Hernia Inguinal &, Femoral, GA

92

TOP.

1038

Laparoskopi Kolesistektomi Dengan Penvulit, GA

TOP.

1039

Laparoskopi Kolesistektomi, GA

94

TOP.

1040

Laparotmi Appendektomi, GA

95

TOP.

1041

Minilap Kolesistektomi, GA

96

TOP.

1042

Repair Defek Besar Dengan Mesh Hernia Umbilikal 8S Insisional, GA

97

TOP.

1043

Repair Fistula Rektovaginal, GA

98

TOP.

1044

Repair Ruptur/Perforasi Duodenum/Usus Halus, GA

TOP.

1045

Repair Ruptur/Perforasi Gaster, GA

100

TOP.

1046

Repair Ruptur Diafragma > 5 Cm, GA

101

TOP.

1047

Repair Ruptur Esofagus, GA

102

TOP.

1048

Reseksi Kolon Segmental, GA

103

TOP.

1049

Reseksi Tumor Duodenum, GA

104

TOP.

1050

Reseksi Usus Segmental, GA

105

TOP.

1051

Sitoreduksi Tumor Retroperitoneal, GA

106

TOP.

1052

Dakriosistorinotomi (DCR) /Ga

107

TOP.

1053

Deseksi Leher Fungsional, GA

108

TOP.

1054

Operasi Sinus Sfenoid /GA (Sfenoidektomi)

109

TOP.

1055

Rinoplasti Derajat 2/GA

110

TOP.

1056

Stapedektomi, GA

111

TOP.

1057

Anastomose Ureter, GA

112

TOP.

1058

Bivalve Nefrolithotomi, GA

113

TOP.

1059

Bivalve Nefrolitotomi, GA

114

TOP.

1060

Divertikulektomi Vesica, GA

115

TOP.

1061

Epididimo-Vasostomi (Mikro), GA

116

TOP.

1062

Epispadia Repair, GA

117

TOP.

1063

Hipospadia: Urethroplasti, GA

118

TOP.

1064

Laparoskopi Limfadenektomi, GA

119

TOP.

1065

Laparoskopi Repair Fistel Vesico Vagina, GA

120

TOP.

1066

Laparoskopi Ureterolithotomi, GA

121

TOP.

1067

Nefroureterektomi, GA

122

TOP.

1068

Operasi Pevroni, GA

123

TOP.

1069

Partial Nefrektomi: Horse - Shoe, GA

124

TOP.

1070

Penektomi Total, GA

125

TOP.

1071

Percutaneous Nephro-Lithotripsi (PNL), GA

126

TOP.

1072

Percutaneous Nephrolitotripsi ( PNL), GA

127

TOP.

1073

Prostatektomi Laparoskopi, GA

128

TOP.

1074

Prostatektomi Retropubik (Millins Procedure), GA

129

TOP.

1075

Prostatektomi Suprapubik (Freyer Procedure), GA

130

TOP.

1076

Prothese Penis, GA

131

TOP.

1077

Psoas Hitch/Boari Flap , GA

132

TOP.

1078

Pveloplasti, GA

133

TOP.

1079

Radical Nefrektomi: Kavotomi, GA




134

TOP.

1080

Radical Nefrektomi: Limfadenektomi, GA

135

TOP.

1081

Radical Prostatektomi, GA

136

TOP.

1082

Radikal Nefrektomi, GA

137

TOP.

1083

Rekonstruksi Bladder Neck . GA

138

TOP.

1084

Rekonstruksi Vesica: Psoas Hitch/Board Flap, GA

139

TOP.

1085

Rekonstruksi Vesica: Sistoplasti Reduksi, GA

140

TOP.

1086

Renovaskuler Rekonstruksi, GA

141

TOP.

1087

Repair Fistula Entero Vesica, GA

142

TOP.

1088

Repair Fistula Uretero-Vaginal, GA

143

TOP.

1089

Repair Fistula Vesico Vaginal, GA

144

TOP.

1090

Rp- Limfadenektomi, GA

145

TOP.

1091

Trans Urethral: Lithotripsi/Ekstraksi Batu, GA

146

TOP.

1092

Transplantasi Ginjal (Donor): Nefrektomi, GA

147

TOP.

1093

Transplantasi Ginjal (Resipien), GA

148

TOP.

1094

Tu-Basket Ekstraksi/Dorm la/LAso/Zeisa Sling, GA

149

TOP.

1095

Ureteroneosistostomi/Neoinplantasi Ureter, GA

150

TOP.

1096

Ureterosigmoidostomi, GA

151

TOP.

1097

Uretero-Ureterostomi, GA

152

TOP.

1098

Vasovasostomi ( Mikro), GA

153

TOP.

1099

Amputasi Kiri Kanan, GA

154

TOP.

1100

Arteri Vena Fistula Dengan Transposisi/Graf, GA

155

TOP.

1101

Pasang Pace Maker, GA

156

TOP.

1102

Pasang Shapp Plate 4 Kostae Atau Lebih, GA

157

TOP.

1103

Repair Aneurisma Femoralis/Lengan Atas, GA

158

TOP.

1104

Repair Aneurisma Perifer /LA

159

TOP.

1105

Repair Ruptur Vaskuler Besar, GA

160

TOP.

1106

Repair Ruptur Vaskuler Perifer, GA

161

TOP.

1107

Trombektomi/LA

162

TOP.

1108

Window Torakotomi, GA

163

TOP.

1109

Ankuylosis Release, GA

164

TOP.

1110

Bodyv Countouring - Liposuction 1 Aesthetic Area/LA

165

TOP.

1111

Commissuroplasty - Ear Cartilage Graft/LA

166

TOP.

1112

Commissuroplasty - Regional Flap /LA

167

TOP.

1113

Eksisi Haemangioma dengan Composite Flap , GA

168

TOP.

1114

Eksisi Haemangioma dengan Composite Flap /LA

169

TOP.

1115

Facial Bone Countouring - Genioplasty With Silicone Implant, GA

170

TOP.

1116

Facial Bone Countouring - Malarplasty With Silicone Implant, GA

171

TOP.

1117

Facial Sling Dengan Alograft/LA

172

TOP.

1118

Finger Tip Injury Repair - Neurovascular Island/ Distant Flap . GA

173

TOP.

1119

Genital Aesthetic Surgery - Hymenoplasty /LA

174

TOP.

1120

Mandibular Reconst With Non Vascularized Bone Graft. GA

175

TOP.

1121

Musculocutaneus Flap , GA

176

TOP.

1122

Muyocutaneus Flap . GA

177

TOP.

1123

Operasi Estetik Kelopak Bawah , GA

178

TOP.

1124

Operasi Estetik Kelopak Mata Atas , GA

179

TOP.

1125

Operasi Estetik Kelopak Mata Atas/LA

180

TOP.

1126

Operasi Estetik Kelopak Mata Bawah, GA

181

TOP.

1127

Operasi Kantung Mata + Brow Lift/LA

182

TOP.

1128

Operasi Kantung Mata + Temporal Lift/LA

183

TOP.

1129

ORIF Dengan 1 Approach, GA

184

TOP.

1130

ORIF Dengan Ginggivo-Bucal Approach, GA

185

TOP.

1131

ORIF Dengan Infraciliar Approach . GA

186

TOP.

1132

ORIF Dengan Transconjunctival Approach , GA

187

TOP.

1133

ORIF Untuk Fraktur Le Fort I, GA

188

TOP.

1134

Reconstruction Of Central Ray Deficiency , GA

189

TOP.

1135

Reconstruction Of Radial Ray Deficiency , GA

190

TOP.

1136

Rekonstruksi dengan Skin Flap Komplek, GA

191

TOP.

1137

Rekonstruksi Telinga - Elevasi Flap Daun Telinga + Skin Graft., GA

192

TOP.

1138

Repair Camptodactyly . GA

193

TOP.

1139

Repair Clinodactyly ., GA

194

TOP.

1140

Repair Creeple Hypospadia , GA

195

TOP.

1141

Repair Ductus Nasolacrimalis , GA

196

TOP.

1142

Repair Ductus Parotis, GA

197

TOP.

1143

Repair Epispadia, GA

198

TOP.

1144

Repair Fistel Palatum dengan Bucal Atau Lingual Flap . GA




17.

18.

19.

20.

199

TOP.

1145

Repair Symbrachvdactvly, GA

200

TOP.

1146

Repalatoplasty, GA

201

TOP.

1147

Rhinoplasty With Silicone Implant/LA

202

TOP.

1148

Secondarv Rhvnoplasty/LA

203

TOP.

1149

Total Skin And Subcutaneous Tissue Excision Dengan Skingraft (Charles
[Rocedurre), GA

204

TOP.

1150

Exartikulasi Sendi Paha/Bahu, GA

205

TOP.

1151

Lobektomi Tiroid, GA

206

TOP.

1152

Mandibulektomi Hemi, GA

207

TOP.

1153

Mandibulektomi Marginal, GA

208

TOP.

1154

Mandibulektomi Segmental, GA

209

TOP.

1155

Tiroidektomi Total, GA

210

TOP.

1156

Total Glosektomi, GA

211

TOP.

1157

Appendektomi Laparoskopik, GA

212

TOP.

1158

Eksisi Kista Duktus Koledokus + Roux En Y, GA

213

TOP.

1159

Hemikolektomi Dekstra - Extended, GA

214

TOP.

1160

Kistogastrostomi Perlaparoskopi, GA

215

TOP.

1161

Laparatomi Appendektomi, GA

216

TOP.

1162

Laparoskopik Diagnostik, GA

217

TOP.

1163

Miles Procedure, GA

218

TOP.

1164

Orchydopexy Assisted Laparoskopi, GA

219

TOP.

1165

Prosedur Definitif Atresia Oesophagus, GA

220

TOP.

1166

Prosedur Kasai/Kolangiografiintraoperatif, GA

221

TOP.

1167

Reseksi Tumor Abdomen, GA

222

TOP.

1168

Pemasangan Tenchkoff Catheter Untuk Peritoneal Dialysis (CAPD)

Besar

2

Kode

Jenis Tindakan

TOP.

1169

Abdominal Graviditas, Ga

TOP.

1170

Gemelli Spontan, Tindakan Parabdominal /LA

TOP.

1171

Hysterektomi Total, Ga

DWW [~

TOP.

1172

Ligasi, Uterina, Ga

Besar

Kode

Jenis Tindakan

TOP.

1173

Timpanoplasti Tipe 4/Ga

Besar

4

z
o

Kode

Jenis Tindakan

TOP.

1174

Arthroscopic Reconstruction Ligament Complex, GA

TOP.

1175

Debridement dan Fusi Anterior TB Spine, GA

TOP.

1176

Decompressi Laminectomy Untuk HNP, Tumor Spinal Stenosis, GA

TOP.

1177

Dekompresi Laminectomi Untuk HNP, Canal Stenosis, GA

TOP.

1178

Frakture Yang Komplek( Frakture Acetabulunftulang Belakang), GA

TOP.

1179

Ganti Sendi ( Total Knee,Total Hip,Total Elbow), GA

TOP.

1180

Instrumentasi Tulang Belakang ( Scoliosis-Harrington Rod /Luque /Dwyer
/Zielke. Fraktur Pssw/Plate Screw). GA

TOP.

1181

Replantation Surgery Complex, GA

TOP.

1182

Scoliosis, GA

TOP.

1183

Spinal Osteotomy Pada Ankuylosing Spondulitis, GA

[Sry ey
oy 1=y [Xe] (o<1 IEN T Fo [S11 N IOV 1]

TOP.

1184

Spondylitis (Anteriorfusion), GA

—
N

TOP.

1185

Total Joint Replacement ( Total Knee,Total Hip,Total Elbow,Total Shoulder ), GA

—
w

TOP.

1186

Genital Aesthetic Surgery - Vaginoplasty, GA

._.
S

TOP.

1187

Medial/ Lateral Canthoplasty, GA

—
9)]

TOP.

1188

Open Reduction With Wire/ Titanium Implant, GA

—
o)}

TOP.

1189

Operasi Estetik Kelopak Mata Atas Bawah /LA

17

TOP.

1190

Repair Tendon Fleksor Tangan Tunggal/LA

TOP.

1191

Urethroplasty, Ga

5

Kode

Jenis Tindakan

TOP.

1192

Sectio Caesaria + Hysterektomi, GA

TOP.

1193

Sectio Caesaria Dg Komplikasi Mayor, GA




21.

Khusus 1

No Kode Jenis Tindakan
1 TOP. 1194 [ Anastomosis Koloanal/Kolorektal Pada Hirschsprung, GA
2 | TOP. 1195 [ Antrektomi + Gastroduodenostomi, GA
3 TOP. 1196 | Appendektomi Trangastrik (Notes), GA
4 | TOP. 1197 [ Devaskularisasi, GA
5 | TOP. 1198 | Divertikulektomi Esofagus, GA
6 | TOP. 1199 | Eksisi Tumor Ampula Vateri, GA
7 | TOP. 1200 | Eksisi Tumor Retroperitoneal Luas, GA
8 TOP. 1201 | Eksplorasi Batu Cbd Single, GA
9 | TOP. 1202 | Ekstraksi Batu Multipel Ercp/LA
10 | TOP. 1203 [ Ekstraksi Batu Single Ercp/LA
11 | TOP. 1204 | Endoscopic Retrograde Cholangiopancreatography (ECRP) Diagnostic , GA
12 | TOP. 1205 [ Endoskopi Evakuasi Benda Asing/LA
13 | TOP. 1206 [ Endoskopi Repair Ruptur Esofagus/LA
14 | TOP. 1207 [ Endoskopi Sfingterotomi Web/Ring Esofagus /LA
15 | TOP. 1208 [ Endoskopi Stenting Esofagus/LA
16 | TOP. 1209 | Esofagektomi + Transposisi Kolon, GA
17 | TOP. 1210 | Esofagektomi + Transposisi Usus, GA
18 | TOP. 1211 [ Esofagotomi Evakuasi Benda Asing, GA
19 | TOP. 1212 | Funduplikasi, GA
20 | TOP. 1213 | Gastrektomi Parslal/Subtotal + Gastrojejunostomi, GA
21 | TOP. 1214 | Hemikolektomi Pada Keganasan Appeniks, GA
22 | TOP. 1215 | Hemikolektomi, GA
23 | TOP. 1216 | Hepatikojejunostomi, GA
24 | TOP. 1217 | Hernio-Laparotomi Dengan Repair Usus Pada Hernia Inguinal & Femor, GA
25 | TOP. 1218 | Koledokoduodenotomi, GA
26 | TOP. 1219 [ Koledokojenostomi, GA
27 | TOP. 1220 | Kolesistektomi Transvaginal/Trasgastrik (Notes), GA
28 | TOP. 1221 | Kolonoskopi Reseksi Mukosa , GA
29 | TOP. 1222 [ Kolonoskopi Stenting, GA
30 | TOP. 1223 | Laparoskopi Appendektomi Dengan Penvulit, GA
31 | TOP. 1224 | Laparoskopi Eksplorasi Batu CBD Multipel, GA
32 | TOP. 1225 | Laparoskopi Eksplorasi Batu CBD Single, GA
33 | TOP. 1226 | Laparoskopi Funduplikasi, GA
34 | TOP. 1227 | Laparoskopi Herniorafi Bilateral Pada Hernia Inguinal & Femoral, GA
35 | TOP. 1228 | Laparoskopi Myotomi Heller Dan Funduplikasi, GA
36 | TOP. 1229 | Laparoskopi Repair Hernia Umbilikal & Insisional. GA
37 | TOP. 1230 | Laparoskopi Reseksi /Segmentektomi/Lobektomi Hepar, GA
38 | TOP. 1231 | Laparoskopi Reseksi Abdominoperineal (Miles), GA
39 | TOP. 1232 | Laparoskopi Reseksi Anterior/Reseksi Anterior Rendah, GA
40 [ TOP. 1233 | Left Hepaticoieiunostomi (Longmire). GA
41 [ TOP. 1234 | Lparoskopi Esofagektomi Transhiatal + Esofagogastrostomi, GA
42 | TOP. 1235 | Omentektomi/Reseksi Omentum, GA
43 [ TOP. 1236 | Pancreatektomi Radikal, GA
44 | TOP. 1237 | Pankreastikosistojejunostomi, GA
45 | TOP. 1238 | Pankreatektomi Distal, GA
46 | TOP. 1239 | Pankreatikosistoduodenostomi, GA
47 | TOP. 1240 | Pankreatikosistogastrostomi, GA
48 | TOP. 1241 | Pankreatoduodenektomi Proksimal (Prosedur Whipple), GA
49 [ TOP. 1242 | Pankreatoduodenektomi Total, GA
50 | TOP. 1243 | Prosedur Hartmann, GA
51 | TOP. 1244 | Repair Fistula Esofagus, GA
52 [ TOP. 1245 | Repair Hernia Diafragmatika Dengan Penvulit, GA
53 [ TOP. 1246 | Repair Hernia Diafragmatika, GA
54 [ TOP. 1247 | Reseksi Abdominoperineal (Miles) Terbuka, GA
55 [ TOP. 1248 | Reseksi Anterior/Reseksi Anterior Rendah Terbuka, GA
56 | TOP. 1249 | Reseksi Gaster Parsial, GA
57 [ TOP. 1250 | Reseksi/Segmentektomi/Lobektomi Hepar Terbuka, GA
58 [ TOP. 1251 | Total Kolektomi + Anastomosis Ileorektal, GA
59 [ TOP. 1252 | Total Proktokolektomi + Anastomosis Ileoanal, GA
60 | TOP. 1253 | Ileal Coduit (Br1Cker), GA




61 | TOP. 1254 | Laparoskopi Nefrektomi, GA

62 | TOP. 1255 | Laparoskopi VLT, GA

63 | TOP. 1256 | Sistektomi Totalis, GA

64 | TOP. 1257 | Babcock Eksisi Varises Kiri Kanan. GA

65 | TOP. 1258 | Decorticasi, GA

66 | TOP. 1259 | End Arterektomi Karotis, GA

67 | TOP. 1260 | Lobectomy, GA

68 | TOP. 1261 | Lumbal Symphatectomy, GA

69 | TOP. 1262 | Operasi Vaskuler, GA

70 | TOP. 1263 | Puevmectomy, GA

71 | TOP. 1264 | Repair Trachea Leher, GA

72 | TOP. 1265 | Repair Vaskuler Komplikated, GA

73 | TOP. 1266 | Shunting, GA

74 | TOP. 1267 | Sternotomi Dengan Eksisi Tumor, GA

75 | TOP. 1268 | Tomediastinomi, GA

76 | TOP. 1269 | Torakotomi Bulektomi, GA

77 | TOP. 1270 | Torakotomi Lobektomi, GA

78 | TOP. 1271 | Wedge Reseksi, GA

79 | TOP. 1272 | Burhole Insersi icp Monitoring Intraventrikel, GA

80 | TOP. 1273 | Burhole Insersi Ventrikel Kateter Atau EVD, GA

81 | TOP. 1274 | Implantasi Elektrode Subdural Untuk Monitoring Seizure, GA

82 | TOP. 1275 | Kraniectomi Edh Supratentorial/LA

83 | TOP. 1276 | Kraniectomi Fraktur Depresi Skull Kominutif Atau Compound Extradural . GA

84 | TOP. 1277 | Kraniectomi Fraktur Depresi Skull Simple, GA

85 | TOP. 1278 Laminectomi + Eksplorasi Dekompresi Spinal Cord 1-2 Segmen Thoracal Atau
Lumbosacral, GA

86 | TOP. 1279 [ Laminoplasti Cervical < 2 Level, GA

87 | Top. 1280 Laminotomi Atau Laminectomi + Dekompresi Radix 1 Level Thoracal Atau
Lumbosacral, GA

g8 | Top. 1281 Laminotomi Atau Laminectomi, Facetectomi, Parsial, Foraminotomi Dan Eksisi

) Disk Herniasi 1 Level Thoracal Atau Lumbosacral/GA

89 [ TOP. 1282 | Pelepasan Implan Elektrode Subdural, GA

90 | TOP. 1283 | Pelepasan Lumboperitoneal Shunt, GA

91 | TOP. 1284 | Pelepasan Omavya Reservoir, GA

92 | TOP. 1285 | Pelepasan Ventrikuloatrial Shunt, GA

93 [ TOP. 1286 | Release Dan Eksisi Tarsal Tunnel, GA

94 [ TOP. 1287 | Body Countouring - Abdominoplasty, GA

95 [ TOP. 1288 | Body Countouring - Liposuction 2 Aesthetic Area/LA

96 | TOP. 1289 | Breast Augmentation, GA

97 [ TOP. 1290 | Breast Reduction, GA

98 | TOP. 1291 | Chordee Excision + Urethroplasty 1 Tahap, GA

99 | TOP. 1292 | Countouring Of The Arm/LA

100 | TOP. 1293 | Countouring Of The Thigh/LA

101 | TOP. 1294 | Countouring Of The Thrunk/LA

102 | TOP. 1295 | Eyelashes Transplantation/LA

103 [ TOP. 1296 | Face Lift/LA

104 | TOP. 1297 | Facial Bone Countouring - Angle Reshaping, GA

105 | TOP. 1298 | Facial Bone Countouring - Osseous Genioplasty, GA

106 | TOP. 1299 | Facial Bone Countouring - Osseous Malarplasty, GA

107 | TOP. 1300 | Facial Rejuvenation - Classical Facelift/ LA

108 | TOP. 1301 | Facial Rejuvenation - Thread Facelift/ LA

109 | TOP. 1302 [ Forehead Rejuvenation/LA

110 | TOP. 1303 | Genital Aesthetic Surgery - Labiaplasty/LA

111 | TOP. 1304 | Hair Restoration Using Flap/LA

112 | TOP. 1305 | Hair Transplantation/LA

113 | TOP. 1306 | Liposuction/LA

114 [ TOP. 1307 | Mammaplasty/LA

115 | TOP. 1308 | Mandibular Reconst With Tmj Plate Rekonstruction. GA

116 [ TOP. 1309 | Mastopexu, GA

117 | TOP. 1310 | Maxillary Reconstwith Non Vascularized Bone Graft, GA

118 | TOP. 1311 [ Nipple Areola Complex Reconstruction/LA

119 | TOP. 1312 | Open Reduction With Implant And_Septoplasty/LA

120 | TOP. 1313 | Operasi Bedah Mikro Yang Lain, GA

121 | TOP. 1314 | Operasi Skin Flap Yang Lain Yang Lebih Komplek, GA




122

TOP.

1315

ORIF+ Titanium Mini Plate Approach Ektra Oral 2 Sisi, GA

123

TOP.

1316

ORIF dengan 2 Approach ., GA

124

TOP.

1317

ORIF untuk Fraktur Le Fort III, GA

125

TOP.

1318

Osseointegrated Mandibular Implant - Close Primary, GA

126

TOP.

1319

Osseointegrated Mandibular Implant/ LA

127

TOP.

1320

Rekonstruksi dengan Menggunakan Tissue Expantion ., GA

128

TOP.

1321

Rekonstruksi dengan Muscle Flap Dengan Skin Graft, GA

129

TOP.

1322

Rekonstruksi dengan Muscle Flap Dengan Skin Graft, GA

130

TOP.

1323

Rekonstruksi dengan Musculocutaneus Flap ., GA

131

TOP.

1324

Rekonstruksi dengan Musculocutaneus Flap , GA

132

TOP.

1325

Rekonstruksi Ibu Jari - Bone Graft + Regional Flap, GA

133

TOP.

1326

Rekonstruksi Ibu Jari - Policization, GA

134

TOP.

1327

Rekonstruksi Soft Tissue Yang Lain, GA

135

TOP.

1328

Rekonstruksi Soft Tissue Pada Hipertelorism /LA

136

TOP.

1329

Rekonstruksi Telinga - Operasi Insersi Graft Tulang Rawan, GA

137

TOP.

1330

Rekostruksi Soft Tissue dan Tulang Pada Hipertelorism, GA

138

TOP.

1331

Repair Bibir dengan - Estlander Flap . GA

139

TOP.

1332

Repair Bibir dengan Karapandzic Methode, GA

140

TOP.

1333

Repair Tendon Ekstensor Tangan Multiple, GA

141

TOP.

1334

Repair Tendon Fleksor Tangan Multiple, GA

142

TOP.

1335

Repair Tendon Fleksor Tangan Tunggal + Pulley Reconst, GA

143

TOP.

1336

Rhynoplasty With Osseous Implant, GA

144

TOP.

1337

Skin Flap Komplek Lebih Dari Satu Flap, GA

145

TOP.

1338

Stiff Finger Joint - Finger Arthoplasty With Silicone Implant, GA

146

TOP.

1339

Stiff Finger Joint - Finger Arthoplasty With Titanium Implant, GA

147

TOP.

1340

Supraorbital Bone Reconstruction, GA

148

TOP.

1341

Temporalis Muscle Fascia Transfer, GA

149

TOP.

1342

Tendon Transfer Multiple, GA

150

TOP.

1343

Tendon Transfer Tunggal, GA

151

TOP.

1344

Appendektomi + Penyulit Per-Laparoskopik, GA

152

TOP.

1345

Herniotomi Laparoskopik, GA

153

TOP.

1346

Micrografting ., GA

154

TOP.

1347

Eksplorasi Batu Cbd Multipel, GA

155

TOP.

1348

Endoskopi Divertikulektomi Esofagus, GA

156

TOP.

1349

Endoskopi Pankreatikosistigastrostomi, GA

157

TOP.

1350

ERCP Sfingterotomi/Dilatasi Balon/LA

158

TOP.

1351

ERCP Stenting Tumor Ampula/Pankreas/LA

159

TOP.

1352

Esofagektomi Distal Transhiatal + Esofagogastrostomi, GA

160

TOP.

1353

Gastrektomi Total + Esofagojejunostomi, GA

161

TOP.

1354

Kolesistektomi + Eksisi Kista Koledokus + Hepakitojejunostomi, GA

162

TOP.

1355

Myvotomi Heller + Funduplikasi, GA

163

TOP.

1356

Myvotomi Spasme Esofagus, GA

164

TOP.

1357

Laringektomi Total + Diseksi Leher Radikal/GA

165

TOP.

1358

Burhole Drainase Subdural Hematoma Subacut Atau Kronis, GA

166

TOP.

1359

Burhole Explorasi EDH, GA

167

TOP.

1360

Burhole, Aspirasi Kista Atau Hematoma Intraserebral, GA

168

TOP.

1361

Disectomy Anterior + Dekompresi Spinal Cord Tanpa Graft, GA

169

TOP.

1362

Eksisi Myelomeningokel < 3 Cm, GA

170

TOP.

1363

Eksisi Osteoma Kranial Kecil, GA

171

TOP.

1364

Eksisi Sinus Dermal, GA

172

TOP.

1365

Eksisi Tumor Kepala Ekstrakranial Lain, GA

173

TOP.

1366

Kraniectomi Fraktur Depresi Skull + Repair Dura Atau Brain Debridement, GA

174

TOP.

1367

Kraniotomi EDH Supratentorial, GA

175

TOP.

1368

Kraniotomi Kranioplasti Fr Depresi Skull Simple, GA

176

TOP.

1369

Laminectomi + Eksplorasi Dekompresi Spinal Cord > 2 Segmen Thoracal Atau

177

TOP.

1370

Laminectomi + Eksplorasi Dekompresi Spinal Cord 1-2 Segmen Cervical, GA

178

TOP.

1371

Laminectomi Biopsi/Eksisi Tumor Corpus Vertebra, GA

179

TOP.

1372

Laminectomi Biopsi/Eksisi Tumor Spinal Extradural Lumbal, GA

180

TOP.

1373

Laminectomi Biopsi/Eksisi Tumor Spinal Extradural Sakrum, GA

181

TOP.

1374

Laminectomi Biopsi/Eksisi Tumor Spinal Extradural Thoracal, GA

182

TOP.

1375

Laminectomi Biopsi /Eksisi Tumor Spinal Extradural Cervical, GA

183

TOP.

1376

Laminoplasti Cervical > 3 Level, GA

184

TOP.

1377

Laminotomi Atau Laminectomi + Dekompresi Radix > 2 Level Thoracal Atau
Lumbosacral, GA

185

TOP.

1378

Laminotomi Atau Laminectomi + Dekompresi Radix 1 Level Cervical, GA




22

23

186

TOP.

1379

Laminotomi Atau Laminectomi, Facetectomi, Parsial, Foraminotomi Atau Eksisi
Disk Herniasi 1 Level Cervical, GA

187

TOP.

1380

Laminotomi Atau Laminectomi, Facetectomi, Parsial, Foraminotomi Dan Eksisi
Disk Herniasi > 2 Level Thoracal Atau Lumbal, GA

188

TOP.

1381

Pemasangan Atau Revisi Omaya Reservoir, GA

189

TOP.

1382

Pemasangan Atau Revisi Ventrikuloperitoneal Shunt, GA

190

TOP.

1383

Body Countouring - Abdominoplasty Assisted With Liposuction, GA

191

TOP.

1384

Body Countouring - Liposuction > 2 Aesthetic Area, GA

192

TOP.

1385

Boduy Countouring - Suction Assisted Lipectomy, GA

193

TOP.

1386

Breast Reduction Assisted With Liposuction, GA

194

TOP.

1387

Cross-Facial Verve Graft, GA

195

TOP.

1388

Facial Bone Countouring - Split Mandible Osteotomy, GA

196

TOP.

1389

Le Fort I Osteotomy , GA

197

TOP.

1390

Mandibular Distraction, GA

198

TOP.

1391

Omental Flap, GA

199

TOP.

1392

ORIF + Orbital Wall Reconstruction dengan Ribs Bone Graft, GA

200

TOP.

1393

ORIF + Orbital Wall Reconstruction Dengan Silicon Plate , GA

201

TOP.

1394

ORIF dengan 3 Approach . GA

202

TOP.

1395

Orif Untuk Fraktur Le Fort IIl Bicoronal Approach ., GA

203

TOP.

1396

Orthognatic Surgery, GA

204

TOP.

1397

Osseointegrated Mandibular Implant, GA

205

TOP.

1398

Pharuyngoplasty ., GA

206

TOP.

1399

Rekonstruksi dengan Tissue Expantion+Skin Flap . GA

207

TOP.

1400

Rekonstruksi Mandibula Dengan Costochondral Graft. GA

208

TOP.

1401

Rekonstruksi Soft Tissue d an Tulang, GA

209

TOP.

1402

Repair Svaraf Tepi, GA

210

TOP.

1403

Repair Tendon Fleksor Tangan Multipel+ Pulley Reconst, GA

211

TOP.

1404

Revaskularisasi Jari Multiple, GA

212

TOP.

1405

Revisi Dengan Flap Jauh, GA

213

TOP.

1406

Tissue Expantion, GA

214

TOP.

1407

TMJ Arthrotomy, GA

215

TOP.

1408

TMJ Lavage dengan C-Arm, GA

216

TOP.

1409

Total Joint Replacement With Implant, GA

217

TOP.

1410

Prosedur Definitif Hirschsprung Assisted Laparoskopik, GA

218

TOP.

1411

Implantasi Kohlea/GA

219

TOP.

1412

Anastomose Av Renalis To Av Iliaca Transplant Ginjal, GA

220

TOP.

1413

Shunting/By Pass Vaskuler Perifer, GA

221

TOP.

1414

Torakotomi Dengan Diseksi Kelenjar, GA

222

TOP.

1415

Torakotomi Eksplorasi Emergensi, GA

223

TOP.

1416

Torakotomi Eksplorasi, GA

224

TOP.

1417

Orbital Bone And Eye Socket Reconstruction, GA

225

TOP.

1418

Replantasi Jari Tunggal, GA

226

TOP.

1419

Revaskularisasi Jari Tunggal, GA

Khusus 2 (*)

No

Jenis Tindakan

Kode

Khusus 3

Z
o

Kode

Jenis Tindakan

TOP.

1420

Kolesistektomi Dengan Reseksi Luas Hati Pada Tumor Gb, GA

TOP.

1421

Transplantasi Hepar, GA

TOP.

1422

Patent Duktus Arteriosus, GA

TOP.

1423

Perikardiektomi/Pleurektomi, GA

TOP.

1424

Repair Trachea Dengan Torakotomi, GA

TOP.

1425

Rokonstruksi Dinding Dada/Tumor Dinding Dada, GA

TOP.

1426

Sternotomi Dengan Wide Eksisi, GA

TOP.

1427

Torakotomi Dekortikasi, GA

TOP.

1428

Torakotomi Operasi Esophagus, GA

TOP.

1429

Torakotomi Pneumektomi, GA

TOP.

1430

Torakotomi Segmentektomi, GA

TOP.

1431

Burhole Drainase Subdural Empyvema, GA

TOP.

1432

Disectomy + Karpektomi Vertebra + Graft & Stabilisasi, G A

TOP.

1433

Disectomy Anterior + Dekompresi Spinal Cord + Graft/Cage, GA
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TOP.

1434

Eksisi Myelomeningokel > 3 Cm, GA




16 | TOP. 1435 | Kraniectomi EDH Intratentorial, GA
17 | TOP. 1436 [ Kraniectomi SDH Intratentorial, GA
18 | TOP. 1437 | Kraniektomi Dekompresi Untuk Terapi Hipertensi Intrakranial, GA
19 | TOP. 1438 | Kranioplasti Autograft, GA
20 | TOP. 1439 | Kranioplasti Sintetik, GA
21 | ToP. 1440 CI}{[ianiotomi Kranioplasti Fr Depresi Skull Kominutif Atau Compound Extradura,
22 | TOP. 1441 [ Kraniotomi Sdh Supratentorial, GA
23 | TOP. 1442 | Laminectomi + Eksplorasi Dekompresi Spinal Cord > 2 Segmen Cervical, GA
24 | TOP. 1443 | Laminectomi Biopsi/Eksisi Tumor Spinal Intradular Extrameduler Cervical, GA
25 | TOP. 1444 | Laminectomi Biopsi/Eksisi Tumor Spinal Intradural Extrameduler Lumbal, GA
26 | TOP. 1445 | Laminectomi Biopsi/Eksisi Tumor Spinal Intradural Extrameduler Thoracal, GA
27 | TOP. 1446 | Laminectomi Biopsi/Eksisi Tumor Spinal Intramedular Cervical, GA
28 | TOP. 1447 | Laminectomi Biopsi/Eksisi Tumor Spinal Intramedular Lumbal, GA
29 | TOP. 1448 | Laminectomi Biopsi/Eksisi Tumor Spinal Intramedular Thoracal, GA
30 | TOP. 1449 | Laminectomi Biopsi/Eksisi Tumor Spinal Intradural Extrameduler Sakrum, GA
31 | TOP. 1450 | Laminotomi Atau Laminectomi + Dekompresi Radix > 2 Level, GA
32 | TOP. 1451 | Laminotomi Atau Laminectomi, Facetectomi, Parsial, Foraminotomi Dan Eksisi
33 | TOP. 1452 [ Neuralisis Internal, GA
34 | TOP. 1453 | Neuroplasti Plexus Tanpa Graft, GA
35 | TOP. 1454 | Neuroplasti Saraf Perifer Selain Plexus Tanpa Graft, GA
36 | TOP. 1455 | Pemasangan Atau Revisi Lumboperitoneal Shunt, GA
37 | TOP. 1456 | Pemasangan Atau Revisi Ventrikuloatrial Shunt, GA
38 | TOP. 1457 | Pemasangan Syringo Subarachnoid Shunt, GA
39 | TOP. 1458 | Repair Ensefalokel Transfacial Tanpa Graft, GA
40 [ TOP. 1459 | Suturectomi Single Sutura, GA
41 | TOP. 1460 | Bedah Mikro, GA
42 [ TOP. 1461 | Commissuroplasty - Composite Flap(Microsurgery), GA
43 | TOP. 1462 | Finger Tip Injury Repair - Too Transfer, GA
44 | TOP. 1463 | Free Flap, GA
45 | TOP. 1464 | Free Gracillis Transfer. GA
46 [ TOP. 1465 | Laser In Plastic Surgery, GA
47 [ TOP. 1466 | Mandibular Reconst with Vascularized Bone Graft(Mikro) - Defek Bovd T. GA
48 | TOP. 1467 | Maxillary Reconstwith Vascularized Bone Graft(Mikro), GA
49 [ TOP. 1468 | Osseointegrated Mandibular Implant - Distant/ Free Flap . GA
50 | TOP. 1469 | Primaru/Secondary Repair Nerve Injury (Bedah Mikro), GA
51 [ TOP. 1470 | Rekonstruksi dengan Composite Flap (Microsurgeru) . GA
52 [ TOP. 1471 | Rekonstruksi dengan Composite Flap (Microsurgery). GA
53 [ TOP. 1472 | Rekonstruksi dengan Free Vascularized Bone Graft. GA
54 | TOP. 1473 | Rekonstruksi Ibu Jari - Bone Graft + Myocutaneus Free Flap . GA
55 | TOP. 1474 | Release Kontraktur Dengan Free Flap, GA
56 | TOP. 1475 | Restorasi Dan Rekonstruksi Soft Tissue+ Bone dengan Multiple Approach . GA
57 [ TOP. 1476 | TMJ Arthroscopu And Treatment. GA
58 | TOP. 1477 | Total Joint Replacement With Vascularized Bone Graft, GA
24 Khusus 4
No Kode Jenis Tindakan
1 TOP. 1478 [ Aneurisma Aorta Abdominalis, GA
2 TOP. 1479 [ Endo Vaskuler, GA
3 | TOP. 1480 [ Sternotomi dengan Repair/Stent Trakheal . GA
4 | TOP. 1481 [ Torakoskopi, GA
5 TOP. 1482 | Torakotomi Inominate- Atrial Shunt. GA
6 TOP. 1483 | Anastomasi Arterial Extrakranial - Intrakranial, GA
7 | TOP. 1484 | Burhole Drainase Abses Serebri Infratentorial, GA
8 TOP. 1485 | Burhole Drainase Abses Serebri Supratentorial, GA
o | Top. 1486 C]\i)ﬁ:skompresi Sensori Saraf Ganglion Gasseri Metode Stereotaksis Atau Perkutan,
10 | TOP. 1487 | Eksisi Myelomeningokel Dan Release Teathered Cord, GA
11 | TOP. 1488 [ Eksisi Neurofibroma Ekstensif, GA
12 | TOP. 1489 [ Eksisi Neurofibroma N Perifer Major, GA
13 | TOP. 1490 | Eksisi Neurona + Graft Saraf, GA
14 | TOP. 1491 [ Eksisi Osteoma Kranial Besar Atau Basis Kranii, GA




Implantasi Elektrode Neurostimulator Nervus Kranialis dengan Kraniotomi

15 | TOP. 1492 Metode Stereotaksi, GA

16 | TOP. 1493 | Implantasi Elektrode Neurostimulator Nervus Kranialis dengan Kraniotomi, GA

17 | TOP. 1494 Implantas.i Neurostimulator Di Subcortical dengan Kraniotomi dengan Metode
Stereotaksi, GA

18 | TOP. 1495 [ Implantasi Neurostimulator di Subcortical dengan Kraniotomi GA

19 | TOP. 1496 | Kraniectomi dan Evakuasi Subdural Empvema, GA

20 | TOP. 1497 | Kraniectomi Eksisi Abses Serebri/Tuberculoma Infratentorial GA

21 | TOP. 1498 | Kraniectomi Eksisi Abses Serebri/Tuberculoma Supratentorial GA

22 | TOP. 1499 [ Kraniectomi Eksisi Foreign Body, GA

23 | TOP. 1500 | Kraniectomi ICH Infratentorial, GA

24 | TOP. 1501 [ Kraniectomi Open Evakuasi Abses Serebri Infratentorial, GA

25 | TOP. 1502 [ Kraniectomi Open Evakuasi Abses Serebri Supratentorial, GA

26 | TOP. 1503 | Kraniectomi Penetrating Injury, GA

27 | TOP. 1504 | Kraniectomi Subtemporal dan Dekompresi Sensory Saraf Ganglion Gasseri, GA

28 | TOP. 1505 | Kranioplasti Sintetik Luas, GA

29 | TOP. 1506 | Kraniotomi dan Lobektomi Medial atau Mesial Temporal Pada Epilepsi, GA

30 | TOP. 1507 | Kraniotomi Dan Lobektomi Selain Lobus Temporal Pada Epilepsi, GA

31 | TOP. 1508 | Kraniotomi Eksisi Fokus Epileptogenik, GA

32 | TOP. 1509 | Kraniotomi Hemisferektomi Total Atau Subtotal Pada Epilepsi, GA

33 | TOP. 1510 | Kraniotomi Ich Supratentorial, GA

34 | TOP. 1511 CI}{Pianiotomi Kranioplasti Fr Depresi Skull + Repair Dura atau Brain Debridement,

35 | TOP. 1512 | Kraniotomi Transposisi untuk Kraniostenosis, GA

36 | TOP. 1513 | Laminectomi + Kardotomi, GA

37 | TOP. 1514 | Laminectomi + Pemotongan N Accessorius Spinal, GA

38 | TOP. 1515 | Laminectomi + Rhizotomi > 2 Segmen, GA

39 | TOP. 1516 | Laminectomi + Rhizotomi 1 Atau 2 Segmen, GA

40 [ TOP. 1517 | Laminectomy + Mvelotomi, GA

41 [ TOP. 1518 | Microneurosurgery Lesi Vascular Spinal, GA

42 [ TOP. 1519 | Microneurosurgery Neuroplasty Saraf Perifer, GA

43 [ TOP. 1520 | Microneurosurgery Tumor Otak, GA

44 | TOP. 1521 | Microneurosurgery Tumor Spinal, GA

45 | TOP. 1522 | Microneurosurgery Vascular Otak, GA

46 | TOP. 1523 | Neuroendoscopy Assisted Microneurosurgery , GA

47 | TOP. 1524 | Neuroendoscopy Atau Eksisi Kolloid Kistic, GA

48 | TOP. 1525 | Neuroendoscopy Biopsi Tumor Ventrikel Atau Para Ventrikel, GA

49 [ TOP. 1526 | Neuroendoscopy Fenestrasi Kiste Intraventrikel, GA

50 [ TOP. 1527 | Neuroendoscopy Fenestrasi Septum Pellucidum, GA

51 | TOP. 1528 | Neuroendoscopy Intrakranial Pemasangan Stent Aquaduct, GA

52 [ TOP. 1529 | Neuroendoscopy Intrakranial Pemasangan Ventrikel Kateter, GA

53 | TOP. 1530 | Neuroendoscopy Intrakranial Pemasangan VP-Shunt, GA

54 | TOP. 1531 | Neuroendoscopy Intrakranial Ventriculostomi Ventrikel Ill, GA

55 | TOP. 1532 | Neuroendoscopy Lesi Spinal, GA

56 | TOP. 1533 | Neuroendoscopy Transphenoidal Hypofisectomi, GA

57 | TOP. 1534 | Neuroplasti Plexus + Graft, GA

58 | TOP. 1535 | Neuroplasti Saraf Perifer Selain Plexus + Graft, GA

59 [ TOP. 1536 | Rekonstruksi Dinding Orbita, GA

60 | TOP. 1537 | Rekonstruksi Ekstensif pada Multiple Cranial Sinostosis, GA

61 | TOP. 1538 | Rekonstruksi Hipertelorisme, GA

62 | TOP. 1539 | Rekonstruksi Supraorbital Rims, GA

63 | TOP. 1540 | Repair Ensefalokel Transfacial dengan Graft, GA

64 | TOP. 1541 | Repair Ensefalokel Transkranial Dengan Graft, GA

65 | TOP. 1542 | Repair Ensefalokel Transkranial Tanpa Graft, GA

66 | TOP. 1543 | Stereotaksis Aspirasi, GA

67 | TOP. 1544 | Stereotaksis Biopsi/Eksisi, GA

68 | TOP. 1545 | Stereotaksis Implantasi Radioterapi, GA

69 | TOP. 1546 | Stereotaksis Radiosurgery. GA

70 | TOP. 1547 | Stereotaksis Ventrikulostomi, GA

71 |TOP. 1548 |Sub Occipital an Cervical I Dekompresi Pada ACM (Arnold Chiari Malformation),
GA

72 | TOP. 1549 | Suturectomi Multiple Sutura, GA

73 | TOP. 1550 | Trepanasi dan Clipping Aneurisme, GA




74 | TOP. 1551 | Trepanasi dan Eksisi AVM, GA

75 | TOP. 1552 | Trepanasi dan Trapping Carotid Cavernous Fistula (CCF), GA
76 | TOP. 1553 | Trepanasi Deep Seated Tumor, GA

77 | TOP. 1554 [ Trepanasi Tumor Falk Atau Melibatkan Sinus Venosus, GA
78 | TOP. 1555 | Trepanasi Tumor Infratentorial Atau Fossa Posterior, GA

79 | TOP. 1556 | Trepanasi Tumor Otak Supratentorial Superficial, GA

80 | TOP. 1557 | Trepanasi Tumor Skull Base . GA

81 | TOP. 1558 | Commissuroplasty - Gastro Omental Free Flap(Microsurgery), GA
82 | TOP. 1559 | Commissuroplasty - Jejunal Free Autograft (Microsurgery), GA
83 | TOP. 1560 | Endoscopic Aesthetic Surgery, Ga

84 | TOP. 1561 | Endoscopic Reconstructive Surgery, GA

85 | TOP. 1562 | Microlymphaticovenous Surgery, GA

86 | TOP. 1563 | Rekonstruksi Ibu Jari - Toe To Thumb Transfer. GA

87 | TOP. 1564 | Replantasi Jari Multiple, GA

88 | TOP. 1565 | Total Cranial Vault Reconstruction. GA

89 | TOP. 1566 | Transeksual Female To Male . GA

90 [ TOP. 1567 | Transeksual Male To Female . GA

91 [ TOP. 1568 | Transplatation Penis, GA

92 | TOP. 1569 | Arthroscopu

93 [ TOP. 1570 | Repair Ligamen Lutut

94 [ TOP. 1571 | Musculocutaneus Flap

95 [ TOP. 1572 | Dekompresi dan Stabilisasi Posterior Spine

96 | TOP. 1573 | Eksplorasi + Repair Plexus Brachialis

97 | TOP. 1574 | Total Knee Replacement

98 [ TOP. 1575 | Total Hip Replacement

99 [ TOP. 1576 | Partial Hip Replacement

B. TINDAKAN NON OPERATIF

1.

Sederhana 1

No |[Kode Jenis Tindakan
1 TNOP. 001 | Asuhan Keperawatan ( Selama MRS )

2 TNOP. 002 | Injeksi (iv, im, sc, ic)

3 TNOP. 003 | Injeksi Per Hari

4 | TNOP. 004 | Fowley Catheter

5 | TNOP. 005 | Perawatan Tracheostomi/Hari

6 | TNOP. 006 | Membersihkan BAB Pasien Total Care

7 | TNOP. 007 | Oral Hygiene Pasien Total Care

8 TNOP. 008 | Perawatan Tali Pusat

9 TNOP. 009 | Skiren Kepala

10 | TNOP. 010 | Kompres Hangat/Dingin

11 | TNOP. 011 [ Ambil Darah Vena

12 | TNOP. 012 [ Rawat Luka Per Hari

13 | TNOP. 013 | Skin Test

14 | TNOP. 014 | Tindik

15 | TNOP. 015 | Shake Test

16 | TNOP. 016 [ Penggantian Kateter Sistostomi

17 | TNOP. 017 | Penggantian Kateter Uretra

18 | TNOP. 018 [ Refraksi/Auto Refractometri

19 | TNOP. 019 | Siit Lamp Biomicroscope
20 | TNOP. 020 | Tonometri
21 | TNOP. 021 | Rawat Luka Mata
22 | TNOP. 022 | Tes Buta Warna
23 | TNOP. 023 [ Asuhan Keperawatan (Askep)
24 | TNOP. 024 | Aff Infus
25 | TNOP. 025 | Senam Hamil

26 | TNOP. 026 | Memasukkan Supositoria

27 | TNOP. 027 | Memenuhi Kebutuhan ADL Pasien Non Keluarga
28 | TNOP. 028 | Bed Making Pasien Menular/Isolasi

29 | TNOP. 029 | Kateter Hygiene (Vulva Dan Penis Hygiene)
30 | TNOP. 030 | Senam Nifas

Sederhana 2

No |Kode Jenis Tindakan
1 | TNOP. 031 | Gram + Basah




2 | TNOP. 032 | Infant Warmer/Hari

3 | TNOP. 033 | Infusion Pump Anak/Hari

4 | TNOP. 034 | Infusion Pump/Hari

5 | TNOP. 035 | Vena Punksi/Per Hari

6 | TNOP. 036 | Kenacort -A Id ( Obat Beli Sendiri )
7 | TNOP. 037 | Sedimen + Gram

8 | TNOP. 038 | BGA

9 | TNOP. 039 | Imunisasi Hb

10 | TNOP. 040 [ Suntik Obat Umum (Obat Dari RS)
11 | TNOP. 041 [ Angkat Drain

12 | TNOP. 042 | Angkat Jahitan

13 | TNOP. 043 [ Monitor EKG/Hari

14 | TNOP. 044 | Syringe Pump Per Hari

15 | TNOP. 045 [ Wood Lamp + Koh (Dermatomi Kosir)
16 | TNOP. 046 [ Monitoring EKG/Hari

17 | TNOP. 047 | Monitoring EKG/Pump/Hari

18 | TNOP. 048 [ Matras Anti Decubitus Per Hari

19 | TNOP. 049 [ Pemasangan Infus

20 | TNOP. 050 | Punksi Vena/Hari

21 | TNOP. 051 | Transfusi/Infus

22 | TNOP. 052 | Foto Terapi - Per Hari

23 | TNOP. 053 [ Nebuleser

24 | TNOP. 054 | Anuskopi/Proktoskopi Rigid

25 | TNOP. 055 | Pemasangan Selang Rektum (Rectal Tube)
26 | TNOP. 056 | Asisten/Perawatan CVP

27 | TNOP. 057 | Nebulizer Perhari

28 | TNOP. 058 | Perawatan ICP Monitor

29 | TNOP. 059 | Perwatan WSD

30 | TNOP. 060 [ Perawatan CVP

31 | TNOP. 061 | Infus/Chateter

32 | TNOP. 062 | Pengambilan Darah Arteri/BGA ( 1 Kali)
33 | TNOP. 063 | Perawatan CVP Dewasa

34 | TNOP. 064 | Fluroskopi

35 | TNOP. 065 | Dark Field Microscope

36 | TNOP. 066 | Pasang Infus

37 | TNOP. 067 | Apt Downey Test

38 | TNOP. 068 | Incubator/Hari

39 | TNOP. 069 | Perawatan WSD - Per Hari

40 | TNOP. 070 | Blanket Roll Pendingin/Pemanas/Hari
41 | TNOP. 071 | NGT

42 | TNOP. 072 | Rawat Luka Operasi (Paket)

43 | TNOP. 073 | EKG

44 | TNOP. 074 | NGT (Memasang)

45 | TNOP. 075 | Bronchial Toilet/Hari

46 [ TNOP. 076 | Intratecal Sitostatika/Hari

47 | TNOP. 077 | Pencabutan Drain Intra/Retroperitoneal / Ekstraperitoneal
48 | TNOP. 078 | Terapi Nutrisi

49 [ TNOP. 079 | Melepas CVP

50 | TNOP. 080 | Slem/Pneumo Suction Per Hari

51 | TNOP. 081 | Rawat Luka Bersih (Paket)

52 [ TNOP. 082 | Mantoux Test - Anak

53 | TNOP. 083 | Sitostatika Drip Ambulator

54 | TNOP. 084 | NGT

55 [ TNOP. 085 | Pemasangan Pulse Oxymetry

56 | TNOP. 086 | Perawatan Luka Bersih/Bersih Terkontaminasi
57 | TNOP. 087 | Vexatie Jari

58 [ TNOP. 088 [ Buka Gips - Anak

59 | TNOP. 089 | Pemeriksaan Darah Stik

60 [ TNOP. 090 | Pasang Plug

61 | TNOP. 091 [ Mantoux Test - Dewasa

62 | TNOP. 092 | Sitostatika/1 Kali

63 | TNOP. 093 [ Pemasangan ETT

64 | TNOP. 094 | Merawat Luka Tanpa Hecting

65 | TNOP. 095 | U - Sleb

66 | TNOP. 096 | Eycocheasi




67 | TNOP. 097 | Larva Migran Cryotherapi
68 | TNOP. 098 | NST/AT
69 | TNOP. 099 | Fluoresin Test
70 | TNOP. 100 | Injeksi
71 | TNOP. 101 | Rawat Luka
72 | TNOP. 102 | Mencuci Rambut Pasien
73 | TNOP. 103 | Perawatan Payudara
74 | TNOP. 104 | Konseling
75 | TNOP. 105 | Perawatan Metode Kanguru
76 | TNOP. 106 | Penitipan Ibu
77 | TNOP. 107 | Monitoring Cardiac Output
78 | TNOP. 108 | Memasang Selimut Penghangat
Sederhana 3

No |Kode Jenis Tindakan
1 TNOP. 109 | Proctoscopy

2 TNOP. 110 | Salut Posisi

3 TNOP. 111 [ Businasi Rektum

4 TNOP. 112 [ Kumbah Lambung

5 TNOP. 113 [ Businasi Anus/Rektum

6 | TNOP. 114 | Force Slab

7 | TNOP. 115 | Memasang Dolles Verband

8 TNOP. 116 | Buka Gips - Dewasa

9 TNOP. 117 | Long Arm Cast

10 | TNOP. 118 [ Memasang Pelvis Sling

11 | TNOP. 119 [ Memasang/Melepas Skin Traksi
12 | TNOP. 120 | Pelvic Sling

13 | TNOP. 121 | Kumbah Lambung (HM & Intoksikasi)
14 | TNOP. 122 [ Merawat Luka Bakar/Rendam Ringan
15 | TNOP. 123 [ Pemasangan Bidai

16 | TNOP. 124 | NST/AT

17 | TNOP. 125 [ Angkat Jahitan : 01 - 05 Jahitan
18 | TNOP. 126 [ Pemasangan Pipa Nasogastrik
19 | TNOP. 127 | Exisi/Ekterpasi Kecil

20 | TNOP. 128 | Mencabut Cystotomi

21 | TNOP. 129 | Lumbal Punksi - Anak

22 | TNOP. 130 | Biopsi Kulit

23 | TNOP. 131 [ Chemical Cauter Kulit (TCA)

24 | TNOP. 132 | Exisi - Kulit

25 | TNOP. 133 | Exterpasi - Kulit

26 | TNOP. 134 | Perawatan Tracheostomi/5 Hari
27 | TNOP. 135 | Rawat Luka 1 S/D 25 Cm 2

28 | TNOP. 136 | Dektosifikasi Lambung/Kulit
29 | TNOP. 137 | Memandikan Pasien Total Care
30 | TNOP. 138 | Dunlop Traksi

31 | TNOP. 139 | Glison Traksi

32 | TNOP. 140 | Injeksi Intra Artikuler

33 | TNOP. 141 | Memandikan Pasien Coma/5 Hari
34 | TNOP. 142 | Memandikan Pasien Isolasi

35 | TNOP. 143 | Memandikan Bayvi - 5 Hari

36 | TNOP. 144 [ Warmer Tranfusion

37 | TNOP. 145 | Infusion Pump Dewasa/Hari

38 | TNOP. 146 | Spooling Chateter Post Tur/B/P
39 | TNOP. 147 | Wound Toilet Sederhana 3
40 | TNOP. 148 | Resusitasi
41 [ TNOP. 149 | Above Elbow Cast
42 | TNOP. 150 | Back Slab
43 | TNOP. 151 | Kocker - Anak
44 | TNOP. 152 | Memasang Melepas Skin Traksi
45 | TNOP. 153 | Salut Posisi Cast
46 | TNOP. 154 | Velpeu Verban
47 [ TNOP. 155 | Memasang Thoraks Fixation
48 | TNOP. 156 | Resusitasi - Anak
49 | TNOP. 157 | Vena Seksi

50 | TNOP. 158 | Biometri




S1 [ TNOP. 159 | Fundus Copvy

52 | TNOP. 160 | Perimetri

53 | TNOP. 161 | Angkat Jahitan Konjunctiva

54 | TNOP. 162 | Angkat Jahitan Palpebra

55 | TNOP. 163 | Rawat Luka Double Lumen
Sederhana 4

No |Kode Jenis Tindakan

1 TNOP. 164 | Angkat Jahitan : 01 - 10 Jahitan

2 | TNOP. 165 [ Monitoring Sa02 (Oxymetri)

3 | TNOP. 166 [ Perawatan Luka Kotor/Terinfeksi

4 TNOP. 167 | Punksi Ascites

5 TNOP. 168 | Punksi Sendi

6 | TNOP. 169 | Kateterisasi Retensio Urine

7 [ TNOP. 170 | Pencabutan Kateter Sistostomi

8 [TNOP. 171 | Rawat Luka 1 S/D 50 Cm?2

9 | TNOP. 172 [ Rawat Luka (Paket)

10 | TNOP. 173 [ Minerva Anak

11 | TNOP. 174 [ Rawat Luka Bakar : < 15 %

12 | TNOP. 175 | Below Elbow Cast

13 | TNOP. 176 | Below Knee (Anak)

14 | TNOP. 177 | Kocker - Dewasa

15 | TNOP. 178 | Serial Cast

16 | TNOP. 179 [ Lavement/ Sterilisasi Usus

17 | TNOP. 180 [ Merawat Dekubitus/5 Hari

18 | TNOP. 181 [ Perawatan Decubites (Selama Dirawat)

19 | TNOP. 182 [ Ventilator Mekanik Anak/Hari

20 | TNOP. 183 | Tes Alergi Anak

21 | TNOP. 184 | Pemakaian Monitor Tindakan

22 | TNOP. 185 | Kolposkopi

23 | TNOP. 186 | Vena Seksi

24 | TNOP. 187 | Pengeratan Cutting Seton

25 | TNOP. 188 | Pleurodesis

26 | TNOP. 189 [ Chlorethyl Spray/Larva Migran Cryo Terapi

27 | TNOP. 190 | Dermabrasi

28 | TNOP. 191 | USG Obg/Abd/Transvaginal

29 | TNOP. 192| EECP

30 | TNOP. 193 [ Pemakaian Infusion Pump/Hari

31 | TNOP. 194 | Pemakaian Syring Pump/Hari

32 | TNOP. 195 | Telementri

33 | TNOP. 196 | Perspirasi Test

34 | TNOP. 197 | Akses Vaskuler

35 | TNOP. 198 | Transport Pasien dengan Resiko

Sederhana 5

No |Kode Jenis Tindakan

1 TNOP. 199 | Angkat Jahitan : 01 - 20 Jahitan

2 | TNOP. 200 | Wound Toilet Sederhana 5

3 | TNOP. 201 [ Rawat Luka 1 S/D 100 Cm 2

4 | TNOP. 202 | Catheter Umblicalis

5 | TNOP. 203 | Evakuasi Manual Ski Bala/Fekalit

6 TNOP. 204 | Penggantian/Pencabutan Kateter/Tube Enterostomi
7 | TNOP. 205 | Skleroterapi Hemoroid Interna

8 TNOP. 206 | Rawat Luka Bakar : 1 - 30 %

9 | TNOP. 207 [ Below Knee (Dewasa)

10 | TNOP. 208 | Gips Sepatu - Anak

11 | TNOP. 209 | Fnab

12 | TNOP. 210 [ Perawatan Luka Gangren

13 | TNOP. 211 [ Kegawatan Psikiatri

14 | TNOP. 212 [ Majelis Penguiji Kesehatan Jiwa (MPK) dan Visum Et Repertum Psikiatri
15 | TNOP. 213 [ Psiko Terapi/Per - Kali/Terapi

16 | TNOP. 214 | Lavement Anak

17 | TNOP. 215 [ Bronchial Toilet/5 Hari

18 | TNOP. 216 [ Vena Punksi/Per 5 Hari

19 | TNOP. 217 | Monitor Ekg/5 Hari




20 | TNOP. 218 | Syringe Pump Per 5 Hari

21 | TNOP. 219 | Tes Alergi Paru

22 | TNOP. 220 | Spirometer

23 | TNOP. 221 | Lobuloplasti

24 | TNOP. 222 | Long Leg Cast (Dewasa)

25 | TNOP. 223 [ Skin Traksi

26 | TNOP. 224 [ Intercostal Nerve Block

27 | TNOP. 225 | Biopsi Gaster Colon

28 | TNOP. 226 | Chemical Resurfasing (TCA)

29 [ TNOP. 227 | Pap Smear

30 | TNOP. 228 [ Pemasangan/Penggantian Kateter Uretra
31 | TNOP. 229 [ Angkat Jahitan : > 20 Jahitan
32 | TNOP. 230 | Intubasi Endotracheal

33 | TNOP. 231 [ Rawat Luka Lebih Dari 101 Cm?2
34 | TNOP. 232 | Pemasangan Kateter Uretra

35 | TNOP. 233 [ Pemasangan Kateter Vena Sentral (CVC)
36 | TNOP. 234 [ Memasang Melepas Tampon

37 | TNOP. 235 | Kemoterapi

38 | TNOP. 236 | Memasang/Melepas Tampon
39 | TNOP. 237 [ Memasang Tampon Hidung Anterior
40 | TNOP. 238 | Memasang Tampon Hidung Posterior
41 [ TNOP. 239 | Memasang Gips Nasle

42 | TNOP. 240 | Menvuntik Keloid

43 | TNOP. 241 | Merawat Luka Bakar/Rendam Berat
44 [ TNOP. 242 | Minerva ( Dewasa )

45 | TNOP. 243 | Colar & Cup

46 | TNOP. 244 | Memasang Glison Taksi

47 | TNOP. 245 | Memasang Ransel Verband

48 | TNOP. 246 | Membuat/Memasang Gips Palk
49 | TNOP. 247 | Minerva Dewasa

50 | TNOP. 248 | Nekrotomi

51 | TNOP. 249 | Ptb Cast/Sarmento Cast

52 [ TNOP. 250 [ Ransel Verban

53 [ TNOP. 251 | Skeletal Traksi

54 | TNOP. 252 | Perawatan WSD - Per 5 Hari

55 | TNOP. 253 | Infus Steroid Megadose

56 | TNOP. 254 | Pemasangan Nutricath

57 [ TNOP. 255 | Pemasangan Cvp Anak

58 [ TNOP. 256 | Infusion Pump/5 Hari

59 [ TNOP. 257 | Infusion Pump Anak/5 Hari

60 | TNOP. 258 | Cardiac Monitor

61 | TNOP. 259 | Faal Paru

62 | TNOP. 260 | Infusion Pump Dewasa/5 Hari
63 | TNOP. 261 | Punksi Pleura

64 | TNOP. 262 | Montoring EKG/5 Hari

65 | TNOP. 263 [ Montoring EKG/Pump/5 Hari
66 | TNOP. 264 | Melakukan Nekrotomi

67 | TNOP. 265 | Nebulizer - Per 5 Hari

68 | TNOP. 266 | Rectoscopy

69 | TNOP. 267 | Vena Seksi

70 | TNOP. 268 | Cranial Punksi

71 | TNOP. 269 [ Merawat Potong Post Colostomi
72 | TNOP. 270 | Perawatan Luka Khusus/5 Hari
73 | TNOP. 271 | Hechting : 01 - 05 Jahitan

74 | TNOP. 272 | Inseri CVP

75 | TNOP. 273 | Rawat Luka Bakar : > 30 %

76 | TNOP. 274 | Sling/Bandage

77 | TNOP. 275 | Spalk Hidung

78 | TNOP. 276 | Below Knee Cast

79 | TNOP. 277 | Body Jacket - Anak

80 | TNOP. 278 | Gips Sepatu - Dewasa

81 | TNOP. 279 | Long Leg Cast (Anak)

82 | TNOP. 280 | Pemasangan Tracheostomy

83 | TNOP. 281 | Punksi Thorax

84 | TNOP. 282 | Immunosupresive Pulse




85 | TNOP. 283 [ Memasukkan Obat Streptokinase
86 | TNOP. 284 | Phonocardiografi

87 | TNOP. 285 | Rektoskopi

88 | TNOP. 286 | Resusitasi - Dewasa

89 | TNOP. 287 [ Chemical Peeling (Aha)

90 | TNOP. 288 | Ekterpasi/Eksisi Kecil

91 | TNOP. 289 | Excochleasi

92 | TNOP. 290 | Insisi Kecil

93 [ TNOP. 291 | Kauterisasi Elektrik

94 [ TNOP. 292 | Matras Anti Decubitus/5 Hari

95 | TNOP. 293 | Incubator/5 Hari

96 | TNOP. 294 | Infant Warmer/5 Hari

97 | TNOP. 295 | Vena Seksi Bayi (Dengan Alat Mikro)
98 | TNOP. 296 | Corset - Anak

99 [ TNOP. 297 | Memasang Thoraks Drain

100 | TNOP. 298 [ Pemasangan Cvp Dewasa/Anak
101 | TNOP. 299 [ Ergocycle /Excusise Test Ipd

102 | TNOP. 300 [ Heparinisasi (Lmwh)

103 | TNOP. 301 | Pemasangan Sb Tube

104 | TNOP. 302 | Exchange Tranfusion

105 | TNOP. 303 [ Foto Terapi - 5 Hari

106 | TNOP. 304 | Blanket Roll Pendingin/Pemanas/5 Hr
107 | TNOP. 305 [ Kauter Elektrik ( Electro Cauter)
108 | TNOP. 306 | Scratch Test

109 | TNOP. 307 | Angkat Jahitan Cornea




6. Kecil 1

No |Kode Jenis Tindakan

1 TNOP. 308 | Memasukkan Obat Sitostatika/1 Program

TNOP. 309 | Biopsi Rektum

TNOP. 310 | Defibrilasi

TNOP. 311 | Insisi Absces/LA

TNOP. 312 | Multiple Incisi

TNOP. 313 [ Hechting : 01 - 10 Jahitan

TNOP. 314 | Gips Jari Tangan "

TNOP. 315 [ Kocher Cast

TNOP. 316 | Peritoneal Equilibrium Test ( PET )

TNOP. 317 | EC T (1 Paket)

TNOP. 318 | Ekstraksi Kuku (Roserplasty)

TNOP. 319 | Biopsi Ginjal - Anak

TNOP. 320 | Biopsi Liver

TNOP. 321 | Biopsi Pada C > A Cervic

TNOP. 322 | Lumbal Punksi - Dewasa

TNOP. 323 | Tes Alergi - Dewasa

TNOP. 324 | Test Alergi ( Patch Test)

TNOP. 325 | Test Alergi ( Prick Test)

TNOP. 326 | Mencabut WSD

TNOP. 327 | Body Jacket - Dewasa

TNOP. 328 | Circumsisi Anak

TNOP. 329 | Test Provokasi Bronchial

TNOP. 330 | EEG (Electroencefalografi)

TNOP. 331 | Resusitasi

TNOP. 332 [ Memotong Colostomi

TNOP. 333 | Biopsi Ginjal - Dewasa

TNOP. 334 | Injeksi Kemoterapi Intratekal

TNOP. 335 [ Biopsi Paru

TNOP. 336 | Ekterpasi/Eksisi Sedang

TNOP. 337 | Mikroermabrasi Kristal

TNOP. 338 | Sliming

TNOP. 339 | Inserti/Ekstraksi IUD

TNOP. 340 | Inserti Ekstraksi Norplant

TNOP. 341 | Exisi LA

TNOP. 342 | Corset - Dewasa

TNOP. 343 | Gips Sepatu/Walking Cast

TNOP. 344 | Hemi Spica - Anak

TNOP. 345 | Memasang U-Slab

TNOP. 346 | Memasang Vellpeau Verband

TNOP. 347 | Memasang/Melepas Tampon/Af Drain (ICP/SDD, Subga

TNOP. 348 | Heparinisasi (Unfractionated Heparin)

TNOP. 349 | Perawatan Catheter Temporer/CAPD

TNOP. 350 | Galvanic Iontophoresis

TNOP. 351 | Infus+ Drip+ Tranfusi

TNOP. 352 [ ABR (Auditory Evoked Potensial)

TNOP. 353 | Evakuasi Cairan Pleura

TNOP. 354 | Pemasangan CVP Dewasa

TNOP. 355 | Psiko Test Per-Item : M M P I

TNOP. 356 | Circumsisi Dewasa

TNOP. 357 | Hechting : > 20 Jahitan

TNOP. 358 | Biopsi Besar

TNOP. 359 | Hemi Spica - Dewasa

TNOP. 360 | Biopsi Hati/Fungsi Abses Hati

TNOP. 361 | Endoskopi

TNOP. 362 | Ekterpasi/Eksisi Besar

TNOP. 363 | Laser CO 2 Ablasi

TNOP. 364 | Laser CO 2 Resurfasing

TNOP. 365 | Sliming & Firming

TNOP. 366 | Peritonial Dialisa

TNOP. 367 | SEP ( Sensory Evoked Potensial )

TNOP. 368 | VEP (Visual Evoked Pot Al )

TNOP. 369 | EMG Electromyografi 1 - 6 Otot
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TNOP. 370 | Rouzerplasty




64 | TNOP. 371 [ Memasang Skeletal Traksi

65 [ TNOP. 372 | Atropinisasi

66 | TNOP. 373 | Ligasi Varices Esophagus

67 | TNOP. 374 | Pemeriksaan Bmd

68 | TNOP. 375 [ Katerisasi Invasif Monitor/5 Hari
69 | TNOP. 376 | Biopsi Serviks

70 | TNOP. 377 [ EMG 1 - 6 Otot + Tindakan Lain
71 | TNOP. 378 | Bone Marrow Aspiration (BMA)
72 | TNOP. 379 | Mikrodermabrasi Diamond

73 | TNOP. 380 [ Eksterpasi Polip/LA

74 | TNOP. 381 [ Ekstraksi Translokasi IUD/LA




75 | TNOP. 382 | Transcranial Magnetic _Stimulation (TMS)
76 | TNOP. 383 [ Echocardiografi
Kecil 2
No |Kode Jenis Tindakan
1 TNOP. 384 | EMG Electro Myografi > 6 Otot
2 | TNOP. 385 [ EMG Lebih 6 Otot + Tindakan Lain
3 | TNOP. 386 | UsSG 4 D
4 | TNOP. 387 [ Repair P Aal Verwonding/LA
5 | TNOP. 388 | Incubasi Endotracheal
6 | TNOP. 389 | Ventilator Mekanik Dewasa/Hari
7 | TNOP. 390 | Bone Marrow Puncture (BMP)
8 | TNOP. 391 | Colonoscopi
9 | TNOP. 392 [ Punksi Abses Hati (dengan Tuntunan USG)
10 | TNOP. 393 | Cryo Surgery
11 | TNOP. 394 [ STE
12 | TNOP. 395 [ Hemofilgation
13 | TNOP. 396 | Punksi Pericard
14 | TNOP. 397 [ Ventilator Mekanik Anak/5 Hari
15 | TNOP. 398 [ Anastesi General Untuk Ct Scan
16 | TNOP. 399 | Anastesi Untuk Mri
17 | TNOP. 400 [ Anastesi Untuk Radio Terapi
18 | TNOP. 401 | Anestesi Ivp
19 | TNOP. 402 | Anestesi After Loading
20 | TNOP. 403 | Anestesi Ba - Intake
21 | TNOP. 404 | Anestesi Radiotherapy ( Seri)
22 | TNOP. 405 | Partus Normal
23 | TNOP. 406 | Repair Perineum ( Post Partum ) Ruptura Grade III
24 | TNOP. 407 | FOB
25 | TNOP. 408 | Pemasangan WSD
26 | TNOP. 409 | Abses Douglas - Punksi, Drain/LA
27 | TNOP. 410 | Exisi/LA
28 | TNOP. 411 | CTG
29 | TNOP. 412 [ Ct Scan Dengan Pembiusan
30 | TNOP. 413 | Echocardiography Vasculer
31 | TNOP. 414 [ Echocardiography Dengan Buble Test
Kecil 3
No |Kode Jenis Tindakan
1 TNOP. 415 | Kuret, Plasenta Manual
2 | TNOP. 416 | Kuretase Abortus Incomplete
3 TNOP. 417 | Treadmill
4 TNOP. 418 | Insisi, Marsupialisasi
5 | TNOP. 419 | Manual Aid, Total Ekstraksi
6 | TNOP. 420 | Partus Normal Dengan Drip
7 | TNOP. 421 | Late Hpp Curet/LA
8 | TNOP. 422 | Kuretase Menometroraghia
Kecil 4
No |Kode Jenis Tindakan
1 TNOP. 423 | Exisi/LA
2 | TNOP. 424 | Vena Seksi Dewasa
3 | TNOP. 425 [ Exterpasi Polip + Kuret /GA
4 | TNOP. 426 | Exterpasi Polip + Kuret/LA
5 [ TNOP. 427 | Parineo Plastik/Vag Plastik /Vistel /GA
6 | TNOP. 428 | Spondilotomi/LA
7 TNOP. 429 [ Hemodialisa
8 | TNOP. 430 | Forceps Exterpasi/Vacum/LA
9 | TNOP. 431 | Gemelli Spontan, Spontan/LA
10 | TNOP. 432 [ Gemelli Spontan, Tindakan Pervagina
11 | TNOP. 433 | Vacum Ekstraksi
12 | TNOP. 434 | Dekapitasi/LA
13 | TNOP. 435 | Spontan Bracht




10. Kecil 5

No |Kode Jenis Tindakan
1 | TNOP. 436 | Insisi Hymen Imperforata/LA

2 | TNOP. 437 | Kuretase M O L A/GA

3 | TNOP. 438 | MOW Interval: Laparoskopi/LA

4 | TNOP. 439 [ MOW Interval: Minilap/LA

5 | TNOP. 440 [ MOW Post Partum /LA
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LAMPIRAN II

PERATURAN DAERAH KABUPATEN MALANG
NOMOR 7 TAHUN 2018

TENTANG

PERUBAHAN KEEMPAT ATAS PERATURAN
DAERAH NOMOR 10 TAHUN 2010 TENTANG
RETRIBUSI JASA UMUM

TARIF RETRIBUSI PELAYANAN KESEHATAN
DI RUMAH SAKIT UMUM DAERAH LAWANG

A. TARIF PELAYANAN RAWAT JALAN

JASA SARANA JASA TARIF
NO. URAIAN (Rp) PELAYANAN
(Rp) (Rp)
1. |Pemeriksaan Poli Spesialis 10.000 15.000 25.000
2. |Pelayanan Konsultasi
a. Konsultasi Antar Dokter Spesialis 5.000 15.000 20.000
b. Konsultasi Gizi 7.500 5.000 12.500
B. TARIF PELAYANAN RAWAT DARURAT
NO. URAIAN JASA(:;\)RANA PELZ?US\?\IAN TARIF
(Rp) (Rp)
1. |Pemeriksaan Umum:
a. Dokter Umum 20.000 30.000 50.000
b. Dokter Spesialis 20.000 45.000 65.000
2. |Observasi (< 6 jam):
a. Dokter Umum 20.000 50.000 70.000
b. Dokter Spesialis 20.000 80.000 100.000
3. |Konsultasi Dokter Spesialis
a. On Site 10.000 45.000 55.000
b. On Call 10.000 25.000 35.000

C. TARIF PELAYANAN RAWAT INAP, RAWAT INTENSIF, RAWAT PERINATOLOGI, DAN RAWAT
ISOLASI PER HARI

JASA SARANA JASA TARIF
NO. URAIAN (Rp) PELAYANAN (Rp)
(Rp)

1. |Akomodasi Kamar per Hari

(Termasuk Makan)

Kelas III 39.000 26.000 65.000
2. |Kunjungan Dokter Spesialis

Kelas III 10.000 45.000 55.000
3. |Konsultasi Dokter Spesialis

Kelas III 10.000 45.000 55.000




4. Jasa Konsultasi On Call

Kelas III

10.000

25.000

35.000

5. |Observasi Dokter Spesialis

20.000

80.000

100.000

Keterangan :
1. Rawat Intensif per Hari Disesuaikan dengan Rawat Inap Kelas I
2. Rawat Perinatologi per Hari Disesuaikan dengan Rawat Inap Ke

3. Rawat Isolasi per Hari Disesuaikan dengan Rawat Inap Kelas I (TB Perawatan Intensif) atau

Kelas II (TB Perawatan Non Intensif)

las II




D. TARIF RETRIBUSI PELAYANAN/TINDAKAN MEDIK

1. TARIF TINDAKAN MEDIK OPERATIF KELAS III (ELEKTIF)

JASA SARANA JASA TARIF
NO. URAIAN (Rp) PELAYANAN (Rp)
(Rp)
1. Sederhana 1 27.500 18.400 45.900
2. Sederhana 2 55.000 36.700 91.700
3. Sederhana 3 82.500 55.000 137.500
4. |Sederhana 4 110.000 73.400 183.400
5. [Sederhana 5 165.000 110.000 275.000
6. |Kecil 1 330.000 220.000 550.000
7. |Kecil 2 550.000 366.700 916.700
8. [Kecil 3 825.000 550.000 1.375.000
9. |Kecil 4 1.100.000 734.000 1.834.000
10. |Kecil 5 1.375.000 916.700 2.291.700
11. |[Sedang 1 1.430.000 953.400 2.383.400
12. |Sedang 2 1.787.500 1.191.700 2.979.200
13. |Sedang 3 2.145.000 1.430.000 3.575.000
14. |Sedang 4 2.502.500 1.668.350 4.170.850
15. |[Sedang 5 2.860.000 1.907.000 4.767.000
16. |[Sedang 6 3.120.000 2.080.000 5.200.000
17. |Besar 1 4.290.000 2.860.000 7.150.000
18. |Besar 2 4.650.000 3.100.000 7.750.000
19. |Besar 3 5.000.000 3.341.700 8.341.700
20. |Besar 4 5.362.500 3.575.000 8.937.500
21. |[Besar5 5.720.000 3.813.300 9.533.300
22. |Khusus/Canggih 1 6.435.000 4.290.000 10.725.000
23. [Khusus/Canggih 2 8.580.000 5.720.000 14.300.000
24. |Khusus/Canggih 3 10.725.000 7.150.000 17.875.000
25. |Khusus/Canggih 4 12.870.000 8.580.000 21.450.000
2. TARIF TINDAKAN MEDIK OPERATIF EMERGENCY
JASA
NO. URAIAN JASA(:;;RANA PELAYANAN 'I;;l::F
(Rp)
1. |Sedang 1 1.859.000 1.239.420 3.098.420
2. |Sedang 2 2.323.750 1.549.210 3.872.960
3. |Sedang 3 2.788.500 1.859.000 4.647.500
4. |Sedang 4 3.253.250 2.168.855 5.422.105
5. |Sedang 5 3.718.000 2.479.100 6.197.100
6. |Besar1 5.577.000 3.718.000 9.295.000
7. |Besar 2 6.045.000 4.030.000 10.075.000
8. [Besar 3 6.500.000 4.344.210 10.844.210
9. |Besar4 6.971.250 4.647.500 11.618.750
10. |Besar 5 7.436.000 4.957.290 12.393.290
11. |Khusus/Canggih 1 8.365.500 5.577.000 13.942.500
12. |Khusus/Canggih 2 11.154.000 7.436.000 18.590.000




13.

Khusus/Canggih 3

13.942.500

9.295.000

23.237.500

14.

Khusus/Canggih 4

16.731.000

11.154.000

27.885.000




3. TARIF TINDAKAN MEDIK NON OPERATIF

JASA
NO. URAIAN JASA(::)RANA PELAYANAN 'I;;l:;F
(Rp)
1. |Sederhana 1 27.000 18.000 45.000
2. |Sederhana 2 41.000 29.000 70.000
3. |Sederhana 3 81.000 54.000 135.000
4. |Sederhana 4 114.000 76.000 190.000
5. |Sederhana 5 171.000 114.000 285.000
6. |Kecil 1 213.000 142.000 355.000
7. |Kecil 2 275.000 183.500 458.500
8. |Kecil 3 412.500 275.000 687.500
9. |Kecil 4 550.000 367.000 917.000
10. |Kecil 5 690.000 460.000 1.150.000
11. |[Sedang 1 900.000 600.000 1.500.000
12. |Khusus/Canggih 1 3.000.000 2.000.000 5.000.000
13. |Khusus/Canggih 2 4.800.000 3.200.000 8.000.000
E. TARIF RETRIBUSI PELAYANAN PENUNJANG MEDIK
1. PEMERIKSAAN LABORATORIUM PATOLOGI KLINIK
JASA
NO. URAIAN JASA(::)RANA PELAYANAN 'I;;l:;F
(Rp)
HEMATOLOGI
1. [Golongan Darah ABO 8.000 10.000 18.000
2. |Golongan Darah Rhesus 10.000 10.000 20.000
3. |LED (Laju Endap Darah) 12.000 10.000 22.000
4. |Masa Pembekuan 11.000 10.000 21.000
S. Masa Perdarahan 5.000 10.000 15.000
6. |Retikulosit (Manual) 8.000 15.000 23.000
7. |Retikulosit (Analyzer) 52.000 10.000 62.000
8. |LE-Cell 16.000 10.000 26.000
9. |Malaria Tetes Tebal 9.000 15.000 24.000
10. |Malaria Tetes Tipis 9.000 15.000 24.000
11. |Filaria (Hapusan Darah) 24.000 15.000 39.000
12. |PPT (Plasma Prothrombin Time) 30.000 10.000 40.000
13. |APTT (Activated Partial Thromboplastin Time) 30.000 10.000 40.000
14. |Fibrinogen 137.000 15.000 152.000
15. |D-Dimer 313.000 15.000 328.000
16. |Coombs' Test (Direk) 90.000 10.000 100.000
17. |Darah Lengkap 35.000 15.000 50.000
18. |Evaluasi Hapusan Darah 24.000 30.000 54.000
19. |Elektroforesa Hemoglobin 292.000 30.000 322.000
20. |Berat Jenis Plasma 14.000 10.000 24.000
21. |Osmotic Fragility Test 33.000 10.000 43.000
22. |Sezary Cell 16.000 10.000 26.000
23. |Inclusion Bodies 33.500 15.000 48.500




24. |IPF (Immature Platelet Fraction) 56.000 10.000 66.000
25. |IT Ratio (Immature/ Total (Neutrophil) Ratio) 24.000 30.000 54.000
KIMIA KLINIK
26. |Gula/Glukosa Darah 10.500 7.500 18.000
27. [SGOT (Serum Glutamic Oxaloacetic 15.500 7.500 23.000
Transaminase)
28. |SGPT (Serum Glutamic Pyruvic Transaminase) 15.500 7.500 23.000
29. |Protein Total Darah 13.500 7.500 21.000
30. |[Albumin Darah 13.500 7.500 21.000
31. [SAAG (Serum Ascites Albumin Gradient) 26.500 7.500 34.000
32. |ALP (Alkaline Phosphatase) 13.500 7.500 21.000
33. |GGT (Gamma Glutamyl Transpeptidase) 27.500 7.500 35.000
34. |Bilirubin Direk 13.500 7.500 21.000
35. |Bilirubin Total 13.500 7.500 21.000
36. |LDH (Lactate Dehydrogenase) 17.500 7.500 25.000
37. |CPK (Creatinine Phosphokinase) 47.500 7.500 55.000
38. [CKMB (Creatinine Kinase Muscle and Brain) 88.500 7.500 96.000
39. |Kolesterol Total 14.500 7.500 22.000
40. |Trigliserida 17.500 7.500 25.000
41. |Kolesterol HDL 40.500 7.500 48.000
42. |[Kolesterol LDL (Direk) 30.500 7.500 38.000
43. |Ureum/BUN (Blood Urea Nitrogen) 15.500 7.500 23.000
44. |Kreatinin Darah 20.500 7.500 28.000
45. |Kreatinin Urin 20.500 7.500 28.000
46. |[Asam Urat 13.500 7.500 21.000
47. |SI (Serum Iron) 39.500 7.500 47.000
48. |TIBC (Total Iron Binding Capacity) 39.500 7.500 47.000
49. |[Kalsium Serum 33.500 7.500 41.000
50. |Fosfor Serum 33.500 7.500 41.000
51. |Elektroforesa Protein 170.000 30.000 200.000
52. |Natrium, Kalium, Klorida (Elektrolit) 108.000 15.000 123.000
53. |Analisa Gas Darah 200.000 15.000 215.000
54. |Troponin I 208.000 20.000 228.000
55. |Prokalsitonin 459.000 20.000 479.000
56. |CRP (C-reactive Protein) Kuantitatif 115.000 10.000 125.000
57. |Ferritin 134.000 20.000 154.000
58. |HbAlc (Glycated Hemoglobin) 162.000 15.000 177.000
59. |Fruktosamin 46.000 10.000 56.000
60. [Insulin 135.000 15.000 150.000
61. |C-peptide 161.000 15.000 176.000
62. |[Amilase 82.000 10.000 92.000
63. |[Lipase 87.000 10.000 97.000
64. [Prealbumin 161.000 15.000 176.000
CAIRAN DAN PARASITOLOGI
65. |Urin Lengkap 50.000 10.000 60.000
66. |[Urin Dipstik 20.000 10.000 30.000




67. |Urin Sedimen 30.000 10.000 40.000
68. |Protein Bence Jones 9.000 10.000 19.000
69. |Protein Esbach 14.000 10.000 24.000
70. |Feses Lengkap/Tinja Lengkap 10.000 10.000 20.000
71. |Benzidine/ Hemates 20.000 10.000 30.000
72. |Filaria Filter 187.000 20.000 207.000
73. |KOH 10% (Kalium Hidroksida 10%) 10.000 10.000 20.000
74. |Tes Kehamilan (Latex/Strip) 17.500 7.500 25.000
75. |Tes Kehamilan (Titrasi) 70.000 10.000 80.000
76. |FOBT (Fecal Occult Blood Test) 113.000 15.000 128.000
77. |Pemeriksaan Narkoba (5 Parameter) 165.000 15.000 180.000
78. |Analisa Batu 87.000 20.000 107.000
79. |Analisa Sperma 200.000 100.000 300.000
80. |Analisa Cairan Pleura/Ascites 100.000 35.000 135.000
81. |Analisa Cairan Otak 115.000 35.000 150.000
82. |Analisa Cairan Sendi 124.000 30.000 154.000




IMUNOSEROLOGI

83. |RA Faktor (Rheumatoid Arthritis) 40.000 10.000 50.000
84. |TPHA (Treponema Pallidum 30.000 10.000 40.000
Hemagglutination)
85. |VDRL (Venereal Disease Research Laboratory) 30.000 10.000 40.000
86. |[ASTO (Anti Streptolysin O) 40.000 10.000 50.000
87. |WIDAL 25.000 15.000 40.000
88. |ANA (Anti Nuclear Antibody) 250.000 20.000 270.000
89. |Anti ds-DNA (double stranded-Deoxyribose 259.000 20.000 279.000
Nucleid Acid)
90. [Anti Cardiolipin (IgM/IgG, Salah Satu) 239.000 20.000 259.000
91. |[Rheumatoid Factor (IgM/IgG, Salah Satu) 239.000 20.000 259.000
92. |Anti CCP3 (Cyclic Citrullinated Peptide 3) 386.000 20.000 406.000
93. |Anti MCV (Mutated Citrulinated Vimentin) 239.000 20.000 259.000
94. |Komplemen C4 298.000 20.000 318.000
95. [Vitamin D 261.000 20.000 281.000
96. |Anti HAV (Hepatitis A Virus) IgM/IgG (ICT) 165.000 15.000 180.000
97. |Anti HAV (Hepatitis A Virus) IgM (Kuantitatif) 231.000 20.000 251.000
98. |HBsAg (Hepatitis B Surface Antigen) (ICT) 52.000 10.000 62.000
99. |Anti HBs (Hepatitis B Surface Antibody) (ICT) 52.000 10.000 62.000
100. |HBsAg (Hepatitis B Surface Antigen) 130.000 15.000 145.000
(Kuantitatif)
101. |Anti HBs (Hepatitis B Surface Antibody) 102.000 15.000 117.000
(Kuantitatif)
102. |Anti HBc (Hepatitis B Core Antibody) 192.000 15.000 207.000
(Kuantitatif)
103. |HBeAg (Hepatitis B Envelope Antigen) 216.000 15.000 231.000
(Kuantitatif)
104. |Anti HBe (Hepatitis B Envelope Antibody) 216.000 15.000 231.000
(Kuantitatif)
105. |Anti HCV (Hepatitis C Virus) (ICT) 120.000 15.000 135.000
106. |Anti HCV (Hepatitis C Virus) (Kuantitatif) 207.000 20.000 227.000
107. |Salmonella IgM/IgG 130.000 15.000 145.000
108. |[Salmonella IgM (Tubex) 231.000 20.000 251.000
109. [NS-1 (Nonstructural Protein 1) 180.000 15.000 195.000
110. |Dengue IgG/IgM (ICT) 185.000 15.000 200.000
111. |T3 Total (Triiodothyronine) 125.000 15.000 140.000
112. |Free T4 (Tetraiodotryronine) 154.000 15.000 169.000
113. |TSH (Thyroid Stimulating Hormone) 135.000 15.000 150.000
114. |Anti Toxoplasma IgM 139.000 15.000 154.000
115. |Anti Toxoplasma IgG 139.000 15.000 154.000
116. |Anti Rubella IgM 186.000 15.000 201.000
117. |Anti Rubella IgG 186.000 15.000 201.000
118. [Anti CMV (Cytomegalovirus) IgM 158.000 15.000 173.000
119. [Anti CMV (Cytomegalovirus) IgG 158.000 15.000 173.000
120. [Anti HSV (Herpes Simplex Virus) 1/2 IgM, 244.000 15.000 259.000
Salah Satu
121. |Anti HSV (Herpes Simplex Virus) 1/2 IgG, 244.000 15.000 259.000




Salah Satu

122. [TB-ICT (Tuberculosis, Inmunochromatography) 154.000 15.000 169.000
123. |Malaria ICT (Triple) 207.000 20.000 227.000
124. |AFP (Alpha Fetoprotein) 154.000 15.000 169.000
125. |PSA (Prostate Specific Antigen) 207.000 20.000 227.000
126. |CA (Cancer Antigen) 15-3 268.000 20.000 288.000
127. |CA (Cancer Antigen) 19-9 302.000 20.000 322.000
128. [CA (Cancer Antigen) 125 268.000 20.000 288.000
129. |CEA (Carcinoembryonic Antigen) 173.000 15.000 188.000
130. |NSE (Neuron Specific Enolase) 468.000 20.000 488.000




131. |NMP-22 (Nuclear Matrix Protein-22) 476.000 20.000 496.000
132. |CD4 (Cluster Differentiation 4) 212.000 20.000 232.000
133. |Beta-HCG (Human Chorionic Gonadotrophin) 139.000 15.000 154.000
134. |HIV (Human Immunodeficiency Virus) 92.000 10.000 102.000
(Skrining)
135. |Uji Konfirmatif HIV (Human 201.000 20.000 221.000
Immunodeficiency Virus)
136. |IgE Total (Imunoglobulin E) 120.000 15.000 135.000
137. |HBV (Hepatitis B Virus) DNA 1.621.000 100.000 1.721.000
(Deoxyribose Nucleic Acid) (Kuantitatif)
138. |HCV (Hepatitis Virus) RNA (Ribonucleic 2.018.000 100.000 2.118.000
Acid) (Kuantitatif)
139. |BCR-ABL (Breakpoint Cluster Region- 1.754.000 100.000 1.854.000
Abelson) (Kuantitatif)
MIKROBIOLOGI
140. |Pengecatan Gram 15.000 10.000 25.000
141. [Pengecatan BTA (Basil Tahan Asam) 15.000 10.000 25.000
142. |Pengecatan VVP (Vulvo Vaginal Preparation) 15.000 10.000 25.000
143. |Pengecatan Neisser 17.000 10.000 27.000
144. |Pengecatan Spora 17.000 10.000 27.000
145. |Kultur Darah 1 Botol Konvensional 234.000 50.000 284.000
146. |Kultur Darah 1 Botol Otomatis 422.000 75.000 497.000
147. |Kultur Darah 2 Botol Konvensional 364.000 50.000 414.000
148. |Kultur Darah 2 Botol Otomatis 528.000 75.000 603.000
149. |Kultur Pus Konvensional 194.000 50.000 244.000
150. [Kultur Pus Otomatis 371.000 75.000 446.000
151. [Kultur Urin Konvensional 180.000 50.000 230.000
152. |Kultur Urin Otomatis 357.000 75.000 432.000
153. |Kultur Feses Konvensional 180.000 50.000 230.000
154. |Kultur Feses Otomatis 352.000 75.000 427.000
155. |Kultur Sputum Non Spesifik Konvensional 187.000 50.000 237.000
156. [Kultur Sputum Non Spesifik Otomatis 357.000 75.000 432.000
157. |Kultur Sputum Mycobacterium Tuberculosis 194.000 50.000 244.000
158. |[Kultur Swab Konvensional 194.000 50.000 244.000
159. |Kultur Swab Otomatis 371.000 75.000 446.000
160. |Kultur Cairan Konvensional 194.000 50.000 244.000
161. |Kultur Cairan Otomatis 371.000 75.000 446.000
162. |TCM (Tes Cepat Molekuler) TB 500.000 75.000 575.000
Keterangan :

Tarif Pemeriksaan HIV di atas adalah Tarif yang Dikenakan pada Penderita HIV apabila Reagen tidak

Disediakan oleh Pemerintah, Kementerian Kesehatan/Pihak Ketiga sebagai Pendukung Program

2. PEMERIKSAAN PATOLOGI ANATOMI

NO.

URAIAN

JASA SARANA
(Rp)

JASA
PELAYANAN

(Rp)

TARIF
(Rp)




Jaringan Kecil (Biopsi Jaringan Berukuran 175.000 50.000 225.000
< 0,5 cm)

Jaringan Sedang (Biopsi/Kerokan 275.000 60.000 335.000
> 0,5 cm s.d. 2 cm)

Jaringan Besar (Jaringan Operasi 450.000 75.000 525.000
Pengangkatan Tumor/Organ/Radikalitas)

Konsul Disertai Pembuatan Slide 175.000 50.000 225.000
Biopsi Jaringan Khusus (Kulit, Hati, Esofagus, 275.000 60.000 335.000

Otak, Ginjal, Colon, Gaster)




6. [Sitopatologi Kecil Tunggal (Pap-Smear, Urin, 175.000 50.000 225.000
Sputum)
7. |Sitopatologi Seri 275.000 60.000 335.000
8. |Sitopatologi Bilasan (Pleura, Ascites, 275.000 60.000 335.000
Perikard, Cairan Serebrospinal,
Washing-Bushing)
9. |Sitopatologi FNAB (Fine Needle Aspiration 400.000 75.000 475.000
Biopsy /Biopsi Jarum Halus) Permukaan
1-2 Tempat
10. |Sitopatologi FNAB (Fine Needle Aspiration 500.000 75.000 575.000
Biopsy /Biopsi Jarum Halus) Permukaan
> 2 Tempat
11. |Sitopatologi FNAB (Fine Needle Aspiration 600.000 75.000 675.000
Biopsy /Biopsi Jarum Halus) Per Lokasi
Dengan Tuntunan USG, CT Scan, Fluoroskopi
12. |Sitologi FNAB (Fine Needle Aspiration 275.000 60.000 335.000
Biopsy /Biopsi Jarum Halus) Kiriman Slide
13. |Frozen Section Durante Operasi 1 Tempat 500.000 75.000 575.000
(Elektif)
14. |Frozen Section Durante Operasi > 1 Tempat 750.000 75.000 825.000
(Elektif)
15. |Frozen Section Durante Operasi 1 Tempat 750.000 75.000 825.000
(Cito)
16. |Frozen Section Durante Operasi > 1 Tempat 1.000.000 100.000 1.100.000
(Cito)
17. |Pemeriksaan Histokimia Per Reagen 175.000 50.000 225.000
18. |Pemeriksaan Imunohistokimia Per 375.000 75.000 450.000
Antibodi
19. |Konsul/Second Opinion 100.000 50.000 150.000
3. PEMERIKSAAN RADIODIAGNOSTIK
JASA SARANA JASA TARIF
NoO. URAIAN (Rp) PELAYANAN (Rp)
(Rp)
1. |Gigi 25.000 25.000 50.000
2. |Thorax Anak 33.000 22.000 55.000
3. |Foto Polos Abdomen Anak 33.000 22.000 55.000
4. |ABD Setengah Duduk Anak 33.000 22.000 55.000
5. |LLD (Left Lateral Decubitus) Anak 33.000 22.000 55.000
6. |Thorax 33.000 22.000 55.000
7. |Foto Polos Abdomen 49.000 36.000 85.000
8. |ABD Setengah Duduk 49.000 26.000 75.000
9. |LLD (Left Lateral Decubitus) Anak 49.000 26.000 75.000
10. |Humerus AP / Lateral 40.000 30.000 70.000
11. |Shoulder AP 40.000 30.000 70.000
12. [Clavicula AP 40.000 30.000 70.000
13. |Scapula AP 40.000 30.000 70.000




14. |Skull AP (IRD ) 40.000 30.000 70.000
15. |[Skull Lateral (IRD ) 40.000 30.000 70.000
16. |Waters 40.000 30.000 70.000
17. |Mandibula AP 40.000 30.000 70.000
18. |TMJ (Temporomandibular Joint) Open Mouth 40.000 30.000 70.000
19. |TMJ (Temporomandibular Joint) Close Mouth 40.000 30.000 70.000
20. [Mastoid Dextra 40.000 30.000 70.000
21. |Mastoid Sinistra 40.000 30.000 70.000
22. |Eishler Dextra 40.000 30.000 70.000
23. |Eishler Sinistra 40.000 30.000 70.000
24. |[Nasal 40.000 30.000 70.000
25. [Cervical AP 40.000 30.000 70.000
26. |Cervical Lateral 40.000 30.000 70.000
27. |Wrist AP/Lateral 40.000 30.000 70.000
28. [Antebrachii AP/Lateral 49.000 36.000 85.000
29. |Elbow AP/Lateral 40.000 35.000 75.000
30. |Humerus AP/Lateral 40.000 35.000 75.000
31. [Manus AP/Oblique 40.000 35.000 75.000
32. [Manus AP/Lateral 40.000 35.000 75.000
33. |Shoulder Exorotasi Endorotasi 40.000 35.000 75.000
34. |[Pedis AP/Oblique 40.000 35.000 75.000
35. |[Pedis AP/Lateral 40.000 35.000 75.000
36. |Ankle AP/Lateral 40.000 35.000 75.000
37. |Calcaneus Axial/Lateral 40.000 35.000 75.000
38. |Femur AP 49.000 36.000 85.000
39. |[Thorax Cyto Bed 40.700 33.300 74.000
40. |[Cruris AP/Lateral 49.000 36.000 85.000
41. |Genu AP/Lateral 49.000 36.000 85.000
42. |Femur AP/Lateral 49.000 36.000 85.000
43. |Pelvis 40.000 35.000 75.000
44. |Cervical AP/Lateral/Oblique 40.000 30.000 70.000
45. |[Skull AP/Lateral 40.000 30.000 70.000
46. |Sacrum AP/Lateral 40.000 35.000 75.000
47. |Coxae AP/Lateral 40.000 30.000 70.000
48. |USG Urologi 60.000 100.000 160.000
49. |USG Thorax 60.000 100.000 160.000
50. [USG Abdomen 60.000 100.000 160.000
51. |USG Obgyn 60.000 100.000 160.000
52. [USG Thyroid 60.000 100.000 160.000
53. |USG Mammae 60.000 100.000 160.000
54. |USG Musculoskeletal 60.000 100.000 160.000
55. |Cervical AP/Lateral/Oblique 98.000 72.000 170.000
56. |Cervicothoracal AP/Lateral 65.000 72.000 137.000
57. |Thoracal AP/Lateral 98.000 72.000 170.000
58. |Thoracolumbal AP/Lateral 98.000 72.000 170.000
59. |Lumbal AP/Lateral 98.000 72.000 170.000
60. [Lumbosacral AP/Lateral 98.000 72.000 170.000
61. [MRI: Genu 155.000 72.000 227.000




62. |CT. Scan 232.200 105.800 338.000
63. |USG Color Doppler ( Per Organ) 261.200 118.800 380.000
64. |Urethrografi 214.500 175.500 390.000
65. |Cystografi 214.500 175.500 390.000
66. |Fistulografi 214.500 175.500 390.000
67. |Colon In Loop 309.900 141.100 451.000
68. |CT. Scan Planning Kepala 309.900 141.100 451.000
69. |Dacriocystografi 359.200 163.800 523.000
70. |CT. Scan Planning Abdomen 359.200 163.800 523.000
71. |CT. Scan Planning Thorax 359.200 163.800 523.000
72. |Lopografi 375.600 188.400 564.000
73. |IVP (Intra Venous Pyelografi) 330.000 270.000 600.000
74. |Urethrocystografi 330.000 270.000 600.000
75. |Sialografi 442.400 201.600 644.000
76. |CT. Scan Head 442.400 201.600 644.000
77. |CT. Scan Telinga 442.400 201.600 644.000
78. |Arthrografi 423.192 192.808 616.000
79. |CT. Scan Larynx Pita Suara 486.200 221.800 708.000
80. |[CT. Scan Nasopharynx, Lidah 486.200 221.800 708.000
81. |CT. Scan Orbita 486.200 221.800 708.000
82. |CT. Scan Thyroid 486.200 221.800 708.000
83. |CT. Scan Cervical Spine 569.400 259.600 829.000
84. |CT. Scan Thoracal/Lumbal Spine 569.400 259.600 829.000
85. |CT. Scan Head dengan Kontras 639.597 291.403 931.000
86. |MRI: Ankle 735.800 335.200 1.071.000
87. |MRI: Brain (Kepala) dengan Kontras 735.800 335.200 1.071.000
88. |MRI: Cervical 735.800 335.200 1.071.000
89. |MRI: Lumbal Sakrum 735.800 335.200 1.071.000
90. |MRI: Pelvis 735.800 335.200 1.071.000
91. |MRI: Thoracal 735.800 335.200 1.071.000
92. |CT. Scan Cervical Spine dengan Kontras 841.000 383.000 1.224.000
93. |[CT. Scan Telinga dengan Kontras 841.000 383.000 1.224.000
94. |CT. Scan Thoracal/Lumbal Spine 841.000 383.000 1.224.000
dengan Kontras
95. |CT. Scan Larynx dengan Kontras 917.700 418.300 1.336.000
96. |[CT. Scan Nasopharynx dengan Kontras 917.700 418.300 1.336.000
97. |CT. Scan Orbita dengan Kontras 798.294 363.706 1.162.000
98. |CT. Scan Thyroid dengan Kontras 917.700 418.300 1.336.000
99. |MRI: Antebrachi 917.700 418.300 1.336.000
100. [MRI: Brain (Kepala) 917.700 418.300 1.336.000
101. [MRI: Cruris 917.700 418.300 1.336.000
102. [MRI: Femur 917.700 418.300 1.336.000
103. [MRI: Shoulder 917.700 418.300 1.336.000
104. [MRI: Abdomen 1.073.100 488.900 1.562.000
105. |CT. Scan Thorax dengan Kontras 1.216.600 554.400 1.771.000
106. |CT. Scan Abdomen dengan Kontras 1.154.160 525.840 1.680.000
107. [MRI: Cervical dengan Kontras 1.327.200 604.800 1.932.000
108. |MRI: Lumbal Sakrum dengan Kontras 1.327.200 604.800 1.932.000




109. [MRI: Pelvis dengan Kontras 1.327.200 604.800 1.932.000
110. [MRI: Thoracal dengan Kontras 1.327.200 604.800 1.932.000
111. |CT. Scan Kepala 3 D 1.548.400 705.600 2.254.000
112. |MRI: Angkle Dengan Kontras 1.769.600 806.400 2.576.000
113. |MRI: Antebrachi Dengan Kontras 1.769.600 806.400 2.576.000
114. |MRI: Femur Dengan Kontras 1.769.600 806.400 2.576.000
115. |MRI: Genu Dengan Kontras 1.769.600 806.400 2.576.000
116. [MRI: Shoulder Dengan Kontras 1.769.600 806.400 2.576.000
117. |MRI: Cruris Dengan Kontras 1.880.200 856.800 2.737.000
118. |CT. Scan Cervical 3 D 2.101.400 957.600 3.059.000
119. |MRI: Abdomen Dengan Kontras 2.101.400 957.600 3.059.000
120. |CT Thorax Lung Nodule 1.855.600 795.500 2.651.100
121. |CT Thorax HRCT 841.000 383.000 1.224.000
122. [CT Abdomen Tri-Fase 1.855.600 795.500 2.651.100
123. |CT Abdomen Colonoscopy 1.870.000 801.400 2.671.400
124. |CT Ekstremitas 569.400 259.600 829.000
125. |CT Pelvis 569.400 259.600 829.000
126. |CT Cardiac Calcium Score 359.200 163.800 523.000
127. |CT Scan Brain Perfusion 2.101.400 957.600 3.059.000




F. TARIF PELAYANAN MEDICO LEGAL

JASA SARANA JASA TARIF
NO. URAIAN (Rp) PELAYANAN (Rp)
(Rp)
1. Visum et Repertum (VER) Korban Hidup 20.000 50.000 70.000
(Pemeriksaan Luar)
2. Visum et Repertum (VER) Korban Hidup 30.000 65.000 95.000
(Pemeriksaan Dalam)
G. RESUME MEDIS
JASA SARANA JASA TARIF
NoO. URAIAN (Rp) PELAYANAN (Rp)
(Rp)
1. [Resume Medis 10.000 20.000 30.000
H. TARIF PELAYANAN PERAWATAN/PEMULASARAN JENAZAH
JASA SARANA JASA TARIF
NO. URAIAN (Rp) PELAYANAN (Rp)
(Rp)
1. [Penyimpanan Jenazah per Hari 9.800 4.200 14.000
2. |Pendinginan di Kulkas per Hari 16.800 7.200 24.000
3. |Pemulasaraan Jenazah 122.500 52.500 175.000
I. TARIF PELAYANAN OKSIGEN
DAFTAR HARGA PEMAKAIAN OKSIGEN PER LITER PER JAM
Liter/ 1 2 3 4 5 6
Jam (Rp) (Rp) (Rp) (Rp) (Rp) (Rp)
1. 1.900 3.800 5.700 7.600 9.500 11.400
2. 3.800 7.600 11.400 15.200 19.000 22.800
3. 5.700 11.400 17.100 22.800 28.500 34.200
4. 7.600 15.200 22.800 30.400 38.000 45.600
S. 9.500 19.000 28.500 38.000 47.500 57.000
6. 11.400 22.800 34.200 45.600 57.000 68.400
7. 13.300 26.600 39.900 53.200 66.500 79.800
8. 15.200 30.400 45.600 60.800 76.000 91.200
9. 17.100 34.200 51.300 68.400 85.500 102.600
10. 19.000 38.000 57.000 76.000 95.000 114.000
11. 20.900 41.800 62.700 83.600 104.500 125.400
Liter/ 7 8 9 10 11 12
Jam (Rp) (Rp) (Rp) (Rp) (Rp) (Rp)
1. 13.300 15.200 17.100 19.000 20.900 22.800




2. 26.600 30.400 34.200 38.000 41.800 45.600
3. 39.900 45.600 51.300 57.000 62.700 68.400
4. 53.200 60.800 68.400 76.000 83.600 91.200
5. 66.500 76.000 85.500 95.000 104.500 114.000
6. 79.800 91.200 102.600 114.000 125.400 136.800
7. 93.100 106.400 119.700 133.000 146.300 159.600
8. 106.400 121.600 136.800 152.000 167.200 182.400
9. 119.700 136.800 153.900 171.000 188.100 205.200
10. 133.000 152.000 171.000 190.000 209.000 228.000
11. 146.300 167.200 188.100 209.000 229.900 250.800




Liter/ 13 14 15 16 17 18
Jam (Rp) (Rp) (Rp) (Rp) (Rp) (Rp)
1. 24.700 26.600 28.500 30.400 32.300 34.200
2. 49.400 53.200 57.000 60.800 64.600 68.400
3. 74.100 79.800 85.500 91.200 96.900 102.600
4. 98.800 106.400 114.000 121.600 129.200 136.800
5. 123.500 133.000 142.500 152.000 161.500 171.000
6. 148.200 159.600 171.000 182.400 193.800 205.200
7. 172.900 186.200 199.500 212.800 226.100 239.400
8. 197.600 212.800 228.000 243.200 258.400 273.600
9. 222.300 239.400 256.500 273.600 290.700 307.800
10. 247.000 266.000 285.000 304.000 323.000 342.000
11. 271.700 292.600 313.500 334.400 355.300 376.200
Liter/ 19 20 21 22 23 24
Jam (Rp) (Rp) (Rp) (Rp) (Rp) (Rp)
1. 36.100 38.000 39.900 41.800 43.700 45.600
2. 72.200 76.000 79.800 83.600 87.400 91.200
3. 108.300 114.000 119.700 125.400 131.100 136.800
4. 144.400 152.000 159.600 167.200 174.800 182.400
5. 180.500 190.000 199.500 209.000 218.500 228.000
6. 216.600 228.000 239.400 250.800 262.200 273.600
7. 252.700 266.000 279.300 292.600 305.900 319.200
8. 288.800 304.000 319.200 334.400 349.600 364.800
9. 324.900 342.000 359.100 376.200 393.300 410.400
10. 361.000 380.000 399.000 418.000 437.000 456.000
11. 397.100 418.000 438.900 459.800 480.700 501.600
J. TARIF TRANSFUSI DARAH/PENGADAAN KOMPONEN DARAH
NO. URAIAN JASA(::)RANA pELi?{i?\:AN TARIF
(Rp) (Rp)
1. |Transfusi Per Bag Komponen Darah 360.000 75.000 435.000

K. TARIF RETRIBUSI PELAYANAN TRANSPORTASI PASIEN DAN JENAZAH (AMBULANCE)

PER KM SELANJUTNYA

NO. URAIAN TARIF DASAR (Rp) o)
1.  |Ambulance (Jenazah) 50.000 10.000
2. |Ambulance Pasien :

a. Ambulance Transport 50.000 10.000
b. Ambulance Rujukan 100.000 12.500
3. |Ambulance 118 200.000 15.000




L. TARIF PELAYANAN SAMPAH MEDIS

JASA SARANA JASA TARIF
NoO. URAIAN (Rp) PELAYANAN (Rp)
(Rp)
1. [Sampah Medis per Kg 14.000 6.000 20.000




M. PENDIDIKAN DAN PRAKTEK KERJA LAPANGAN (PKL)

JASA SARANA JASA TARIF
NO. URAIAN (Rp) PELAYANAN (Rp)
(Rp)
1. |PKL SMA/SMK Sederajat per Orang per 10.000 15.000 25.000
Minggu
2. |PKL D1, DII, DIII per Orang per Minggu 24.000 36.000 60.000
3. |PKL DIV, S1 per Orang per Minggu 30.000 45.000 75.000
4. |PKL S2 per Orang per Minggu 40.000 60.000 100.000
5. |Penelitian SMA Sederajat 22.000 33.000 55.000
6. [Penelitian D1, DII, DIII per Orang per Topik 40.000 60.000 100.000
7. Penelitian DIV, S1 per Orang per Topik 60.000 90.000 150.000
8. Penelitian S2 per Orang per Topik 100.000 150.000 250.000
9. Penelitian S3 per Orang per Topik 140.000 210.000 350.000
10. |Studi Banding 1.000.000 - 1.000.000
N. FARMASI
JASA SARANA JASA TARIF
NoO. URAIAN (Rp) PELAYANAN (Rp)
(Rp)
1. |Embalase Resep Non Racikan per Lembar 600 400 1.000
Resep
2. |Embalase Resep Racikan per Lembar Resep 900 600 1.500
3. |Pemantauan Terapi Obat (PTO) 3.000 7.000 10.000
4. |Konsultasi Obat 1.500 3.500 5.000
5. |Kunjungan Apoteker 7.500 17.500 25.000

BUPATI MALANG,
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LAMPIRAN IIA

PERATURAN DAERAH KABUPATEN MALANG
NOMOR 7 TAHUN 2018

TENTANG

PERUBAHAN KEEMPAT ATAS PERATURAN
DAERAH NOMOR 10 TAHUN 2010 TENTANG
RETRIBUSI JASA UMUM

TARIF TINDAKAN MEDIK OPERATIF
1. SEDERHANA 1

NO. KODE JENIS TINDAKAN
1. |OPU1.001 Angkat Drain, LA
2. |OPUL1.002 Hecting Luka 1-2
3. |OPU1.003 Angkat Jahitan
4. [DRG1.001 Pencabutan Gigi Sulung dengan Chlor Ethyl

2. SEDERHANA 2

NO. KODE JENIS TINDAKAN
1. [THT2.001 Kaustik Kimia Granul/Epistaksis
2. |THT2.002 Ekstraksi Corpus Alienum THT Derajat 1, LA
3. |OBG2.001 Induksi per Vaginam
4. |AN2.001 Pemasangan Neck Collar, Mayo
5. |OPU2.001 Cross Incisi
6. |THT2.003 Reposisi Mandibula
7. |OPU2.002 Hecting Luka 3-6
8. |THT2.004 Kaustik Epistaksis/Faring
9. |THT2.005 Tampon Telinga
10. |DRG2.001 Pencabutan Gigi Sulung dengan Injeksi

3. SEDERHANA 3

NO. KODE JENIS TINDAKAN
1. |THT3.001 Tampon Hidung Anterior, LA
2. |OPMT3.001 Anel Test/ Syringe Test, LA
3. |OPMT3.002 Ekstirpasi Corpus Alienum, LA
4. |OPMT3.003 Epilasi, LA
5. |THT3.002 Biopsi Telinga/Hidung/Tenggorok Derajat 1, LA
6. THT3.003 Paracentese, LA
7. |OPUS3.001 Pengambilan Benda Asing dengan Kemungkinan Komplikasi
8. |THT3.004 Parasentesis
9. |OPUS3.002 Hecting Luka 7-12
10. |[THT3.006 Kaustik Epistaksis/Faring
11. |THT3.007 Ekstraksi Serumen
12. |DRG3.001 Pencabutan Gigi Permanen Akar Tunggal tanpa Penyulit
13. |DRG3.002 Kuretase Socket Pasca Pencabutan Gigi
14. |DRG3.003 Operculectomy
15. |DRG3.004 Incisi Abses Intra Oral

4. SEDERHANA 4

NO.

KODE

JENIS TINDAKAN

OPMT4.001

Anel Test/Syringe Test, GA




2. |THT4.001 Ekstraksi Corpus Alienum THT Derajat 2, LA

3. |THT4.002 Tampon Belog, LA

4. [OBG4.001 Kauterisasi Elektrik

5. |AN4.001 Pemasangan ETT

6. |THT4.003 Ekstraksi Granulasi MAE

7. |THT4.004 Tampon Hidung Posterior 1

8. |OPU4.001 Hecting Luka 13-20

9. |[OPU4.002 Perawatan Perdarahan dengan Tindakan Jahitan

10. |DRG4.001 Pencabutan Gigi Permanen Akar Ganda tanpa Penyulit




5. SEDERHANA 5

NO. KODE JENIS TINDAKAN
1. THTS5.001 Eksisi/Ekstirpasi Kelainan THT Derajat 1, LA
2. THTS.002 Incisi Abses Telinga/Hidung/Tenggorok Derajat 1, LA
3. THTS5.003 Repair Telinga Dawir, LA
4. OPMT5.001 Incisi Hordeolum/ Khalazion/Milia , LA
5. OPMT5.002 | Irigasi Trauma Kimia, LA
6. THTS.004 Biopsi Kavum Nasi/Nasofaring, LA
7. THTS5.005 Biopsi Lidah, LA
8. THTS.006 Biopsi Telinga/Hidung/Tenggorok Derajat 2, LA
9. THTS5.007 Dekanulasi Derajat 1, LA
10. | THTS.008 Ekstirpasi Tumor Rongga Mulut Sederhana, LA
11. | THTS.009 Ekstraksi Granulasi Liang Telinga/Kolesteatosis, LA
12. | THTS5.010 Fistulektomi Derajat 1, LA
13. | THTS5.011 Jahitan Luka di Telinga/Hidung/Tenggorok, LA
14. | THTS5.012 Konkotomi Derajat 1, LA
15. OPUS5.001 Nekrotomi, LA
16. | OPBT5.001 Pleurodesis, LA
17. | OPBP5.001 Injeksi Skleroting Agent, LA
18. | THT5.013 Ekstraksi Corpus Alienum THT Derajat 3, LA
19. THT5.014 Ganti Kanul, LA
20. | THTS5.015 Laringoskopi Direkta (LD), LA
21. | THTS.016 Nasoendoskopi, LA
22. | THTS.017 Trakeoskopi, LA
23. OBG5.001 Abses Douglas - Punksi, Drain, LA
24. | OPU5.002 Eksterpasi Polip, LA
25. | OPBT5.002 Punksi Pericard
26. | OBG5.002 Repair Paal Verwonding, LA
27. | OPBP5.002 Cryo Surgery
28. | OBG5.003 Inserti Ekstraksi Norplant
29. | OPUS5.002 Hecting Luka > 21
30. | OPU5.003 Incisi Abses Ekstra Oral
31. | OPBT5.003 Frenectomy
32. | THTS5.018 Otoendoskopi, LA
33. | THTS5.019 Faringoendoskopi, LA
6. KECIL 1
NO. KODE JENIS TINDAKAN
1. |OPMT6.001 Ekstirpasi Lithiasis, LA
2. |OPU6.001 Biopsi, LA
3. |THT6.001 Eksisi/Ekstirpasi Kelainan THT Derajat 2, LA
4. |THT6.002 Esofagoskopi Eksplorasi Derajat 1, LA
5. |THT6.003 Incisi Abses Telinga/Hidung/Tenggorok Derajat 2, LA
6. |THT6.004 Irigasi Sinus Maksilaris, LA
7. |THT6.005 Pasang Gromet Derajat 1, LA
8. |OPU6.002 Reposisi Fraktur Nasi, LA
9. [THT6.006 Fistulektomi Derajat 2, LA
10. |THT6.007 Laringoskopi Direkta dengan Biopsi, LA
11. |OPBR6.001 Pasang Spalk, LA
12. |OPBR6.002 Pemasangan Pin pada Skeletaltraksi, LA
13. |OPBR6.003 Pencabutan Pin dan Wire, LA




14. |OPMT6.002 Injeksi Retro/Peribulbar/Vitreus Tap, LA
15. |[THT6.008 Nasoendoskopi dan Biopsi, LA

16. |THT6.009 Dekanulasi Derajat 2, LA

17. |THT6.010 Pasang Gromet Derajat 2, LA

18. |OPU6.003 Incisi Abses, LA

19. |OPBD®6.001 Buka Stoma, LA

20. |OPBD6.002 Eksisi Skin Tag Perianal, LA

21. |OPBD6.003 Insisi Abses Gluteal Kecil, LA

22. |OPBD6.004 Insisi Trombus pada Hemoroid Eksterna, LA
23. |THT6.012 Biopsi Telinga/Hidung/Tenggorok Derajat 1, GA
24. |THT6.013 Laringoskopi Direkta, GA

25. |THT6.014 Multiple Insisi, LA

26. |(OPU6.004 Nekrotomi, GA

27. |THT6.015 Paracentese, GA

28. |THT6.016 Trakeoskopi, GA

29. |OPBU6.001 AFF Kateter/Sistostomi/Nefrostomi, LA
30. |OPBU6.002 Biopsi Tumor Penis, LA

31. |OPBU6.003 Businasi, LA

32. |OPU6.005 CIC (Clean Intermitten Catheterization), LA
33. |OPBU6.004 Circumsisi, LA

34. |OPBU6.005 Ganti Kateter Nefrostomi, LA

35. |OPBU6.006 Ganti Kateter Sistostomi, LA

36. [OPU6.006 Ganti Kateter Uretra, LA

37. |OPBU6.007 Ganti Spint Ureterocutaneostomi, LA

38. |OPBU6.008 Massage Prostat, LA

39. |OPBT6.001 Tumor Jinak Pembuluh Darah, LA

40. |OPBS6.001 Pelepasan Drain Subgaleal, LA

41. |OPBS6.002 Pelepasan Subdural Kateter, Pelepasan Ventrikel Kateter, LA
42. |OPBS6.003 Pungsi Spinal Lumbal, Diagnostik, LA

43. |OPBS6.004 Repair Vulnus Appertum Scalp (2,5 s.d 7,5 cm), LA
44. |OPBS6.005 Repair Wound Dehiscence Scalp Simple, LA
45. |OPBP6.003 Kauterisasi Lesi Kulit Jinak, LA

46. |OPBP6.004 Kauterisasi Papiloma Kulit, LA

47. |OPBP6.005 Melakukan Nekrotomi Sedang, LA

48. |OPB06.001 Biopsi Insisional Tumor Lanjut, LA

49. [OPB06.002 Eksterpasi Tumor Kulit, LA

50. |OPBO06.003 Tumor Jinak Payudara Wanita, LA

51. |OPBA6.003 Businasi Anus, LA

52. |OPBA6.004 Detorsi Testis, LA

53. |OPBA6.005 Pemasangan Water Seal Drainase (WSD), LA
54. |OPBA6.006 Vena Seksi, LA

55. |OPU6.007 Wound Toilet, LA

56. |OBG6.001 Dekapitasi, LA

57. |OBG6.002 Exterpasi Polip dan Kuret, LA

58. |OBG6.003 Kuret, Plasenta Manual

59. |OBG6.004 Late HPP Curet, LA

60. |OBG6.005 Manual Aid, Total Ekstraksi

61. |OBG6.006 Myoma Uteri (Extirpasi)

62. |OBG6.007 Parineo Plastik/Vag. Plastik/Vistel, GA
63. |OBG6.008 Spondilotomi, LA

64. [OBG6.009 Spontan Bracht

65. |OBG6.010 Vacum Ekstraksi

66. [OBG6.011 Exterpasi Polip dan Kuret GA




67. |OPBP6.002 Jahit Kosmetik < 5 Jahitan

68. |OPBP6.003 Irigasi Sinus Maksilaris 1

69. |DRG6.001 Pencabutan Gigi Permanen Akar Ganda dengan Penyulit

70. |[DRG6.002 Hemiseksi

71. |DRG6.003 Apeksifikasi

72. |DRG6.004 Gingivectomy 1 Regio

73. |DRG6.005 Odontecomy Kelas 1

74. |DRG6.006 Alveolectomy 1 Regio

75. |DRG6.007 Gingivectomy 1 Regio

76. |OBG6.012 Ekstraksi Translokasi IUD, LA

77. |OBG6.013 Inserti/Ekstraksi [UD

78. |OBG6.014 Hecting Perineum

79. |0OBG6.015 Lepas Pasang Implant

7. KECIL 2
NO. KODE JENIS TINDAKAN
1. |THT7.001 Konkotomi Derajat 2, LA
2. |THT7.002 Nasoendoskopi, GA
3. |THT7.003 Operasi Uvula 1, LA (Uvulorafi/Uvulektomi)
4. |[THT7.004 Pasang Gromet, GA
5. |OPU7.001 Reposisi Fraktur Nasi, GA
6. |THT7.005 Tampon Belog, GA
7. OPBP7.001 Dorsumsisi, LA
8. |OPBP7.002 Eksisi Nevus di luar Wajah Sederhana, LA
9. OPU7.002 Melakukan Nekrotomi Luas, LA
10. |OPBR7.001 Reposisi Fraktur Tertutup, LA
11. |OPBR7.002 Amputasi Sederhana Distal dari Metacarpal 1 Jari, LA
12. |OPBR7.003 Artrodesis Sendi Kecil, LA
13. |OPBR7.004 Biopsi Tumor Tulang, LA
14. |OPBR7.005 Debridement, LA
15. |OPBR7.006 Dekompresi Selubung Tendon dan Synovial, LA
16. [OPBR7.007 Dekompresi Sindrom Penekanan Saraf Tepi, LA
17. |OPBR7.008 Drainaise Abses Otot Dalam, LA
18. |OPBR7.009 Eksisi Artroplasti dari Sendi Kecil, LA
19. |OPBR7.010 Eksterpasi Tumor Jinak, LA
20. |OPBR7.011 Finger Tip Injury Repair - Skin Grafting 1 Jari, LA
21. |OPBR7.012 Fraktur dan Dislokasi - Pemasangan Splint Tangan, LA
22. |OPBR7.013 Injeksi Haemangioma dengan Skleroting Agent atau Triamcinolon Acetonid, LA
23. |OPBR7.014 Manipulasi dan Reposisi Fraktur dan Dislokasi, LA
24. |OPBR7.015 Repair Ekstensor Tendon Tunggal, LA
25. |OPBR7.016 Repair Flexor Tendon Tunggal, LA
26. |OPBR7.017 Sinovektomi Sendi Kecil, LA
27. |OPBR7.018 Skin Grafting - Simple, LA
28. |OPBR7.019 Tenotomi Sederhana, LA
29. |THT7.006 Biopsi Telinga/Hidung/Tenggorok Derajat 2, GA
30. |[THT7.007 Debrideman Perikondritis Derajat 1, GA
31. |THT7.008 Ekstirpasi Tumor Rongga Mulut Simple, GA
32. |THT7.009 Ekstraksi Granulasi Liang Telinga/Kolesteatosis, GA
33. |THT7.010 Ekstraksi Korpus Alienum THT, GA
34. [THT7.011 Esofagoskopi Eksplorasi Derajat 2, LA
35. |THT7.012 Fistulektomi Derajat 1, GA
36. |THT7.013 Incisi Abses Telinga/Hidung/Tenggorok Derajat 1, GA




37. |THT7.014 Irigasi Sinus Maksilaris, GA

38. |THT7.015 Jahitan Luka di Telinga/Hidung/Tenggorok, GA
39. |THT7.016 Repair Fistel Palatum, GA
40. |THT7.017 Repair Stoma, GA

41. |OPBT7.001 Haemangioma Sedang, LA

42. |(OPBT7.002 Trakheostomi, LA

43. |OPBR7.020 Closed Reduction and Bandage, LA

44. |OPBR7.021 Closed Reduction with Splint, LA

45. |OPU7.003 Debridemen dan Nekrotomi Dekubitus, LA

46. |OPBP7.003 Eksisi Intrakeloidal di luar Wajah, LA

47. |OPBP7.004 Eksisi Keloid dengan Flap dengan Bius Lokal

48. |OPBP7.005 Eksisi Nevus di luar Wajah Multiple, LA

49. |OPBP7.006 Eksisi Nevus Wajah Simple, LA

50. |[OPBP7.007 Eksterpasi Tumor Tumor Jinak, LA

51. |OPBP7.008 Fraktur dan Dislokasi - Pemasangan Splint Tangan, LA

52. |OPBP7.009 Incisi Absces Perikondritis, LA

53. |OPBP7.010 Injeksi Haemangioma dengan Skleroting Agent atau Triamcinolon

54. |OPBP7.011 Pasang Archbarr 2 Sisi, LA

55. |OPBP7.012 Revisi Parut, LA

56. |OPBP7.013 Rozar Plasty, LA

57. |OPBP7.014 Secondary Hechting, LA

58. |OPBP7.015 Simple Advancement Flap (Flap Kulit Sederhana), LA

59. |OPBP7.016 Split Thickness Skin Graft (STSG) Sederhana, LA

60. |OPMT7.001 Kapsulotomi Posterior, LA

61. |OPMT7.002 Reposisi IOL/Iris /Reformasi COA, LA

62. |THT7.018 Polip Ekstraksi 1, LA

63. |OBG7.001 Hematocele Translokasi IUD, LA

64. |OBG7.002 Konisasi, LA

65. |OBG7.003 Laparoskopi Diagnostik, LA

66. [OBG7.004 LCHT, LA

67. |OBG7.006 Tindakan Parabdominal

68. |OBG7.007 Hydrotubasi, LA

69. |(OPBP7.017 Jahit Kosmetik > 5 Jahitan

70. |OPU7.004 Eksisi Sederhana

71. |THT7.019 Reseksi Perikondritis Aurikula
72. |THT7.020 Eksisi Tumor Jinak Telinga Luar
73. |OPBT7.001 Thoracentesis

74. |DRG7.001 Odontectomy Kelas 2

75. |DRG7.002 Alveolectomy 1 Rahang

76. |DRG7.003 Gingivectomy 1 Rahang

77. |OPBT7.002 Biosi Paru

78. |OPBT7.003 Transbronkial Biopsi

79. |[THT7.021 Laringoendoskopi, LA

80. |OBG7.008 Insisi Hymen Imperforata, LA

8. KECIL 3
NO. KODE JENIS TINDAKAN
1. |OPBRS8.001 Triger Thumb Lokal, LA
2. |OPMT8.001 Anterior Lameral Reposition, LA
3. |OPMT8.002 Probing, LA
4. OPMT8.003 Tarsal Fixasi Hotz, LA
5. OPBP8.001 Debridement Luka Bakar Fase Akut < 15 %, LA




6. |OPBD8.001 Continous Ambulatory Peritoneal Dialysis (CAPD), GA
7. |OPBDS8.002 Dilatasi Sphincter Ani, GA

8. |OPBD8.003 Drainase Abses Hepar dengan Troikar, GA

9. |OPBD&8.004 Drainase Abses Intraperitoneal dengan Troikar, GA
10. |OPBD8.005 Drainase Abses Retrofasial dengan Troikar, GA
11. |OPBD&.006 Drainase Abses Retroperitoneal dengan Troikar, GA
12. |OPBD&.009 Eksisi Skin Tag Perianal, GA

13. |OPBD&.010 Esofagoskopi Diagnostik, LA

14. |OPBD8.011 Gastostomi/Jejunooostomi dengan Laparotomi, GA
15. |OPBDS8.012 Insisi Abses Perianal, GA

16. |OPBD8.013 Ligasi Rubber Band, LA

17. |OPBD&8.014 Peritoneal Lavage, GA

18. |OPBD8.015 Repair Luka Dinding Abdomen, GA

19. |OPBD&.016 Sigmoidoskopi Flesibel, LA

20. |OPB08.001 Debrideman Perikondritis Derajat 2, GA

21. |THTS8.001 Ekstirpasi Duktus Tiroglosus Derajat 1, GA
22. |THT8.002 Ekstirpasi Kista Maksila/Mandibula, GA

23. |THT8.003 Ekstirpasi Tumor Lidah/Orofaring, GA

24. |THT8.004 Esofagoskopi Eksplorasi, GA

25. |THT8.005 Fistulektomi Derajat 2, GA

26. |THT8.006 Laringoskopi Direkta dengan/tanpa Biopsi, GA
27. |THTS8.007 Marsupialisasi Kista, GA

28. |THT8.008 Miringoplasti, LA

29. |THTS8.009 Nasoendoskopi dan Biopsi, GA

30. |THT8.010 Polip Ekstraksi 2, LA

31. |THT8.011 Tonsilektomi, LA

32. |THT8.012 Trakeostomi, LA

33. |OPBUS8.001 AFF DJ Stent, LA

34. |OPBUS8.002 AFF Tenchoff Kateter/ AFF Capd, GA

35. |OPBUS8.003 Biopsi Prostat, LA

36. |OPBUS.004 Biopsi Testis, LA

37. |OPBUS8.005 Circumsisi, GA

38. |OPBUS8.006 Cystoscopi, LA

39. |OPBUS.007 DJ Stent, LA

40. |[OPBUS.008 Drainase Skrotum/Penis, LA

41. |OPBUS8.009 Eksisi Carunculae Uretra, LA

42. |OPBUS8.010 Hidrocelelektomi Trans Skrotal, GA

43. |OPBUS8.011 Meatoplasti, GA

44. |OPBUS8.012 Meatotomi/Exterpasi Karsinoma Urethra, GA
45. |OPBUS8.013 Meatotomi Batu MUE, LA

46. |OPBUS8.014 Necrotomi LA

47. |OPBUS8.015 Nefrostomi Percutaneous, LA

48. |OPBUS8.016 Open Sistostomi, LA

49. |[OPBUS.017 Orkidektomi Subkapsuler, LA

50. |OPBUS.018 Pasang Ureter Kateter (UK), GA

51. |OPBUS.019 Repair Fistel Vesicocutan, GA

52. |OPBUS.020 RPG (Retrograde Pyelography), GA

53. |OPBU8.021 Sistoskopi - Biopsi Buli, LA

54. |OPBUS8.022 Troichart Sistostomi, LA

55. |OPBUS8.023 Urethroscopy, LA

56. |OPBUS8.024 Vasektomi, LA

57. |OPBU8.025 Vasografi, GA

58. |OPBT8.001 Haemangioma Kecil, LA




59. |OPU8.001 Insisi Abcses, LA

60. |OPBTS8.002 Mediastinostomi, LA

61. |OPBT8.003 Pasang Toraks Drain, LA

62. |OPBS8.001 Aspirasi atau Irigasi Subdural atau Intraventrikel, GA

63. |OPBS8.002 Aspirasi dan Irigasi Subdural dan Ventrikular Kateter, GA

64. |OPBRS8.002 Pemasangan Cructhfield (Kranial Tongs), GA

65. |OPBR8.003 Pemasangan Halo Device, GA

66. |OPBRS8.004 Pungsi Lateral Cervical (C1-2), GA

67. |OPBS8.003 Pungsi Sisterna, GA

68. |OPBS8.004 Pungsi Spinal Lumbal, Drainase, LA

69. |OPBS8.005 Pungsi Spinal Lumbal, Pengukuran ICP, LA

70. |OPBS8.006 Repair Vulnus Appertum Scalp (7,6 s/d 12,5 cm), LA

71. |OPBS8.007 Tapping CSF Trans Chamber Device, GA

72. |OPBS8.008 Tapping Subdural Trans Fontonella, LA

73. |OPBP8.002 Debridement Luka Bakar Fase Akut 1% s/d 30%, GA

74. |OPBP8.003 Eksisi Intrakeloidal dan Jahit Primer, LA

75. |OPBP8.004 Eksisi Intrakeloidal Wajah, LA

76. |OPBP8.005 Eksisi Kista Dermoid, LA

77. |OPBP8.006 Ekstirpasi Tumor Jinak Kulit di luar Wajah, LA

78. |OPBP8.007 Ektirpasi Aterom di luar Wajah, LA

79. |OPBP8.008 Ektirpasi Lipoma di luar Wajah, LA

80. [(OPBP8.009 Escharotomy, LA

81. |OPBP8.010 Lobuloplasty, LA

82. |OPBP8.011 Pasang Archbarr 1 Sisi, LA

83. |OPBP8.012 Release Kontraktur dengan Z Plasty, LA

84. |OPBP8.013 Release Kontraktur Linier, LA

85. |OPBP8.014 Release Vagina Acreta, LA

86. |OPBP8.015 Repair Cleft Ear Lobe, LA

87. |OPBP8.016 Repair Softtisue Simple, LA

88. |OPBP8.017 Simple Advancement Flap, LA

89. |OPBP8.018 Skin Flap Sederhana, LA

90. |OPBP8.019 Split Thickness Skin Graft (STSG) Sederhana, GA

91. |OPBRS8.005 Amputasi Jari Single, LA

92. |OPU8.002 Angkat Jahitan, GA

93. |OPBAS8.001 Aspirasi Higroma Kolli dengan Penuntun USG dan Inj Bleomisin II, GA

94. |OPBAS8.003 Biopsi Rektum, GA

95. |OPBAS8.004 Businasi Anus, GA

96. |OPBAS8.006 Detorsi Testis, GA

97. |OPBA8.007 Eksisi Polip Rekti, GA

98. |OPBAS8.008 Eksisi, GA

99. |OPBA8.009 Ekstirpasi/Eksisi dengan atau tanpa Stripping, GA

100. [OPU8.003 Insisi Abses, GA

101. [OPBA8.010 Ligasi Tinggi, GA

102. |OPUS8.004 Nekrotomi, GA

103. [OPBAS8.011 Orchydopexy tanpa Eksplorasi, GA

104. |OPBA8.012 Pemasangan Long Line IV, GA

105. [OPBAS8.013 Potong Stump dengan atau tanpa Pasang Stappler, GA

106. |OPBA8.014 Rektoskopi, GA

107. |OPBA8.015 Wound Toilet, GA

108. [OPMT8.004 Tarsal Fixasi Hotz, GA

109. [OPBR8.006 Ganglion Eksisi, GA

110. |OBG8.001 Ovorektomi/Salpingo Ovorectomi/BSO, GA

111. {OPBD&8.017 Pasang NGT dengan Endoskopi Karena Kemungkinan Komplikasi




112. |THT8.015 Insisi Hidung (Abses Furunkel)

113. |THT8.016 Ekstraksi Granulasi CAE

114. |THT8.017 Ekstraksi Kolesteatosis

115. [THT8.018 Insisi Telinga Luar (Abses, Furunkel, Othematoma)
116. [THT8.019 Myringotomy

117. |THT8.020 Gromet Insertion

118. |THT8.021 Tampon Hidung Anterior/Anterior - Posterior 2
119. (THT8.022 Ekstraksi Benda Asing Laring dengan Endoskopi
120. |THT8.023 Irigasi Sinus Maksilaris 2

121. |OPBT8.004 Pemasangan Thorax Catheter/Pig Tail Catheter

122. |OPBT8.005 Extraksi Corpus Alienum Transbronkial

123. [DRG8.001 Oodontectomy Kelas 3

124. |DRGS8.002 Immobilisasi Fraktur Rahang dengan Interdental Wiring

125. |OBG8.002 Biopsi Serviks

9. KECIL 4
NO. KODE JENIS TINDAKAN
1. |THT9.001 Polip Ekstraksi, GA
2. THT9.002 Adenoidektomi, GA
3. |OPU9.001 Debridement, GA
4. |OPBP9.001 Eksisi Nevus Wajah Multiple , LA
5. |OPBP9.002 Eksisi Tragus Asesorius, LA
6. OPBP9.003 Eksisi Veruka, LA
7. |OPBP9.004 Ekstraksi Corpus Alienum, LA
8. |OPBP9.005 Ektirpasi Lipoma Wajah, LA
9. |[OPBR9.001 Tenotomi Sederhana, GA
10. |[OPBR9.002 Reposisi Fraktur Tertutup, GA
11. |OBG9.001 Ektirpasi Myoma Uteri Geburt
12. |OBG9.002 Abses Ovarial (Tubo Ovarial Abses), GA
13. |OBG9.003 Debulking, LA
14. |OBG9.004 Hysteroraphi, GA
15. |OBG9.005 Kistektomi, GA
16. |OBG9.006 Perforasi + Cranioclasi/Cunam Muzeaux, LA
17. |OBG9.007 Rekonstruksi Tuba, GA
18. |OBG9.008 Perineo Plasty, LA
19. |OPMT9.001 Amnion Membran TranspLatation (Cornea), LA
20. |OPMT9.002 Aspirasi Irigasi Kortex/Darah/Hipopion, LA
21. |OPMT9.003 Fascia Lata/ Pericard (Cornea), LA
22. |OPMT9.004 Flap Conjunctiva, LA
23. |OPMT9.005 Pterygium Bare Sclera, LA
24. |OPMT9.006 Tumor Conjunctiva, LA
25. |OPMT9.007 Tumor Palpebra, LA
26. |THT9.003 Sinuskopi
27. |THT9.004 Biopsi Laring dengan Endoskopi
28. |OBG9.009 Partus Normal
10. KECIL 5
NO. KODE JENIS TINDAKAN

OPMT10.001 | Rekonstruksi Palpebra, GA

2. |0OBG10.001 Hematocele Translokasi IUD, LA

3. OBG10.002 Tindakan Parabdominal




4. |OBG10.003 Hydrotubasi, LA

5. |OPBP10.001 | Skin Flap Sederhana

6. |OBG10.004 Wertheim, GA

7. OBG10.005 Perforasi, GA

8. |OPMT10.002 | Aspirasi Irigasi Kortex/Darah/Hipopion, GA
9. [OPMT10.003 | Kapsulotomi Posterior, GA

10. |OPMT10.004 | Probing, GA

11. |OPMT10.005 | Pterygium Plasty dan Clg, LA
12. |THT10.001 Biopsi Kecil, LA

13. |THT10.002 Insisi Abses Sub Mandibula LA
14. |THT10.003 Adenoidectomy 1

15. |THT10.004 Tonsilektomy 1

16. |THT10.005 Insisi Abses Peritonsil

17. |OBG10.006 Partus Normal dengan Drip

18. [OBG10.007 Reposisi Uterus, LA




11. SEDANG 1

NO. KODE JENIS TINDAKAN
1. |THT11.001 Incisi Abses Telinga/Hidung/Tenggorok Derajat 2, GA
2. |THT11.002 Killian Derajat 1, GA
3. |THT11.003 Konkotomi Derajat 1, GA
4. |THT11.004 Operasi Sinus Edmoid (Etmoidektomi Intranasal), GA
5. |THT11.005 Polip Ekstraksi dan Etmoidektomi, GA
6. |THT11.006 Polip Ekstraksi dan Irigasi Sinus Maksilaris, GA
7. |THT11.007 Rinotomi Lateral Derajat 1, GA
8. |THT11.008 Tiroidektomi dan atau Paratiroidektomi 1, GA
9. THT11.009 Trakeostomi 2, GA
10. |OPBT11.001 | Cimino, LA
11. |OPBT11.002 | Eksplorasi Corpus Alienum, GA
12. |OPBT11.003 | Pendarahan Karena Kerusakan Pembuluh Darah, GA
13. |OPBS11.002 | Repair Vulnus Appertum Scalp (7,6 s/d 12,5 cm), GA
14. |OPBS11.003 | Repair Wound Dehiscence Scalp Complex, GA
15. |OPBS11.004 | Tapping Ventrikel Trans Fontonella, LA
16. |OPBP11.001 | Eksisi Basalioma dengan Skin Flap, LA
17. |OPBP11.002 | Eksisi Fistel Pre Aurikula, LA
18. |OPBP11.003 | Eksisi Haemangioma dengan Simple Advancement Flap, LA
19. |OPBP11.004 | Eksisi Keloid dan Skin Grafting, LA
20. |OPBP11.005 | Ektirpasi Aterom Wajah, LA
21. |OPBP11.006 | Facial Rejuvenation - Botox Treatment, LA
22. |OPBP11.007 | Full Thickness Skin Graft (FTSG) Daerah di luar Wajah, LA
23. |OPBP11.008 | Release Ekstropion, LA
24. |OPBP11.009 | Reposisi Dislokasi TMJ, GA
25. |OPBP11.010 | Semi Open Reduction With Splint, GA
26. |OPBR11.001 | Amputasi Distal dari Metacarpal Beberapa Jari, GA
27. |OPBR11.002 | Boutonnniere Deformity Repair, GA
28. |OPBR11.003 | Debridement, Sequestrectomy dan Guttering pada Osteomielitis
29. |OPBR11.004 | Dekompresi Selubung Tendon dan Sinovial Lebih dari 1, GA
30. [OPBR11.005 | Dislokasi Reposisi, GA
31. |OPBR11.006 [ Eksisi Haemangioma dengan Simple Advancement Flap, GA
32. |OPBR11.007 | Eksisi Tumor Jinak (Hamartoma, Osteochondroma), GA
33. |OPBR11.008 | Fasciotomi Kompartment Sindrom, GA
34. |OPBR11.009 | Fraktur dan Dislokasi 1 Ruas Jari - Pemasangan Intramedulary Wire,
35. |OPBR11.010 | Full Thickness Skin Graft (FTSG), GA
36. |OPBR11.011 | Pengangkatan Implant Simple, GA
37. |OPBR11.012 [ Release Kontraktur dengan Z Plasty Tunggal, GA
38. |OBG11.001 Konisasi, LA
39. [OBG11.002 Laparoskopi Diagnostik, LA
40. |OBG11.003 LHCT, LA
41. |OBG11.004 Abdominal Graviditas, GA
42. |OBG11.005 Ligasi, Uterina, GA
43. |OPBT11.004 | Biopsi Kelenjar
44. |[THT11.010 Ekstraksi Corpus Alienum Sederhana LA THT
45. |OPBR11.013 | Debridement Selulitis Luas/Diabetic Foot dengan Jaringan Necrosis Luas
46. |OPBO11.001 | Eksisi Giant Soft Tissue Tumor
47. |DRG11.001 Pemberian Bone Graft dan Membran Dental
48. |OBG11.006 AFF IUD dengan GA
49. |OBG11.007 Partus Bekas SC
50. |OBG11.008 Reposisi Uterus, GA







12. SEDANG 2

NO. KODE JENIS TINDAKAN
1. OPBT12.001 | Arteri - Vena Fistula, LA
2. OPBT12.002 | Debridement Komplek , GA
3. |OPBP12.001 | Closed Recuction dan IMF (Eyelet), GA
4. OPBP12.002 | Closed Reduction dan Archbarr, GA
5. |OPBP12.003 | Commissuro Plasty - Direct Closure, LA
6. |OPBP12.004 | Commissuro Plasty, LA
7. |OPBP12.005 | Eksisi Ganglion, LA
8. |OPBP12.006 | Eksisi Keloid dan Skin Grafting - Revisi dengan Simple Advancement, GA
9. |[OPBP12.007 | Eksisi Keloid dan Skin Grafting - Revisi dengan Single Z Plasty, GA
10. |OPBP12.008 | Eksisi Keloid dan Skin Grafting , GA
11. |OPBP12.009 | Eksisi Polidaktili Sederhana Dewasa, LA
12. |OPBP12.010 | Eksisi Tattoo, LA
13. |OPBP12.011 | Ekstirpasi Tumor Jinak Kulit Wajah, LA
14. |OPBP12.012 | Escharectomy dengan Tangensial Eksisi, GA
15. |OPBP12.013 | Fasciotomy Burned Compartement Syndrome, GA
16. |OPBR12.001 | Finger Tip Injury Repair - Skin Flap Lokal, LA
17. |OPBP12.014 | Fraktur dan Dislokasi - Pemasangan Intramedulary Wire, LA
18. |OPBP12.015 | Frontozygomaticomaxillary Suspension, GA
19. |OPBP12.016 | Full Thickness Skin Graft (FTSG) Daerah di luar Wajah, GA
20. |OPBP12.017 | Full Thickness Skin Graft (FTSG) pada Wajah, LA
21. |OPBP12.018 | Incisi Absces Perikondritis, GA
22. |OPBP12.019 | Jahit Luka di Wajah dengan Kerusakan Sedang, LA
23. |OPBP12.020 [ Labio Plasty Unilateral dengan Nasoplasty, LA
24. |OPBR12.002 | Mallet Finger Repair, LA
25. |OPBP12.021 | Rekonstruksi Telinga - Repair Lobulus dan Kelainan Penyerta, LA
26. |OPBP12.022 | Release Burried Penis, LA
27. |OPBP12.023 | Release Kontraktur dengan Dermagram, LA
28. |OPBP12.024 | Release Kontraktur Linier, LA
29. [OPBP12.025 | Released Burried Penis, LA
30. [OPBP12.026 | Repair Fistel Urethra Sederhana, GA
31. |OPBP12.027 | Repair Palpebra Simple, LA
32. |OPBP12.028 | Repair Soft Tissue Komplek, LA
33. |OPBR12.003 | Repair Tendon Ekstensor Tangan Tunggal, LA
34. |OPBP12.029 | Repair Trauma Telinga Simple, LA
35. |OPBP12.030 | Revisi dengan Flap Lokal, LA
36. |OPBP12.031 | Revisi Parut, GA
37. |OPBP12.032 | Revisi Stump, LA
38. |OPBP12.033 | Semi Open Reduction (Gillies Procedure), GA
39. |OPBP12.034 | Separasi Syndactyly, GA
40. |[OPBP12.035 | Single Rotation/Transposition Skin Flap, LA
41. |OPBP12.036 | Skin Flap Lokal Sederhana, GA
42. |OPBP12.037 | Skin Grafting yang tak Begitu Luas, GA
43. |OPBP12.038 | Surgical Debridement/Sharp Debridement, GA
44. |OPMT12.001 | Brow Reconstruction, LA
45. |OPMT12.002 | Koreksi Lagoftalmos, LA
46. |OPMT12.003 | Reposisi Ptosis, LA
47. |OPMT12.004 | Debridement Luka Bakar Fase Akut 15 - 30 %, GA
48. |OPMT12.005 | Dacryocystectomy, GA
49. [OPMT12.006 | Rekonstruksi Soket, GA
50. |[OPMT12.007 | Strabismus Surgery, GA




51. |OPBD12.001 | Appendektomi Sederhana, GA

52. |OPBD12.002 | Drainase Abses Pankreas, GA

53. |OPBD12.003 | Drainase Peripankreas, GA

54. |OPBD12.004 | Drainase Terbuka Abses Intraperitoneal, GA
55. |OPBD12.005 | Drainase Terbuka Abses Retrofasial, GA

56. |OPBD12.006 | Drainase Terbuka Abses Retroperitoneal, GA
57. |OPBD12.007 | Eksisi Kista Hepar, GA

58. |OPBD12.008 | Esofagastroduodenoskopi Diagnostik, GA

59. |OPBD12.009 | Fistulotomi Fistula Ani Simpel, GA

60. [OPBD12.010 | Gastrojejunostomi (Bypass), GA

61. |OPBD12.011 | Gastostomi dengan Limited Laparotomi, GA

62. |OPBD12.012 | Gastrotomi dan Under Running Suture, GA

63. |OPBD12.013 | Hemorroidektomi Simpel, GA

64. |OPBD12.014 | Herniorafi Konvensional Unilateral, GA

65. |OPBD12.015 | Insisi Abses Perianal Kompleks, GA

66. |OPBD12.016 | Kolesistostomi, GA

67. |OPBD12.017 | Kolonoskopi Diagnostik, LA

68. |OPBD12.018 | Laparotomi Biopsi, GA

69. |OPBD12.019 | Laparotomi Drainase Abses Hepar, GA

70. |OPBD12.020 | Marsupialisasi Kista Intra/Retroperitonal Rekuren, GA
71. |OPBD12.021 | Myomektomi Anorektal pada Hirschsprung, GA
72. |OPBD12.022 | Piloroplasty, GA

73. |OPBD12.023 | Relaparotomi Temporary Abdominal Closure Device (TACD), GA
74. |OPBD12.024 | Repair Burst Abdomen, GA

75. |OPBD12.025 | Repair Defek Kecil (Diameter < 5 cm) Hernia Umbilikal dan Insisional, GA
76. |OPBD12.026 | Sfing Terotomi Sfingter Ani, GA

77. |OPBD12.027 | Sigmoidostomi/Kolostomi tanpa Laparotomi, GA
78. |OPBD12.028 | Vatotomi dan Piloroplasti, GA

79. |THT12.001 Ekstirpasi Duktus Tiroglosus Derajat 2, GA

80. |THT12.002 Ekstirpasi Kista Maksila/Mandibula Luas, GA
81. [THT12.003 Esofagoskopi Ekstraksi/Biopsi, GA

82. |THT12.004 Miringoplasti, GA

83. |THT12.005 Tiroidektomi dan atau Paratiroidektomi 2, GA
84. |OPBU12.001 | AFF DJ Stent, GA

85. |OPBU12.002 | CAPD (Continous Ambulatoar Peritoneal Dialise), GA
86. |OPBU12.003 | DJ Stent, GA

87. |OPBU12.004 | Drainase Periureter/Perirenal, GA

88. |OPBU12.005 | Evakuasi Clot, GA

89. [OPBU12.006 | Explorasi Testis, GA

90. |OPBU12.007 | Hidrokelektomi Trans Inguinal, GA

91. |OPBU12.008 | Koreksi Webbed Penis, GA

92. |OPBU12.009 | Open Nefrostomi Unilateral, GA

93. |OPBU12.010 | Open Renal Biopsi, GA

94. |OPBU12.011 | Orkidektomi Subkapsular, GA

95. |OPBU12.012 | Palomo (Vaso Ligasi Tinggi), GA

96. |OPBU12.013 | Pengangkatan Benda Asing (Penis), LA

97. |OPBU12.014 | Repair Skrotum, GA

98. |OPBU12.015 | Sistoskopi - Biopsi Buli, GA

99. |OPBU12.016 | Spermatokelektomi, GA

100. |OPBU12.017 | Torsio Testis: Orkidektomi/Orkidopeksi, GA
101. [OPBU12.018 | Varikokel: VasoLigasi Tinggi (Palomo), GA

102. |OPBU12.019 | Vasektomi, GA

103. |OPBU12.020 | Vesiculectomy, LA




104. |OPBP12.039 | Boutonnniere Deformity Repair, LA

105. [OPBP12.040 | Circumferential Wiring dan Archbarr, GA

106. |OPBP12.041 | Commissuroplasty - Skin Flap Lokal, LA

107. |OPBP12.042 | Commissuroplasty - Skin Graft, GA

108. |OPBP12.043 | Eksisi Haemangioma dengan Simple Advancement Flap, GA

109. [OPBP12.044 | Eksisi Keloid dan Skin Grafting - Revisi dengan Multiple Z PLAst, GA

110. |OPBP12.045 | Eksisi Polydactyly Complex, GA

111. [OPBP12.046 | Ekstirpasi Tumor Jinak Kulit Wajah, GA

112. |OPBP12.047 | Facial Rejuvenation - Dermafiller, LA

113. |OPBR12.004 | Finger Tip Injury Repair - Skin Grafting, LA

114. |OPBP12.048 | Full Thickness Skin Graft (FTSG) pada Wajah, GA

115. [OPBP12.049 | Labioplasty Sumbing Bibir Unilateral, GA

116. |OPBP12.050 | Palatoplasty Incomplete, LA

117. [OPBP12.051 | Rekonstruksi dengan Skin Flap Lokal, LA

118. |OPBP12.052 | Rekonstruksi dengan Skin Grafting, LA

119. |OPBP12.053 | Rekonstruksi Vermilion, GA

120. |OPBP12.054 | Release Kontraktur dengan Skin Graft, GA

121. |OPBP12.055 | Release Kontraktur dengan Z Plasty, GA

122. |OPBP12.056 | Repair Trauma Telinga Komplek, GA

123. |OPBP12.057 | Secondary Repair Labioplasty, LA

124. |OPBP12.058 | Separasi Complete Syndacttly, GA

125. |OPBP12.059 | Single Rotation/Transposition Skin Flap, GA

126. |OPBP12.060 | Skin Flap Komplek, GA

127. |OPBP12.061 | Skingrafting yang Sederhana, GA

128. |OPBP12.062 | Split Thickness Skin Graft (STSG) Luas, GA

129. [OPB0O12.001 | Eksis Mamae Aberans, GA

130. |OPBO12.002 | Excisi Tumor Jinak Multiple, GA

131. |OPBO12.003 | Mandibulektomi Alveolar, GA

132. |OPBO12.004 | Mandibulotomi Segmental, GA

133. [OPB0O12.005 | Tumor Mamma, Eksisi, GA

134. [OPBA12.001 | Biopsi Per - Laparotomi, GA

135. |OPBA12.002 | Drainage Eksterna Traktus Biliaris, GA

136. [OPBA12.003 | Eksisi, Ligasi, Kauterisasai Polip Per - Kolonoskopi, GA

137. |OPBA12.004 | Modifikasi Bogota Bag, GA

138. [OPBA12.005 | Orchydectomy, GA

139. |OPBA12.006 | Repair Hernia Residif, GA

140. [OPBA12.007 | Tindakan Diagnostik Per - Endoskopi, GA

141. |OPBA12.008 | Tindakan Diagnostik Per - Kolonoskopi, GA

142. [OPMT12.009 | Glaukoma dan Katarak tanpa IOL, GA

143. [TNPD12.001 | Pace Maker Temporer

144. [TNPD12.002 | Pemasangan Katheter Temporer untuk Dialysis pada V. Central/V.

Femoral (Triple atau Double Lumen )

145. |OBG12.001 Eviserasi, LA

146. |OBG12.002 Myomektomi, GA

147. [OBG12.003 Ovorektomi/Salpingo Ovorectomi/BSO, GA

148. |THT12.001 Irigasi/Punksi Sinus Maksilaris 2

149. |OPBO12.006 | Kista Dermoid

150. |THT12.002 Fistulektomi

151. |THT12.003 Insisi Drainase Abses Fasialis dan Leher Dalam

152. |THT12.004 Mastoidektomi 1

153. |OPBT12.003 | Bronchoscopy, LA

154. |OBG12.004 Kuretase Abortus Incomplete

155. [OBG12.005 Kuretase Menometroraghia




156. |OBG12.006 Kuretase Missed Abortion
157. |OBG12.007 Kuretase Sisa Plasenta

158. [OBG12.008 Forceps Exterpasi/Vacum, LA
159. [OBG12.009 Partus Sungsang

160. [OBG12.010 Insisi, Marsupialisasi

161. |OBG12.011 Ekstirpasi OBG

162. |OBG12.012 Manual Plasenta

163. [OBG12.013 Embriotomi

164. |OBG12.014 Hecting Fornix Posterior




13. SEDANG 3

NO. KODE JENIS TINDAKAN
1. |THT13.001 Bedah Laring Mikroskopik Derajat 1, GA
2. |OPBP13.001 | Revisi dengan Flap Lokal, GA
3. |OPBP13.002 | Tangensial Eksisi Dini dengan Skin Grafting , LA
4. THT13.002 Atikoantrotomi, GA
5. |THT13.004 Bronkoskopi Ekstraksi/Biopsi, GA
6. |THT13.005 Caldwel Luc, GA
7. |THT13.006 Dekompresi Nervus Fasialis, GA
8. |THT13.007 Ekstraksi Angiofibroma Juvenile, GA
9. |[THT13.008 Koreksi Atresi Koanal Membranous (Derajat 1), GA
10. |THT13.009 Maksilektomi Partial, GA
11. |THT13.010 Mastoidektomi Radikal, GA
12. |THT13.011 Meatoplasti Derajat 1, GA
13. |THT13.012 Operasi Kelenjar dan Saluran Air Liur Derajat 1, GA
14. |THT13.013 Operasi pada Faring 1, GA (Faringektomi)
15. |THT13.014 Operasi Sinus Frontalis Pendekatan Killian, GA
16. |THT13.015 Operasi Uvula 2, GA (Uvulorafi/ Uvulektomi)
17. |THT13.016 Palatoplasti, GA
18. |THT13.017 Rinotomi Lateral Derajat 2, GA
19. |THT13.018 Tripel Endoskopi (LD dan Trakeoskopi dan Esofagoskopi), GA
20. |OPBU13.001 | Vesikolitotomi, GA
21. |OPBU13.002 | Abdominal Lepectomy Sederhana, GA
22. |OPBT13.001 | Ganglion Poplitea, GA
23. |OPMT13.001 | Glaukoma dan Katarak tanpa IOL, LA
24. |OPBR13.001 | Separasi Simple Syndactyly, GA
25. |OPBS13.001 | Repair Vulnus Appertum Scalp (20,1 s/d 30 cm), GA
26. |OPBP13.003 | Eksisi Rinofima, LA
27. |OPBP13.004 | Jahit Luka di Wajah Daerah Estetik Unit, LA
28. |OPBP13.005 | Jahit Luka di Wajah dengan Kerusakan Komplek, LA
29. |OPBP13.007 | Revisis Parut di luar Wajah, LA
30. |[OPBR13.002 | Tendon Repair, LA
31. |OPBR13.003 | Mallet Finger Repair, LA
32. |THT13.020 Insisi Abses Retroaurikula
33. |THT13.021 Esofagoskopi 1 (-/+ Ekstraksi Benda Asing)
34. |DRG13.001 Gingivoplasty
35. [OBG13.001 Kuretase Mola, GA
36. [OBG13.002 Gemelli Spontan, Tindakan Pervagina
37. |OBG13.003 MOW Interval: Laparoskopi, LA
38. |OBG13.004 MOW Interval: MiniLAp, LA
39. |OBG13.005 MOW Post Partum, LA
40. |OBG13.006 Repair Perineum Total, GA

14. SEDANG 4

NO. KODE JENIS TINDAKAN
1. |THT14.001 Cottle Derajat 1, GA
2. |THT14.002 Ekstraksi Transpalatal Angiofibroma Juvenile, GA
3. |THT14.003 Killian Derajat 2, GA
4. |[THT14.004 Konkotomi Derajat 2, GA
5. |THT14.005 Koreksi Transeptal Atresi Koanal Bony Derajat 2, GA
6. |THT14.006 Operasi Kelenjar dan Saluran Air Liur Derajat 2,GA




7. |THT14.007 Operasi Sinus Edmoid (Etmoidektomi Ekstranasal), GA
8. |THT14.008 Operasi Sinus Frontalis Pendekatan Osteoplasti, GA
9. |OPBT14.001 | Eksplorasi Corpus Alienum Komplikated, GA

10. |OPBT14.002 | Perikardiostomi, LA

11. |OPBT14.003 | Pericardiocentesis, LA

12. |OPBP14.001 | Double Rotation Skin Flap, LA

13. |OPBP14.002 | Labioplasty pada Microform, LA

14. |OPBP14.003 | Revisi dengan Simple Z Plasty, LA

15. |OPBP14.004 | Revisi Parut dengan Simple Advancement Flap, LA
16. |THT14.009 Adenotonsilektomi, GA

17. |OBG14.001 Rekonstruksi Tuba, GA

18. |OBG14.002 Hysteroraphi, GA

19. |OBG14.003 KET, GA

20. |OBG14.004 Kistektomi, GA

21. |OBG14.005 Debulking, LA

22. |OBG14.006 Abses Ovarial (Tubo Ovarial Abses ), GA

23. |0OBG14.007 Perineo Plasty, LA

24. |OBG14.008 Perforasi dan Cranioclasi/Cunam Muzeaux, LA

25. |OBG14.009 Eviserasi, LA

26. |OPBT14.004 | Pasang CVC, LA

27. |OPBT14.005 | Pasang Double Lumen, LA

28. |OPBP14.005 | Eksisi Keloid

29. |[THT14.010 Insisi Abses Leher Dalam

30. |THT14.011 Rekonstruksi CAE

31. |THT14.012 Drainage and Cleaning Cavum Tympani and Mastoid
32. |THT14.013 Eksisi Kista Preaurikular

33. |THT14.014 Ekstraksi Benda Asing Laring dengan Laringoskopi Direk




15. SEDANG 5

NO. KODE JENIS TINDAKAN
1. |OPBR15.001 [ Amputasi Ekstremitas, GA
2. |OPBR15.002 | Arthroscopic Diagnostic/ Arthroscopic Wash Out, GA
3. |OPBR15.003 | Arthroscopy Surgery Simple, GA
4. OPBR15.004 | Artrodesis Sendi Besar, GA
5. OPBR15.005 | Debridement, Sequestrectomy dan Guttering pada Osteomielitis
6. |OPBR15.006 | Debridement pada Major Crush Injury, GA
7. OPBR15.007 | Dislokasi Sendi Lama, GA
8. |OPBR15.008 | Eksisi Major dari Tumor Ganas, GA
9. |[OPBR15.009 | Eksisi Polydactyly Complex, GA
10. |OPBR15.010 | Eksisi Tumor Jinak (Hamartoma, Osteochondroma) Multiple, GA
11. |OPBR15.011 | Fiksasi Interna Sederhana, GA
12. |OPBR15.012 | Kelainan Tangan Bawaan Sederhana, GA
13. |OPBR15.013 | Koreksi Osteotomi Sederhana (Cubitus Varus), GA
14. |OPBR15.014 | Open Reduction dan Screw Fixation dari Fraktur Lip Aceptebulum, GA
15. |OPBR15.015 | Open Reduction Ekternal Fixation (Eks.Fixateur), GA
16. |OPBR15.016 | Operasi Clavicula, Acromion, Scapula dan AC Joint, GA
17. |OPBR15.017 | Operasi Hallux Valgus, GA
18. |OPBR15.018 | Ops. Rekonstruksi Dislokasi Patella Habitual/Rekuren, GA
19. |OPBR15.019 | ORIF (Plate - Screw, Nail), GA
20. |OPBR15.020 | ORIF dengan Wire (TBW Ptelalolecranon) dan Screw, GA
21. |OPBR15.021 | Pemasangan Closed Intramedullary Nailing (Interlocking), GA
22. |OPBR15.022 | Pembebasan Major Soft Tissue, Otot, dan Tendon pada Deformitas
23. |OPBRI15.023 | Pengangkatan Implant Kompleks/Multiple, GA
24. |OPBR15.024 | Repair Ekstensor Tendon Tunggal, GA
25. |OPBR15.025 | Repair Flexor Tendon Tunggal, GA
26. |OPBR15.026 | Reseksi Arthoplasti Sendi Besar: Gridlestone, GA
27. |OPBR15.027 | Sinovektomi Sendi Besar, GA
28. |OPBR15.028 | Tendon Grafting, LA
29. |OPBR15.029 | Tendon Repair Multiple, LA
30. [OPBR15.030 | Tendon Transfer Tunggal, LA
31. |OPBR15.031 | Triple Arthrodesis, GA
32. |OPBP15.001 | Alveolar Bone Graft dengan Allograft, GA
33. |OPBP15.002 | Chordee Excision, GA
34. |OPBP15.003 | Double Rotation Skin Flap, GA
35. |OPBP15.004 | Eksisi Haemangioma dengan Skin Flap Lokal, LA
36. |OPBP15.005 | Eksisi Haemangioma dengan Skingrafting, LA
37. |OPBP15.006 | IOID dan Archbarr Fraktur 1 Sisi, GA
38. |OPBP15.007 | Labioplasty Sumbing Bilateral, GA
39. |OPBP15.008 | Lip Reduction, LA
40. |[OPBP15.009 | Palatoplasty Incomplete, GA
41. |OPBP15.010 | Release Kontraktur dengan Skin Flap, LA
42. |OPBP15.011 | Repair Involutional Ptosis, LA
43. |OPBP15.012 [ Repair Palpebra dengan Local Skin Flap, LA
44. |OPBP15.013 | Repair Palpebra dengan Skin Graft, LA
45. |OPBP15.014 | Repair Polysyndactyly, GA
46. |OPBP15.015 | Revisi dengan Multiple Z Plasty/W Plasty, LA
47. |OPBP15.016 | Soft Tissue Rekonstruksi, LA
48. |OPBP15.017 | Split Thickness Skin Graft (STSG) Luas dengan Perawatan Khusus, GA
49. |OPBO15.001 | Amputasi Ekstremitas Single, GA
50. |OPBO15.002 | AmputasiJari > 1, GA




51. |OPBA15.001 | Appendektomi dengan Komplikasi, GA

52. |OPBD15.002 | Bypass Enterokolostomi/Enteroenterostomi, GA

53. |OPBD15.003 | Drainase Eksterna Koledokus (CBD), GA

54. |OPBD15.004 | Eksisi Kista Mesenterial, GA

55. |OPBD15.005 | Endoskopi Biopsi Tumor Esofagus/Gaster /Duodenum, LA
56. |OPBD15.006 | Endoskopi Dilatasi Striktur Esofagus, LA

57. |OPBD15.007 | Endoskopi Gastostomi/Gastrojejunostomi Perkutan (PEG/PEGJ), LA
58. |OPBD15.008 | Endoskopi Injeksi/Skleroterapi Intralesi Striktur, LA
59. |OPBD15.009 | Endoskopi Polipektomi, LA

60. [OPBD15.010 | Fistulotomi Fistula Ani Kompleks, GA

61. |OPBD15.011 | Flap Advancement Fistula Ani, GA

62. |OPBD15.012 | Hemoroidektomi dengan Stapler, GA

63. |OPBD15.013 | Hemoroidektomi Grade IV, GA

64. |OPBD15.014 | Herniorafi Konvensional Bilateral pada Hernia Inguinal dan
65. |OPBD15.015 | Herniorafi Konvensional Permagna pada Hernia Inguinal dan Femoral, GA
66. [OPBD15.016 | Herniorafi Tension Free (dengan Mesh) UniLateral, GA
67. |OPBD15.017 | Kolonoskopi Polipektomi, GA

68. |OPBD15.018 | Kolotomi Evakuasi, GA

69. |OPBD15.019 | Laparoskopi Diagnostik, GA

70. |OPBD15.020 | Laparotomi Repair Prolaps Rektum, GA

71. |OPBD15.021 | Prosedur Seton Fistula Ani, GA

72. |OPBD15.022 | Reanastomosis Pasca Kolostomi, GA

73. |OPBD15.023 | Repair Defek Kecil dengan Mesh Hernia Umbilikal dan Insisional, GA
74. |OPBD15.024 | Repair Fistel Enterokutan, GA

75. |OPBD15.025 | Repair Fistula Ani dengan Fibrin Glue, LA

76. |OPBD15.026 | Repair Prolaps Rektum Transanal/Transperineal, GA
77. |OPBD15.027 | Repair Ruptur Diafragma < 5 cm, GA

78. |OPBD15.028 | Reseksi Rektokel, GA

79. |OPBD15.029 | Sfingterotomi Ampula Vateri Transuodenal, GA

80. |[OPBD15.030 | Strikturoplasti Adesi Usus, GA

81. |[THT15.001 Cottle Derajat 2, GA

82. |THT15.002 Koreksi Transpalatal Atresi Koanal Bony Derajat 3, GA
83. |OPBU15.001 | Bladder Neck Incision (BNI)/ TUIP, GA

84. |OPBU15.002 | Collins Knife, GA

85. |OPBU15.003 | Eksternal Urethrotomi/Johansen I, GA

86. |OPBU15.004 | End to End Anastomose Uretra, GA

87. |OPBU15.005 | Epididimektomi, GA

88. |OPBU15.006 | Excisi Jaringan Fibrous Penis, GA

89. |OPBU15.007 | Extended Pyelolithotomi, GA

90. |OPBU15.008 | Hipospadia: Repair Fistel Urethrocutan, GA

91. |OPBU15.009 | Internal Urethrotomi/Sachse, GA

92. |OPBU15.010 | Koreksi Chordae/Chordectomi, GA

93. [OPBU15.011 | Koreksi Priapismus, GA

94. |OPBU15.012 | Lithotripsi/Ekstraksi Batu, GA

95. |OPBU15.013 | Nefropeksi, GA

96. |OPBU15.014 | Nefrostomi Open - BiLateral, GA

97. |OPBU15.015 | Nephrolithotomi , GA

98. |OPBU15.016 | Orkidektomi: Tumor Testis, GA

99. [OPBU15.017 | Partial Nefrektomi: Enukleasi Kista Ginjal, GA

100. [OPBU15.018 | Partial Nefrektomi: Heminefrektomi, GA

101. |OPBU15.019 | Penektomi Partial, GA

102. |OPBU15.020 | Perineostomi, GA

103. |OPBU15.021 | Pielolitotomi, GA




104. |OPBU15.022 | Renorhaphy (Repair Ginjal), GA

105. |OPBU15.023 | Repair Buli, GA

106. |OPBU15.024 | Repair Fraktur Penis, GA

107. |OPBU15.025 | Reseksi Parsial: Urachus, GA

108. |OPBU15.026 | Simple Nefrektomi, GA

109. |OPBU15.027 | Sistektomi Partial, GA

110. |OPBU15.028 | Sistektomi Segmental/Partial, GA

111. |OPBU15.029 | Troichar Litotripsi, GA

112. |OPBU15.030 | TVT (Tension Free Vaginal Tipe), GA

113. |OPBU15.031 | Uretero Cutaneostomi, GA

114. |OPBU15.032 | Ureterolisis, GA

115. |OPBU15.033 | Ureterolithotomi, GA

116. |OPBU15.034 | Ureterostomi, GA

117. |OPBU15.035 | Urethrolithotomi, GA

118. |OPBP15.018 | Buried Dermal Flap (Thompson Procedure), GA

119. |OPBP15.019 | Distant Flap, GA

120. |OPBP15.020 | Finger Tip Injury Repair - Composite Graft, LA

121. |OPBP15.021 | Fraktur dan Dislokasi - Orif dengan Miniplate, GA

122. |OPBP15.022 | Insersi Tulang Rawan Telinga akibat Avulsi Telinga, LA

123. |OPBP15.023 | Kontraktur Tangan dan Jari, LA

124. |OPBP15.024 | Labioplasty Bilateral, GA

125. |OPBP15.025 | Lengthening Penis, GA

126. |OPBP15.026 | Liposuction 1 Area, LA

127. |OPBP15.027 | Operasi Rekonstruksi: Hidung, LA

128. |OPBP15.028 | Operasi Rekonstruksi: Palpebra, LA

129. |OPBP15.029 | Operasi Rekonstruksi: Tangan dan Jari Jari, LA

130. |OPBP15.030 | Operasi Rekonstruksi: Telinga, LA

131. [OPBP15.031 | Operasi Skin Flap yang Lain yang Lebih Komplek, LA

132. |OPBP15.032 | Operasi Rekonstruksi: Defek/ Kelainan Muka, LA

133. [OPBP15.033 | Operasi Rekonstruksi: Defek/Kelainan Tubuh yang Lain, LA

134. [OPBP15.034 | Palatoplasty Complete, GA

135. |OPBP15.035 | Rekonstruksi dengan Alloplastic Material, LA

136. [OPBP15.036 | Rekonstruksi dengan Skin Flap Kompleks, LA

137. |OPBP15.037 | Rekonstruksi dengan Skin Flap Lokal, GA

138. [OPBP15.038 | Rekonstruksi dengan Skin Grafting, GA

139. |OPBP15.039 | Rekonstruksi Ibu Jari - Deepening First Digital Web Space, LA

140. [OPBP15.040 | Rekonstruksi Kelainan Genetalia Eksterna yang Lain, LA

141. |OPBP15.041 | Rekonstruksi Kelainan Telinga yang Lain, LA

142. [OPBP15.042 | Release Kontraktur dengan Skin Flap, GA

143. [OPBP15.043 | Release Kontraktur Leher, LA

144. [OPBP15.044 | Repair Blepharoptosis, LA

145. |OPBP15.045 | Repair Fistel Palatum, GA

146. [OPBP15.046 | Repair Fistel Urethra Complex, GA

147. |OPBP15.047 | Repair Palpebra dengan Free Tarsoconjunctival Graft, GA

148. [OPBP15.048 | Repair Palpebra dengan Hard Palate Mucosal Graft, GA

149. |OPBP15.049 | Repair Palpebra dengan Oral Mucosal Graft, GA

150. [OPBP15.050 | Repair Palpebra dengan Posterior Lamellar Reconstruction, GA

151. |OPBP15.051 | Repair Palpebra dengan Septal Chondromucosal Graft, GA

152. |OPBP15.052 | Repair Palpebra dengan Skin Flap Regional, LA

153. |OPBP15.053 | Repair Palpebra dengan Sliding Transconjunctival Flap, LA

154. [OPBP15.054 | Repair Palpebra Komplek, GA

155. |OPBP15.055 | Reseksi Rahang, GA

156. [OPBP15.056 | Revisi dengan Simple Z Plasty, GA




157. |OPBP15.057 | Revisi Labioplasty, LA

158. [OPBP15.058 | Revisi Parut dengan Simple Advancement Flap, GA
159. |OPBP15.059 | Rhynophyma Repair, LA

160. [OPBP15.060 | Secondary Lip Repair , GA

161. |OPBP15.061 | Separasi Complex Syndactyly, GA

162. |OPBP15.062 | Skin and Fascial Grafts, LA

163. |OPBP15.063 | Skin Flap Lokal Komplek, LA

164. [OPBP15.064 | Skin Grafting yang Luas, GA

165. |OPBP15.065 | Staged Subcutaneous Excision Underneath Flaps, GA
166. [OPBP15.066 | Stiff Finger Joint - Capsulotomy - Tenolysis, LA
167. |OPBP15.067 | Stiff Finger Joint - Volar Plate Release, LA

168. [OPBP15.068 | Tangensial Eksisi Dini dengan Skin Grafting, GA
169. |OPBO15.003 | Amputasi 1, GA

170. [OPBO15.004 | Diseksi Kelenjar Ingunial, GA

171. |OPBO15.005 | Diseksi Radical Leher, GA

172. |OPBO15.006 | For Quarter Amputation Maksilektomi, GA

173. [OPBO15.007 | Glossektomi, GA

174. [OPBO15.008 | Hemiglosektomi, GA

175. |OPBO15.009 | Laryngectomy, GA

176. [OPBO15.010 | Mandibulektomi Hemi, Segmental, Partial, GA
177. |OPBO15.011 | Mastektomi Sederhana, GA

178. |OPBO15.012 | Operasi Pull Trough, GA

179. |OPB0O15.013 | Parotidektomi Ekstended, GA

180. |OPBO15.014 | Parotidektomi Radical, GA

181. |OPBO15.015 | Parotidektomi Superficialis, GA

182. [OPB0O15.016 | Parotidektomi Total, GA

183. [OPBO15.017 | Parotidektomi, GA

184. |OPB0O15.018 | Partial Maksilektomi, GA

185. |OPBO15.019 | Radical Mastectomy, GA

186. |OPBO15.020 | Regional Radical Arterial Perfussion, GA

187. |OPBO15.021 | Tirodektomi Dunhill, GA

188. [OPB0O15.022 | Tirodektomi Lobektomi, GA

189. |OPB0O15.023 | Total Glosektomi, Partial, GA

190. [OPBA15.001 | Appendektomi Elektif/tanpa Komplikasi, GA
191. [OPBA15.002 | Cryptectomy/Fistulectomy, GA

192. |OPBA15.003 | Drainage Eksterna Kista Pankreas Terinfeksi/Immature, GA
193. [OPBA15.004 | Drainage Interna Traktus Biliaris, GA

194. |OPBA15.005 | Drainase Interna Pseudokiste Pankreas/Kistogastostomi, GA
195. |OPBA15.006 | Duodenoduodenostomi, GA

196. |OPBA15.007 | Eksisi/Debulking Hygroma Colli, GA

197. |OPBA15.008 | Eksisi Pseudokiste Pankreas, GA

198. |OPBA15.009 | Hemikolektomi Dekstra, GA

199. |OPBA15.010 | Hemikolektomi Sinistra, GA

200. |OPBA15.011 | Kimura Procedure, GA

201. |OPBA15.012 | Klitoroplasti, GA

202. |OPBA15.013 | Ladd's Procedure, GA

203. |OPBA15.014 | Laparatomi Explorasi/Diagnostik, GA

204. |OPBA15.015 | Lobektomi/Segmentektomi Hepar, GA

205. |OPBA15.016 | Operasi Stoma yang Lain, GA

206. |OPBA15.017 | Postero Sagital Anorektoplasti (P S A ), GA

207. |OPBA15.018 | Prosedur 1 Tahap Koreksi Hipospadia, GA

208. |OPBA15.019 | Prosedur Defibitif Hernia Diafragmatika, GA
209. |OPBA15.020 | Prosedur Definitif Eventrasio Diafragmatika, GA




210. |OPBA15.021 [ Prosedur Definitif Penyakit Hirschsprung (Duhamel, Soave), GA
211. |OPBA15.022 | Prosedur Definitif Penyakit Hirschsprung (Transanal Soave), GA
212. |OPBA15.023 | Prosedur Definitif UDT, GA

213. |OPBA15.024 | Prosedur Devaskularisasi Hipertensi Portal, GA
214. |OPBA15.025 | Release Chorde, GA

215. |OPBA15.026 | Repair Duktus Urakus Persisten, GA
216. |OPBA15.027 | Reseksi Low Anterior, GA

217. |OPBA15.028 | Reseksi Neuroblastoma, GA

218. |OPBA15.029 | Reseksi Tumor Hepar, GA

219. |OPBA15.030 | Reseksi Tumor Sacrococcygeal, GA

220. |OPBA15.031 | Reseksi Tumor Wilm, GA

221. |OPBA15.032 | Splenektomi Parsiel/Total, GA

222. |OPBA15.033 | Urethroplasty, GA

223. |OPMT15.001 | Dacryocystectomy dan Dacryocystorhinostomy, GA
224. |OBG15.001 Wertheim, GA

225. |OBG15.002 Perforasi, GA

226. |OPMT15.002 | Blefaroplasty Superior/Inferior, GA

227. |OPMT15.003 | Cyclo Cryo Destruction , GA

228. |OPMT15.004 | Ekstraksi Katarak Manual tanpa IOL, GA
229. |OPMT15.005 | Iridektomi Perifer/Optik, GA

230. |OPMT15.006 | Repair Ruptur Korneosklera, GA

231. |[OPMT15.007 | Trabekulektomi, GA

232. |OPMT15.009 | Rekonstruksi Palpebra, LA

233. |OPMT15.010 | Rekonstruksi Soket, LA

234. |OPMT15.011 [ Reposisi Extropion , LA

235. |OPMT15.012 | Secondary IOL Implantation, LA

236. |OPMT15.013 | Xantelasma, LA

237. |OPMT15.014 | Biopsi Incisi/Orbitotomi Anterior, GA
238. |OPMT15.015 | Brow Reconstruction, GA

239. |OPMT15.016 | Reposisi Extropion, GA

240. |OPMT15.017 | Secondary IOL Implantation, GA

241. |OPMT15.018 | Eviscerasi dengan atau tanpa DFG, GA
242. |OPMT15.019 | Aspirasi Massa Lensa, GA

243. |OPBP15.069 | Insersi CVC dengan GA

244. |OPBO15.024 | Eksisi Lipoma

245. |OPBP15.070 | Eksisi Ateroma pada Wajah

246. |THT15.003 Polipectomy 1

247. |OPBT15.001 | Striping Varises, GA

248. |OPBP15.071 | IOID dan Imf (Eyelet) Fraktur 1 Sisi, GA
249. |OPMT15.020 | Triple Procedure, LA

250. |OPMT15.021 | Dacryocystorhinostomy, GA

251. |OPMT15.022 | Keratoplasty, GA

252. |OPMT15.023 | Orbitotomi Lateral, GA

253. |OPMT15.024 | Reposisi Fraktur Orbita, GA

254. |OPMT15.025 | Anterior Lameral Reposition, GA

255. |OPMT15.026 | Fascia Lata/Pericard/Mucosa Bibir Graft (Cornea) , GA
256. |OPMT15.027 | Reposisi IOL/Iris/Reformasi COA, GA
257. |OPMT15.028 | Blefaroplasty Superior/Inferior, LA

258. |OPMT15.029 | Cyclo Cryo Destruction , LA

259. |OPMT15.030 | Ekstraksi Katarak Manual tanpa IOL, LA
260. [OPMT15.031 | Eviscerasi, LA

261. |OPMT15.032 | Iridektomi Perifer/Optik, LA

262. |OPMT15.033 | Repair Ruptur Korneosklera, LA




263.

OPMT15.034

Trabekulektomi, LA

264.

OPMT15.035

Pneumatic Retinopexi, GA

16. SEDANG 6

NO. KODE JENIS TINDAKAN
1. |THT16.001 Polipectomy 2
2. |THT16.002 Reseksi Lesi Hidung
3. |THT16.003 Konkotomi 1
4. |THT16.004 Faringotomi/Faringektomi
5. |THT16.005 Uvulektomi/Uvulotomi
6. |THT16.006 Reduksi Terbuka Fraktur Hidung
7. |THT16.007 Rhinoplasty
8. |THT16.008 Septoplasty
9. |THT16.009 Bedah Laring Mikroskopik
10. |OPMT16.001 | Ekstraksi Katarak Manual dan IOL, GA
11. |THT16.010 Uvuloplasty
12. |THT16.011 Faringoplasty
13. |OPMT16.002 | Ekstraksi Katarak Manual dan IOL, LA
14. |OPBP16.001 | Genital Aesthetic Surgery — Vaginoplasty, GA
17. BESAR 1
NO. KODE JENIS TINDAKAN
1. |THT17.001 FESS/BSEF (Bedah Sinus Endoskopi Fungsional) Derajat 2, GA
2. |OPBR17.001 | Artroplasti Interposisi, GA
3. |OPBP17.001 | Revisi dengan Multiple Z Plasty/W Plasty, GA
4. |OPMT17.001 | Biopsi/Wide Eksisi dan Rekonstruksi, GA
5. |THT17.002 Atikoantrotomi Miringoplasti/GA
6. |THT17.003 Deseksi Leher Radikal, GA
7. |THT17.004 Glosektomi/GA
8. |THT17.005 Laringektomi Total/GA
9. |[THT17.006 Maksilektomi Total/GA
10. |THT17.007 Mastoidektomi Radikal dan Rekonstruksi/GA
11. |THT17.008 Meatoplasti Derajat 2 /GA
12. |THT17.009 Operasi pada Faring 2/GA (Faringektomi)
13. |THT17.010 Rinoplasti Derajat 1/GA
14. |THT17.011 Septoplasti, GA
15. |OPBR17.002 | Amputasi 2, GA
16. |OPBT17.001 | Arteri Vena Fistula Komplikasi, LA
17. |OPBT17.002 | Babcock Eksisi Varises, GA
18. |OPBT17.003 | Pasang Shapp Plate kurang dari 4 Kostae, GA
19. |OPBS17.001 | Burhole Insersi ICP Monitoring Subdural, GA
20. [OPBS17.002 | Burhole Insersi Subdural Kateter, GA
21. |OPBS17.003 | Eksisi Neurofibroma N. Cutaneus, GA
22. |OPBS17.004 | Elevasi Fraktur Depresi Skull, Simple Extradural, GA
23. |OPBS17.005 | Pelepasan Ventrikuloperitoneal Shunt, GA
24. |OPBS17.006 | Release dan Eksisi Carpal Tunnel, LA
25. |OPBP17.002 [ Alveolar Bone Graft dengan Autograft, GA
26. |OPBP17.003 | Facial Rejuvenation - Mini Facelift, LA
27. |OPBP17.004 | Fasciocutaneus Flap, GA
28. |OPBP17.005 | IOID dan Archbarr Fraktur 2 Sisi, GA
29. |OPBP17.006 | LIP Augmentation, LA




30. |OPBP17.007 [ Operasi Estetik Kelopak Mata Bawah, LA

31. |OPBP17.008 | ORIF dan Titanium Mini Plate Approach Ektra Oral 1 Sisi, GA

32. |OPBP17.009 | ORIF untuk Fraktur Le Fort II, GA

33. |OPBP17.010 | Repair Bibir dengan Bernard - Burows Flap, GA

34. |OPBR17.003 | Tendoplasty, GA

35. |OPBR17.004 | Arthroscopic Reconstruction Ligament Simple, GA

36. |OPBR17.005 | Arthroscopic Surgery (Partial Menissectomy), GA

37. |OPBR17.006 | Ekstensor Tendon Repair Multiple, GA

38. |OPBR17.007 | Fiksasi Interna yang Kompleks, GA

39. |[OPBR17.008 | Flexor Tendon Repair Multiple, GA

40. |OPBR17.009 | Free Vascularized Bone Graft (Life Fibular Graft), GA

41. |OPBR17.010 | Free Vascularized Flap, GA

42. |OPBR17.011 | Hemiartroplasti Panggul (Austin Moore Prosthese, Thompson Prosthese), GA

43. |OPBR17.012 | Instrumentasi Tulang Belakang (Fraktur), GA

44. |OPBR17.013 | Kelainan Congenital (CDH, Clubhand), GA

45. |OPBR17.014 | Ligament Reconstructive Surgery, GA

46. |OPBR17.015 | Micro Surgery Repair dari Saraf Tepi, GA

47. |OPBR17.016 | Microsurgery, GA

48. |OPBR17.017 | Nerve Grafting, Interfascicular Repair and Neuromuscular Transfer
(Branchial Plexues Injury ), GA

49. |OPBR17.018 | Open Door laminoplasty, GA

50. |OPBR17.019 | Open Reduction dan Pemasangan Reconstruction Plate pada Acetabular Fracture, GA

51. |OPBR17.020 | Openreduction dan Pemasangan Reconstruction Plate pada Acetabulum, GA

52. |OPBR17.021 | Operasi Delayed/Non Union, GA

53. |OPBR17.022 | Operasi Koreksi pada Deformitas Tulang , Sendi, dan Kontraktur
( Malunion, Righ Tibial Osteotomy, Femoral Osteotomy ), GA

54. |OPBR17.023 | ORIF dengan Angled Blade Plate/DHS/DCS, GA

55. |OPBR17.024 | Pemasangan Closed Intramedullarynailling ( Interlocking Nail ), GA

56. |OPBR17.025 | Pembebasan Major Soft Tissue, Otot dan Tendon pada Deformitas Cerebral Palsy, GA

57. |OPBR17.026 | Tendon Grafting, GA

58. |OPBR17.027 | Tendon Repair Multiple, GA

59. |OPBR17.028 | Tendon Transfer Multiple, LA

60. [OPBR17.029 | Tumor Tulang (Rekonstruksi Tulang), GA

61. |THT17.012 Timpanoplasti Tipe 3, GA

62. |OPBD17.001 | Divertikulektomi Duodenum, GA

63. |OPBD17.002 | Duodenotomi Evakuasi Benda Asing, GA

64. |OPBD17.003 | Duodenotomi Sfingterotomi, GA

65. |OPBD17.004 | Eksisi Luas Melanoma/Karsinoma Sel Basal Anus, GA

66. |OPBD17.005 | Eksisi Luas Tumor Dinding Abdomen, GA

67. |OPBD17.006 | Eksisi Tumor Retroperitoneal, GA

68. [OPBD17.007 | Endoskopi Ligasi Varises Esofagus, GA

69. |OPBD17.008 | Esofagoskopi Reseksi Mukosa pada Tumor Jinak, GA

70. |OPBD17.009 | Gastrotomi Evakuasi Benda Asing, GA

71. |OPBD17.010 | Hernio - Laparotomi pada Hernia Inguinal dan Femoral, GA

72. |OPBD17.011 | Herniorafi dengan Repair Usus pada Hernia Inguinal dan Femoral, GA

73. |OPBD17.012 | Herniorafi pada Hernia Interna/Hernia Perineal, GA

74. |OPBD17.013 | Herniorafi Tension Free BiLateral pada Hernia Inguinal dan Femoral, GA

75. |OPBD17.014 | Kolesistektomi dengan Kolangiografi Intraoperatif (I0C), GA

76. |OPBD17.015 | Kolesistektomi Terbuka Simpel, GA

77. |OPBD17.016 | Kolesistojejunostomi, GA

78. |OPBD17.017 | Kolonoskopi Polipektomi Multipel, GA

79. |OPBD17.018 | Kolostomi dengan Laparotomi, GA

80. |[OPBD17.019 | Laparoskopi Adesiolisis, GA




81. |OPBD17.020 | Laparoskopi Appendektomi, GA

82. [OPBD17.021 | Laparoskopi Biopsi, GA

83. |OPBD17.022 | Laparoskopi Eksisi Kista Hepar, GA

84. |OPBD17.023 | Laparoskopi Eksisi Kista Mesenterial, GA

85. |OPBD17.024 | Laparoskopi Gastostomi, GA

86. |OPBD17.025 | Laparoskopi Herniorafi UniLateral pada Hernia Inguinal dan Femoral, GA
87. |OPBD17.026 | Laparoskopi Kolesistektomi, GA

88. |OPBD17.027 | Laparotmi Appendektomi, GA

89. |OPBD17.028 | Minilap Kolesistektomi, GA

90. |OPBD17.029 [ Repair Fistula Rektovaginal, GA

91. |OPBD17.030 | Repair Ruptur/Perforasi Duodenum/Usus Halus, GA
92. |OPBD17.031 | Repair Ruptur/Perforasi Gaster, GA

93. |OPBD17.032 | Repair Ruptur Diafragma > 5 cm, GA

94. |OPBD17.033 | Repair Ruptur Esofagus, GA

95. |OPBD17.034 | Reseksi Kolon Segmental, GA

96. |OPBD17.035 | Reseksi Tumor Duodenum, GA

97. |OPBD17.036 | Reseksi Usus Segmental, GA

98. [OPBD17.037 | Sitoreduksi Tumor Retroperitoneal, GA

99. |THT17.013 Dakriosistorinotomi (DCR), GA

100. [THT17.014 Deseksi Leher Fungsional, GA

101. |THT17.015 Operasi Sinus Sfenoid (Sfenoidektomi), GA
102. |THT17.016 Rinoplasti Derajat 2, GA

103. |THT17.017 Stapedektomi, GA

104. |OPBU17.001 | Anastomose Ureter, GA

105. [OPBU17.002 | Bivalve Nefrolithotomi, GA

106. |OPBU17.003 | Bivalve Nefrolitotomi, GA

107. |OPBU17.004 | Divertikulektomi Vesica, GA

108. [OPBU17.005 | Epididimo - Vasostomi (Mikro), GA

109. |OPBU17.006 | Epispadia: Repair, GA

110. [OPBU17.007 | Hipospadia: Urethroplasti, GA

111. |OPBU17.008 | Nefroureterektomi, GA

112. |OPBU17.009 | Operasi Peyroni, GA

113. |OPBU17.010 | Partial Nefrektomi: Horse - Shoe, GA

114. |OPBU17.011 | Penektomi Total, GA

115. [OPBU17.012 | Prostatektomi Retropubik (Millins Procedure), GA
116. |OPBU17.013 | Prostatektomi Suprapubik (Freyer Procedure), GA
117. |OPBU17.014 | Prothese Penis, GA

118. [OPBU17.015 | Psoas Hitch/Boari Flap, GA

119. [OPBU17.016 | Pyeloplasti, GA

120. [OPBU17.017 | Radical Nefrektomi: Kavotomi, GA

121. |OPBU17.018 | Radical Nefrektomi: Limfadenektomi, GA

122. |OPBU17.019 | Radical Prostatektomi, GA

123. |OPBU17.020 | Radikal Nefrektomi, GA

124. |OPBU17.021 | Rekonstruksi Bladder Neck, GA

125. |OPBU17.022 | Rekonstruksi Vesica: Psoas Hitch/Board Flap, GA
126. [OPBU17.023 | Rekonstruksi Vesica: Sistoplasti Reduksi, GA
127. |OPBU17.024 | Renovaskuler Rekonstruksi, GA

128. |OPBU17.025 | Repair Fistula Entero Vesica, GA

129. |OPBU17.026 | Repair Fistula Uretero - Vaginal, GA

130. |OPBU17.027 | Repair Fistula Vesico Vaginal, GA

131. |OPBU17.028 | RP - Limfadenektomi, GA

132. |OPBU17.029 | Trans Urethral: Lithotripsi/Ekstraksi Batu, GA
133. [OPBU17.030 | Transplantasi Ginjal (Donor): Nefrektomi, GA




134. |OPBU17.031 | Transplantasi Ginjal (Resipien), GA

135. [OPBU17.032 | TU - Basket Ekstraksi/Dormia/Laso/Zeisa Sling, GA

136. [OPBU17.033 | Ureteroneosistostomi/Neoinplantasi Ureter, GA

137. [OPBU17.034 | Ureterosigmoidostomi, GA

138. |OPBU17.035 | Uretero - Ureterostomi, GA

139. [OPBU17.036 | Vasovasostomi (Mikro), GA

140. |OPBT17.005 | Amputasi Kiri Kanan, GA

141. [OPBT17.006 | Arteri Vena Fistula dengan Transposisi/Graf, GA

142. |OPBT17.007 | Pasang Pace Maker, GA

143. [OPBT17.008 | Repair Aneurisma Femoralis/Lengan Atas, GA

144. |OPBT17.009 | Repair Aneurisma Perifer, LA

145. [OPBT17.010 | Repair Ruptur Vaskuler Besar, GA

146. |OPBT17.011 | Repair Ruptur Vaskuler Perifer, GA

147. |OPBT17.012 | Trombektomi, LA

148. [OPBT17.013 | Window Torakotomi, GA

149. [OPBP17.001 | Ankylosis Release, GA

150. |OPBP17.002 | CommissuroPlasty - Ear Cartilage Graft, LA

151. [OPBP17.003 | Commissuroplasty - Regional Flap, LA

152. |OPBP17.004 | Eksisi Haemangioma dengan Composite Flap, GA

153. [OPBP17.005 | Eksisi Haemangioma dengan Composite Flap, LA

154. |OPBP17.006 | Facial Bone Countouring - Genioplasty with Silicone Implant, GA
155. [OPBP17.007 | Facial Bone Countouring - Malarplasty with Silicone Implant, GA
156. |OPBP17.008 | Facial Sling dengan Alograft, LA

157. |OPBP17.009 | Finger Tip Injury Repair - Neurovascular Island/Distant Flap, GA
158. |OPBP17.010 | Genital Aesthetic Surgery - Hymenoplasty, LA

159. |OPBP17.011 | Mandibular Reconst with Non Vascularized Bone Graft, GA
160. |OPBP17.012 | Musculocutaneus Flap, GA

161. [OPBP17.013 | Myocutaneus Flap, GA

162. |OPBP17.014 | Operasi Estetik Kelopak Bawah, GA

163. [OPBP17.015 | Operasi Estetik Kelopak Mata Atas, GA

164. [OPBP17.016 | Operasi Estetik Kelopak Mata Atas, LA

165. [OPBP17.017 | Operasi Estetik Kelopak Mata Bawah, GA

166. [OPBP17.018 | Operasi Kantung Mata dan Brow Lift, LA

167. |OPBP17.019 | Operasi Kantung Mata dan Temporal Lift, LA

168. [OPBP17.020 | ORIF dengan 1 Approach, GA

169. |OPBP17.021 | ORIF dengan Ginggivo - Bucal Approach, GA

170. [OPBP17.022 | ORIF dengan Infraciliar Approach, GA

171. |OPBP17.023 | ORIF dengan Transconjunctival Approach, GA

172. |OPBP17.024 | ORIF untuk Fraktur Le Fort I, GA

173. |OPBP17.025 | Reconstruction of Central Ray Deficiency, GA

174. |OPBP17.026 | Reconstruction of Radial Ray Deficiency, GA

175. |OPBP17.027 | Rekonstruksi dengan Skin Flap Komplek, GA

176. |OPBP17.028 | Rekonstruksi Telinga dan Elevasi Flap Daun Telinga dengan Skin Graft, GA
177. |OPBP17.029 | Repair Camptodactyly, GA

178. [OPBP17.030 | Repair Clinodactyly, GA

179. |OPBP17.031 | Repair Creeple Hypospadia, GA

180. |OPBP17.032 | Repair Ductus Nasolacrimalis, GA

181. [OPBP17.033 | Repair Ductus Parotis, GA

182. |OPBP17.034 | Repair Epispadia, GA

183. |OPBP17.035 | Repair Fistel Palatum dengan Bucal atau Lingual Flap, GA
184. [OPBP17.036 | Repair Symbrachydactyly, GA

185. |OPBP17.037 | Repalatoplasty, GA

186. [OPBP17.038 | Rhinoplasty with Silicone Implant, LA




187. |OPBP17.039 | Secondary Rhynoplasty, LA

188. [OPBP17.040 | Total Skin and Subcutaneous Tissue Excision dengan Skingraft (Charles Rocedurre), GA
189. |OPBO17.001 | Exartikulasi Sendi Paha/Bahu, GA

190. |OPBO17.002 | Lobektomi Tiroid, GA

191. [OPBO17.003 | Mandibulektomi Hemi, GA

192. |OPBO17.004 | Mandibulektomi Marginal, GA

193. |OPBO17.005 | Mandibulektomi Segmental, GA

194. |OPBO17.006 | Total Glosektomi, GA

195. |OPBA17.001 | Appendektomi Laparoskopik, GA

196. |OPBA17.002 | Eksisi Kista Duktus Koledokus + Roux En Y, GA
197. |OPBA17.003 | Hemikolektomi Dekstra - Extended, GA

198. [OPBA17.004 | Kistogastostomi Perlaparoskopi, GA

199. |OPBA17.005 | Laparatomi Appendektomi, GA

200. |OPBA17.006 | Laparoskopik Diagnostik, GA

201. [OPBA17.007 | Miles Procedure, GA

202. |OPBA17.008 | Orchydopexy Assisted Laparoskopi, GA

203. |OPBA17.009 | Prosedur Definitif Atresia Oesophagus, GA

204. |OPBA17.010 [ Prosedur Kasai/Kolangiografi Intraoperatif, GA
205. |TNPD17.001 | Pemasangan Tenchkoff Catheter untuk Peritoneal Dialysis (CAPD)
206. |OPMT17.002 | Enucleasi/Double Enucleasi dengan atau tanpa Dfg, GA
207. |OPMT17.003 | Exenterasi, GA

208. |OPMT17.004 | Koreksi Lagoftalmos, GA

209. |OPMT17.005 | Reposisi Ptosis, GA

210. |OPMT17.006 | Exenterasi dengan Penyulit, GA

211. |OPMT17.007 | Scleral Buckle, GA

212. |OPMT17.008 | Triple Procedure, GA

213. |THT17.018 Lymphadenectomy

214. |THT17.019 Ranula

215. |THT17.020 Insisi Flegmon Dasar Mulut

216. |THT17.021 Konkotomi 2

217. |THT17.022 Osteoma pada Kepala 1

218. |THT17.023 Removal Plate and Screw 1

219. |THT17.024 Maksilektomi Parsial 1

220. |THT17.025 Caldwell Luc 1

221. |THT17.026 Sinusotomy

222. |THT17.027 Mastoidektomi 2

223. |THT17.028 Biopsi Laring dengan Laringoskopi Direk

224. |OPBD17.038 | Repair Defek Besar (Diameter > 5 cm) Hernia Umbilikal dan Insisional,
225. |OPBD17.039 | Splenektomi, GA

226. |OPBU17.037 | Laparotomi Orkidektomi, GA

227. |OPBU17.038 | Orkidopeksi Maldesensus Testis, GA

228. |OPBP17.041 | Eksisi Haemangioma dengan Skin Flap, GA

229. |OPBP17.042 | Eksisi Haemangioma dengan Skingrafting, GA
230. |OPBO17.007 | Mastektomi Radikal, GA

231. |[OPBO17.008 | Tirodektomi Isthmolobektomi, GA

232. |OPBA17.011 [ Prosedur Definitif Omphalocele, GA

233. |OPBD17.040 | Hemoroidectomy GR IV dengan Eksisi Thrombus
234. |OPMT17.009 | Ekstraksi Katarak Fakoemulsifikasi + IOL, LA
235. [OPMT17.010 | Ekstraksi Katarak Fakoemulsifikasi + IOL, GA
236. |[OBG17.001 Sectio Caesaria, GA

237. |OBG17.002 KET, GA

238. |OBG17.003 Cystectomy

239. |OBG17.004 Rekanalisasi Tuba




18. BESAR 2

NO. KODE JENIS TINDAKAN
1. OBG18.001 Abdominal Graviditas, GA
2. OBG18.002 Gemelli Spontan, Tindakan Parabdominal, LA
3. OBG18.003 Ligasi, Uterina, GA
4. |OPBR18.001 | Removal Plate and Screw 2
5. |OPBP18.001 | Osteoma pada Kepala 2
6. OPBP18.002 | Lumpectomy
7. |OPBP18.003 | Hemimandibulectomy
8. |OPBT18.001 | Eksplorasi Corpus Alienum
9. |OPBP18.004 | Midfacial Degloving
10. |THT18.001 Polipectomy 3
11. |THT18.002 Adenoidectomy 2
12. |OPB0O18.001 | Tirodektomi Subtotal, GA
13. |OPBA18.001 | Herniotomi Bilateral, GA
14. |OPBT18.002 | Haemangioma Besar, GA
15. |OPBD18.001 | Kolesistektomi Terbuka dengan Penyulit, GA
16. |OPBD18.002 | Repair Defek Besar dengan Mesh Hernia Umbilikal dan Insisional, GA
17. |OPBA18.002 | Reseksi Tumor Abdomen, GA
18. |OBG18.004 Sectio Caesaria dan MOW, GA
19. |OBG18.005 Cystectomy dengan Perlekatan
20. |OBG18.006 Myomektomi, GA
19. BESAR 3
NO. KODE JENIS TINDAKAN
1. |THT19.001 Timpanoplasti Tipe 4, GA
2. |OPBR19.001 | Debridement Fraktur Terbuka
3. |OPBP19.001 | Vulnus Apertum pada Wajah
4. |OPB019.001 | Eksisi Tumor Kulit
5. |OPB0O19.002 | Radical Neck Dissection
6. |OPBT19.001 | Eksisi Hemangioma
7. |THT19.002 Tonsilektomi 2
8. |OPBD19.001 | Laparoskopi Kolesistektomi dengan Penyulit, GA
9. OPB019.003 | Tiroidektomi Total, GA
10. |OPBD19.002 | Laparotomi dengan Tindakan disertai Penyulit Lain
11. [OBG19.001 Hysterektomi Total, GA
20. BESAR 4
NO. KODE JENIS TINDAKAN
1. |OPBR20.001 | Arthroscopic Reconstruction Ligament Complex, GA
2. |OPBR20.002 | Debridement dan Fusi Anterior Tb Spine, GA
3. |OPBR20.003 | Decompressi Laminectomy untuk HNP, Tumor < Spinal Stenosis, GA
4. OPBR20.004 | Dekompresi Laminectomi untuk HNP, Canal Stenosis, GA
5. OPBR20.005 | Frakture yang Komplek (Frakture Acetabulun, F. Tulang Belakang),
6. OPBR20.006 | Ganti Sendi (Total Knec, Total HIP, Total Albow), GA
7. |OPBR20.007 | Replantation Surgery Complex, GA
8. |OPBR20.008 | Spinal Osteotomy pada Ankylosing Spondylitis, GA
9. |OPBR20.009 | Spondylitis (Anteriorfusion), GA
10. |OPBR20.010 | Total Joint Replacement (Total Knee, Total HIP, Total Elbow, Total Shoulder), GA




11. |OPBP20.001 | Medial/Lateral Canthoplasty, GA
12. |OPBP20.002 | Open Reduction with Wire/Titanium Implant, GA
13. |OPBP20.003 | Operasi Estetik Kelopak Mata Atas Bawah, LA
14. |OPBP20.004 | Repair Tendon Fleksor Tangan Tunggal, LA
15. |OPBP20.005 | Urethroplasty, GA
16. |OPBP20.006 | Z Plasty
17. |OPBP20.007 | Rotation Flap
18. |OPBP20.008 | Caldwell Luc 2
19. |OPBD20.001 | Laparotomi dengan Tindakan disertai Penyulit Infeksi Berat
20. |OPBD20.002 | Herniolaparotomi dengan Tindakan disertai Penyulit Infeksi Berat
21. |OBG20.001 Hysterektomi dengan Perlekatan
22. |0OBG20.002 Sectio Cesaria dengan Perlekatan
21. BESAR 5
NO. KODE JENIS TINDAKAN
1. |OBG21.001 Sectio Caesaria dan Hysterektomi, GA
2. |OBG21.002 Sectio Caesaria dengan Komplikasi Mayor, GA
3. |OPBP21.001 | Palatoplasty
4. |OPBP21.002 | Operasi Rekonstruksi
5. |OPBP21.003 | Flap Kulit
6. |[OPBR21.001 | Plate and Screw
7. |OPB0O21.001 | Thyroidectomy
8. |OPBO21.002 | Parotidectomy
9. |OPBP21.004 | Tindakan Eksisi Luas
10. |OPBO21.003 | Eksisi Luas pada Tumor Jaringan Lunak
11. |OPBO21.004 | Eksisi Tumor Jinak Rongga Mulut
12. |OPBO21.005 | Eksisi Kista
13. |THT21.001 Rinotomi Lateral
14. |THT21.002 Reseksi Septum
15. |THT21.003 Esofagoskopi 2 (dengan atau tanpa Ekstraksi Benda Asing)
16. |DRG21.001 Pemasangan Dental Implant
17. |OBG21.003 Hysterektomi dan Oovorektomi

22. KHUSUS/CANGGIH 1

NO. KODE JENIS TINDAKAN
1. |OPBD22.001 | Anastomosis Koloanal/Kolorektal pada Hirschsprung, GA
2. OPBD22.002 | Antrektomi dan Gastroduodenostomi, GA
3. |OPBD22.003 | Appendektomi Trangastrik (Notes), GA
4. OPBD22.004 | Devaskularisasi, GA
5. |OPBD22.005 | Divertikulektomi Esofagus, GA
6. |OPBD22.006 | Eksisi Tumor Ampula Vateri, GA
7. OPBD22.007 | Eksisi Tumor Retroperitoneal Luas, GA
8. |OPBD22.008 | Eksplorasi Batu CBD Single, GA
9. |OPBD22.009 | Ekstraksi Batu Multipel ERCP, LA
10. |OPBD22.010 | Ekstraksi Batu Single ERCP, LA
11. |OPBD22.011 | Endoscopic Retrograde Cholangiopancreatography (ECRP)
12. |OPBD22.012 | Endoskopi Evakuasi Benda Asing, LA
13. |OPBD22.013 | Endoskopi Repair Ruptur Esofagus, LA
14. |OPBD22.014 | Endoskopi Sfingterotomi Web/Ring Esofagus, LA
15. |OPBD22.015 | Endoskopi Stenting Esofagus, LA
16. |OPBD22.016 | Esofagektomi dan Transposisi Kolon, GA




17. |OPBD22.017 | Esofagektomi dan Transposisi Usus, GA

18. |OPBD22.018 | Esofagotomi Evakuasi Benda Asing, GA

19. |OPBD22.019 | Funduplikasi, GA

20. |OPBD22.020 | Gastrektomi Parsial/Subtotal dan Gastrojejunostomi, GA
21. |OPBD22.021 | Hemikolektomi pada Keganasan Appendiks, GA

22. |OPBD22.022 | Hemikolektomi, GA

23. |OPBD22.023 | Hepatikojejunostomi, GA

24. |OPBD22.024 | Hernio - Laparotomi dengan Repair Usus pada Hernia Inguinal dan
25. |OPBD22.025 | Koledokoduodenotomi, GA

26. |OPBD22.026 | Koledokojenostomi, GA

27. |OPBD22.027 | Kolesistektomi Transvaginal/Trasgastrik (Notes), GA

28. |OPBD22.028 | Kolonoskopi Reseksi Mukosa , GA

29. |OPBD22.029 | Kolonoskopi Stenting, GA

30. |OPBD22.030 | Laparoskopi Appendektomi dengan Penyulit, GA

31. |OPBD22.031 | Laparoskopi Eksplorasi Batu CBD Multipel, GA

32. |OPBD22.032 | Laparoskopi Eksplorasi Batu CBD Single, GA

33. |OPBD22.033 | Laparoskopi Funduplikasi, GA

34. |OPBD22.034 | Laparoskopi Herniorafi Bilateral pada Hernia Inguinal dan Femoral,
35. |OPBD22.035 | Laparoskopi Myotomi Heller dan Funduplikasi, GA

36. |OPBD22.036 | Laparoskopi Repair Hernia Umbilikal and Insisional, GA
37. |OPBD22.037 | Laparoskopi Reseksi/Segmentektomi/Lobektomi Hepar, GA
38. |OPBD22.038 | Laparoskopi Reseksi Abdominoperineal (Miles), GA

39. |OPBD22.039 | Laparoskopi Reseksi Anterior/Reseksi Anterior Rendah, GA
40. |OPBD22.040 | Left Hepaticojejunostomi (Longmire), GA

41. |OPBD22.041 | Laparoskopi Esofagektomi Transhiatal dan EsofagoGastostomi, GA
42. |OPBD22.042 | Omentektomi/Reseksi Omentum, GA

43. |OPBD22.043 | Pancreatektomi Radikal, GA

44. |OPBD22.044 | Pankreastikosistojejunostomi, GA

45. |[OPBD22.045 | Pankreatektomi Distal, GA

46. |OPBD22.046 | Pankreatikosistoduodenostomi, GA

47. |OPBD22.047 | Pankreatikosistogastostomi, GA

48. |OPBD22.048 | Pankreatoduodenektomi Proksimal (Prosedur Whipple), GA
49. |OPBD22.049 | Pankreatoduodenektomi Total, GA

50. |OPBD22.050 | Prosedur Hartmann, GA

51. |OPBD22.051 | Repair Fistula Esofagus, GA

52. |OPBD22.052 | Repair Hernia Diafragmatika dengan Penyulit, GA

53. |OPBD22.053 | Repair Hernia Diafragmatika, GA

54. |OPBD22.054 | Reseksi Abdominoperineal (Miles) Terbuka, GA

55. |OPBD22.055 | Reseksi Anterior/Reseksi Anterior Rendah Terbuka, GA
56. |OPBD22.056 | Reseksi Gaster Parsial, GA

57. |OPBD22.057 | Reseksi/Segmentektomi/Lobektomi Hepar Terbuka, GA
58. |OPBD22.058 | Total Kolektomi dan Anastomosis Ileorektal, GA

59. |OPBD22.059 | Total Proktokolektomi dan Anastomosis Ileoanal, GA

60. |OPBU22.001 | Ileal Coduit (Bricker), GA

61. |OPBU22.002 | Laparoskopi Nefrektomi, GA

62. |OPBU22.003 | Laparoskopi VIt, GA

63. |OPBU22.004 | Sistektomi Totalis, GA

64. |OPBT22.001 | Babcock Eksisi Varises Kiri Kanan, GA

65. |[OPBT22.002 | Decorticasi, GA

66. |OPBT22.003 | End Arterektomi Karotis, GA

67. |OPBT22.004 | Lobectomy, GA

68. |OPBT22.005 | Lumbal Symphatectomy, GA

69. |OPBT22.006 | Operasi Vaskuler, GA




70. |OPBT22.007 | Puevmectomy, GA

71. |OPBT22.008 | Repair Trachea Leher, GA

72. |OPBT22.009 [ Repair Vaskuler Komplikated, GA

73. |OPBT22.010 | Shunting, GA

74. |OPBT22.011 | Sternotomi dengan Eksisi Tumor, GA

75. |OPBT22.012 | Tomediastinomi, GA

76. |OPBT22.013 | Torakotomi Bulektomi, GA

77. |OPBT22.014 | Torakotomi Lobektomi, GA

78. |OPBT22.015 | Wedge Reseksi, GA

79. |OPBS22.001 | Laminectomi dan Eksplorasi Dekompresi Spinal Cord 1-2 Segmen Thoracal atau Lumbosacral, GA

80. |OPBS22.002 | Laminoplasti Cervical < 2 Level, GA

81. [OPBS22.003 | Laminotomi atau Laminectomi dan Dekompresi Radix 1 Level Thoracal atau Lumbosacral, GA

82. |OPBS22.004 | Laminotomi atau Laminectomi, Facetectomi, Parsial, Foraminotomi dan Eksisi Disk Herniasi
1 Level Thoracal atau Lumbosacral, GA

83. |OPBS22.005 | Release dan Eksisi Tarsal Tunnel, GA

84. |OPBP22.001 [ Body Countouring — Abdominoplasty, GA

85. |OPBP22.002 | Body Countouring — Liposuction 2 Aesthetic Area, LA

86. |OPBP22.003 | Breast Augmentation, GA

87. |OPBP22.004 | Breast Reduction, GA

88. |OPBP22.005 | Chordee Excision dan UrethroPlasty 1 Tahap, GA

89. |OPBP22.006 | Countouring of The Arm, LA

90. |OPBP22.007 | Countouring of The Thigh, LA

91. |OPBP22.008 | Countouring of The Thrunk, LA

92. |OPBP22.009 | Eyelashes Transplantation, LA

93. |OPBP22.010 | Face Lift, LA

94. |OPBP22.011 | Facial Bone Countouring — Angle Reshaping, GA

95. |OPBP22.012 | Facial Bone Countouring — Osseous Genioplasty, GA

96. |OPBP22.013 | Facial Bone Countouring — Osseous Malarplasty, GA

97. |OPBP22.014 | Facial Rejuvenation — Classical Facelift, LA

98. |OPBP22.015 | Facial Rejuvenation — Thread Facelift, LA

99. |OPBP22.016 | Forehead Rejuvenation, LA

100. |OPBP22.017 | Genital Aesthetic Surgery — Labiaplasty, LA

101. |OPBP22.018 | Hair Restoration Using Flap, LA

102. |OPBP22.019 | Hair Transplantation, LA

103. |OPBP22.020 | Liposuction, LA

104. |OPBP22.021 | Mammaplasty, LA

105. [OPBP22.022 | Mandibular Reconstruction with TMJ Plate Rekonstruction, GA

106. [OPBP22.023 | Mastopexy, GA

107. [OPBP22.024 | Maxillary Reconstruction with Non Vascularized Bone Graft, GA

108. |OPBP22.025 | Nipple Areola Complex Reconstruction, LA

109. [OPBP22.026 | Open Reduction With Implant and Septoplasty, LA

110. |OPBP22.027 | Operasi Bedah Mikro yang Lain, GA

111. [OPBP22.028 | Operasi Skin Flap yang Lain yang Lebih Komplek, GA

112. |OPBP22.029 | ORIF + Titanium Mini Plate Approach Ektra Oral 2 Sisi, GA

113. [OPBP22.030 | ORIF dengan 2 Approach, GA

114. |OPBP22.031 | ORIF untuk Fraktur Le Fort III, GA

115. [OPBP22.032 | Osseointegrated Mandibular Implant — Close Primary, GA

116. |OPBP22.033 | Osseointegrated Mandibular Implant , LA

117 |OPBP22.034 | Rekonstruksi dengan Menggunakan Tissue Expantion, GA

118 |[OPBP22.035 | Rekonstruksi dengan Muscle Flap dengan Skin Graft, GA

119 |OPBP22.036 | Rekonstruksi dengan Musculocutaneus Flap, GA

120 |[OPBP22.037 | RekonstruksiIbu Jari — Bone Graft + Regional Flap, GA




121 |OPBP22.038 | Rekonstruksi Ibu Jari — Policization, GA

122 |OPBP22.039 | Rekonstruksi Soft Tissue yang Lain, GA

123 |OPBP22.040 | Rekonstruksi Softtissue pada Hipertelorism, LA

124 |OPBP22.041 | Rekonstruksi Telinga — Operasi Insersi Graft Tulang Rawan, GA

125 |OPBP22.042 | Rekonstruksi Softtissue dan Tulang pada Hipertelorism, GA

126 |OPBP22.043 | Repair Bibir dengan — Estlander Flap, GA

127 |OPBP22.044 | Repair Bibir dengan Karapandzic Methode, GA

128 |OPBP22.045 | Repair Tendon Ekstensor Tangan Multiple, GA

129 [OPBP22.046 | Repair Tendon Fleksor Tangan Multiple, GA

130 |OPBP22.047 | Repair Tendon Fleksor Tangan Tunggal dan Pulley Reconst., GA

131 |OPBP22.048 | Rhynoplasty with Osseous Implant, GA

132 |OPBP22.049 | Skin Flap Komplek Lebih dari Satu Flap, GA

133 |OPBP22.050 | Stiff Finger Joint - Finger Arthoplasty with Silicone Implant, GA

134 |OPBP22.051 | Stiff Finger Joint — Finger ArthoPlasty with Titanium Implant, GA

135 |OPBP22.052 | Supraorbital Bone Reconstruction, GA

136 |OPBP22.053 | Temporalis Muscle Fascia Transfer, GA

137 |OPBP22.054 | Tendon Transfer Multiple, GA

138 |OPBP22.055 | Tendon Transfer Tunggal, GA

139 |OPBD22.060 | Appendektomi dan Penyulit Per - Laparoskopik, GA

140 |OPBD22.061 | Herniotomi Laparoskopik, GA

141 |OPBP22.056 | Micrografting , GA

142 |OPBD22.062 | Eksplorasi Batu CBD Multipel, GA

143 |OPBD22.063 | Endoskopi Divertikulektomi Esofagus, GA

144 |OPBD22.064 | Endoskopi Pankreatikosistigastostomi, GA

145 |OPBD22.065 | ERCP Stingterotomi/Dilatasi Balon, LA

146 |OPBD22.066 | ERCP Stenting Tumor Ampula/Pankreas, LA

147 |OPBD22.067 | Esofagektomi distal Transhiatal + Esofagogastostomi, GA

148 |[OPBD22.068 | Gastrektomi Total + Esofagojejunostomi, GA

149 |OPBD22.069 | Kolesistektomi + Eksisi Kista Koledokus + Hepakitojejunostomi,

150 |OPBD22.070 | Myotomi Heller + Funduplikasi, GA

151 |OPBD22.071 | Myotomi Spasme Esofagus, GA

152 |THT22.001 Laringektomi Total + Diseksi Leher Radikal, GA

153 |OPBS22.006 | Disectomy Anterior + Dekompresi Spinal Cord tanpa Graft, GA

154 |OPBS22.007 | Eksisi Myelomeningokel < 3 cm, GA

155 [OPBS22.008 | Eksisi Osteoma Kranial Kecil, GA

156 |OPBS22.009 | Eksisi Sinus Dermal, GA

157 |OPBS22.010 | Eksisi Tumor Kepala Ekstrakranial lain, GA

158 |OPBS22.011 Kraniectomi Fraktur Depresi Skull dan Repair Dura atau Brain

159 |OPBS22.012 | Kraniotomi EDH Supratentorial, GA

160 |OPBS22.013 | Kraniotomi Kranioplasti FR Depresi Skull Simple, GA

161 |OPBS22.014 | Laminectomi dan Eksplorasi Dekompresi Spinal Cord > 2 Segmen
Thoracal atau Lumbosacral, GA

162 |OPBS22.015 | Laminectomi dan Eksplorasi Dekompresi Spinal Cord 1-2 Segmen

163 |OPBS22.016 | Laminectomi Biopsi/Eksisi Tumor Corpus Vertebra, GA

164 |OPBS22.017 | Laminectomi Biopsi/Eksisi Tumor Spinal Extradural Lumbal, GA

165 |OPBS22.018 | Laminectomi Biopsi/Eksisi Tumor Spinal Extradural Sakrum, GA

166 |OPBS22.019 | Laminectomi Biopsi/Eksisi Tumor Spinal Extradural Thoracal, GA

167 |OPBS22.020 | Laminectomi Biopsi/Eksisi Tumor Spinal Extradural Cervical, GA

168 |OPBS22.021 | Laminoplasti Cervical = 3 Level, GA

169 |OPBS22.022 | Laminotomi atau Laminectomi dan Dekompresi Radix > 2 Level
Thoracal atau Lumbosacral, GA

170 |OPBS22.023 | Laminotomi atau Laminectomi dan Dekompresi Radix 1 Level Cervical,

171 [OPBS22.024 | Laminotomi atau Laminectomi, Facetectomi, Parsial, Foraminotomi




atau Eksisi Disk Herniasi 1 Level Cervical, GA

172 |OPBS22.025 | Laminotomi atau Laminectomi, Facetectomi, Parsial, Foraminotomi dan Eksisi Disk Herniasi > 2 Level
173 |OPBP22.061 | Cross-Facial Verve Graft, GA

174 |OPBP22.062 | Facial Bone Countouring dan Split Mandible Osteotomy, GA

175 |OPBP22.063 | Le Fort I Osteotomy, GA

176 |OPBP22.064 | Mandibular distraction, GA

177 |OPBP22.065 | Omental Flap, GA

178 |OPBP22.066 | ORIF dan Orbital Wall Reconstruction dengan Ribs Bone Graft, GA
179 |OPBP22.067 | ORIF dan Orbital Wall Reconstruction dengan Silicon Plate, GA
180 |OPBP22.068 | ORIF dengan 3 Approach, GA

181 [OPBP22.069 | ORIF untuk Fraktur Le Fort III Bicoronal Approach, GA

182 |OPBP22.070 | Orthognatic Surgery, GA

183 |OPBP22.071 | Osseointegrated Mandibular Implant, GA

184 |THT22.002 PharyngoPlasty, GA

185 |OPBP22.072 | Rekonstruksi dengan Tissue Expantion dan Skin Flap, GA

186 |OPBP22.073 | Rekonstruksi Mandibula dengan Costochondral Graft, GA

187 |OPBP22.074 | Rekonstruksi Soft Tissue dan Tulang, GA

188 |OPBP22.075 | Repair Saraf Tepi, GA

189 |OPBP22.076 | Repair Tendon Fleksor Tangan Multipel dan Pulley Reconst., GA
190 |OPBP22.077 | Revaskularisasi Jari Multiple, GA

191 |OPBP22.078 | Revisi dengan Flap Jauh, GA

192 |OPBP22.079 | Tissue Expantion, GA

193 [OPBP22.080 | TMJ Arthrotomy, GA

194 |OPBP22.081 | TMJ Lavage dengan C - Arm, GA

195 |OPBP22.082 | Total Joint Replacement With Implant, GA

196 |OPBA22.001 | Prosedur Definitif Hirschsprung Assisted Laparoskopik, GA
197 |THT22.003 Implantasi Kohlea, GA

198 [OPBT22.016 | Anastomose Av Renalis to AV Iliaca Transplant Ginjal, GA

199 [OPBT22.017 | Shunting/By Pass Vaskuler Perifer, GA

200 |OPBT22.018 [ Torakotomi dengan Diseksi Kelenjar, GA

201 |OPBT22.019 | Torakotomi Eksplorasi Emergensi, GA

202 |OPBT22.020 | Torakotomi Eksplorasi, GA

203 |OPBP22.083 | Orbital Bone and Eye Socket Reconstruction, GA

204 |OPBP22.084 | Replantasi Jari Tunggal, GA

205 |OPBP22.085 | Revaskularisasi Jari Tunggal, GA

206 |OPBP22.086 | Glossectomy

207 |OPBT22.021 | Tracheostomy 2

208 |OPBT22.022 | Bronchoscopy 2 (-/+ Ekstraksi Benda Asing)

209 |0BG22.001 Hysterektomi Radikal

23. KHUSUS/CANGGIH 2

NO. KODE JENIS TINDAKAN
1. |OPBP23.001 | Repair Palatochisis/Fistula Palatum
2. |THT23.001 RhinoPlasty 2

24. KHUSUS/CANGGIH 3

NO. KODE JENIS TINDAKAN
1. |OPBD24.001 | Kolesistektomi dengan Reseksi Luas Hati pada Tumor GB, GA
2. OPBT24.001 | Patent Duktus Arteriosus, GA
3. |OPBT24.002 | Perikardiektomi/Pleurektomi, GA
4. |OPBT24.003 | Repair Trachea dengan Torakotomi, GA




5. |OPBT24.004 | Rokonstruksi Dinding Dada/Tumor Dinding Dada, GA

6. |OPBT24.005 | Sternotomi dengan Wide Eksisi, GA

7. OPBT24.006 | Torakotomi Dekortikasi, GA

8. |OPBT24.007 | Torakotomi Operasi Esophagus, GA

9. OPBT24.008 | Torakotomi Pneumektomi, GA

10. |OPBT24.009 | Torakotomi Segmentektomi, GA

11. |OPBS24.001 | Burhole Drainase Subdural Empyema, GA

12. |OPBS24.002 | Disectomy dan Korpektomi Vertebra dengan Graft dan Stabilisasi, GA

13. |OPBS24.003 | Disectomy Anterior dan Dekompresi Spinal Cord dengan Graft/Cage, GA

14. |OPBS24.004 | Laminectomi dan Eksplorasi Dekompresi Spinal Cord > 2 Segmen Cervical, GA

15. |OPBS24.005 | Laminectomi Biopsi/Eksisi Tumor Spinal Intradular Extrameduler Cervical, GA

16. |OPBS24.006 | Laminectomi Biopsi/Eksisi Tumor Spinal Intradural Extrameduler Lumbal, GA

17. |OPBS24.007 | Laminectomi Biopsi/Eksisi Tumor Spinal Intradural Extrameduler Thoracal, GA

18. |OPBS24.008 | Laminectomi Biopsi/Eksisi Tumor Spinal Intramedular Cervical, GA

19. |OPBS24.009 | Laminectomi Biopsi/Eksisi Tumor Spinal Intramedular Lumbal, GA

20. |OPBS24.010 | Laminectomi Biopsi/Eksisi Tumor Spinal Intramedular Thoracal, GA

21. |OPBS24.011 | Laminectomi Biopsi Eksisi Tumor Spinal Intradural Extrameduler Sakrum, GA

22. |OPBS24.012 | Laminotomi atau Laminectomi dan Dekompresi Radix > 2 Level, GA

23. |OPBS24.013 | Laminotomi atau Laminectomi, Facetectomi, Parsial, Foraminotomi dan Eksisi disk Herniasi > 2 Level,
GA

24. |OPBS24.014 | Neuralisis Internal, GA

25. |OPBS24.015 | Neuroplasti Plexus tanpa Graft, GA

26. |OPBS24.016 | Neuroplasti Saraf Perifer selain Plexus tanpa Graft, GA

27. |OPBS24.017 | Pemasangan atau Revisi Lumboperitoneal Shunt, GA

28. |OPBS24.018 | Pemasangan atau Revisi Ventrikuloatrial Shunt, GA

29. |OPBS24.019 | Pemasangan Syringo Subarachnoid Shunt, GA

30. |OPBS24.020 | Repair Ensefalokel Transfacial tanpa Graft, GA

31. |OPBS24.021 | Suturectomi Single Suture, GA

32. |OPBP24.001 | Bedah Mikro, GA

33. |OPBP24.002 | Commissuroplasty - Composite Flap (Microsurgery), GA

34. |OPBP24.003 | Finger Tip Injury Repair - Too Transfer, GA

35. |OPBP24.004 | Free Flap, GA

36. |OPBP24.005 | Free Gracillis Transfer, GA

37. |OPBP24.006 | Mandibular Reconst. with Vascularized Bone Graft (Mikro) - Defek Boyd T, GA

38. |OPBP24.007 | Maxillary Reconst. with Vascularized Bone Graft (Mikro), GA

39. |OPBP24.008 | Osseointegrated Mandibular Implant - Distant/ Free Flap, GA

40. |OPBP24.009 | Primary/Secondary Repair Nerve Injury (Bedah Mikro), GA

41. |OPBP24.010 | Rekonstruksi dengan Composite Flap (Microsurgery), GA

42. |OPBP24.011 | Rekonstruksi dengan Free Vascularized Bone Graft, GA

43. |OPBP24.012 | RekonstruksiIbu Jari - Bone Graft dan Myocutaneus Free Flap, GA

44. |OPBP24.013 [ Release Kontraktur dengan Free Flap, GA

45. |OPBP24.014 | Restorasi dan Rekonstruksi Softissue dan Bone dengan Multiple Approach, GA

46. |OPBP24.015 | TMJ Arthroscopy and Treatment, GA

47. |OPBP24.016 | Total Joint Replacement with Vascularized Bone Graft, GA

48. |OPBP24.017 | Rekonstruksi Patah Tulang Wajah

49. |THT24.001 Mastoidektomi 3 (dengan Rekonstruksi)

25. KHUSUS/CANGGIH 4

NO. KODE JENIS TINDAKAN
1. OPBT25.001 | Aneurisma Aorta Abdominalis, GA
2. |OPBT25.002 | Endo Vaskuler, GA
3. |OPBT25.003 | Sternotomi dengan Repair/Stent Trakheal, GA




4. |OPBT25.004 | Torakoskopi, GA

5. OPBT25.005 | Torakotomi Inominate- Atrial Shunt, GA

6. OPBS25.001 | Anastomasi Arterial Extrakranial — Intrakranial, GA

7. OPBS25.002 | Burhole Drainase Abses Serebri Infratentorial, GA

8. |OPBS25.003 | Burhole Drainase Abses Serebri Supratentorial, GA

9. |[OPBS25.004 | Dekompresi Sensori Saraf Ganglion GAsseri Metode Stereotaksis atau Perkutan, GA
10. |OPBS25.005 | Eksisi Myelomeningokel dan Release Teathered Cord, GA

11. |OPBS25.006 | Eksisi Neurofibroma Ekstensif, GA

12. |OPBS25.007 | Eksisi Neurofibroma N. Perifer Major, GA

13. |OPBS25.008 | Eksisi Neurona dan Graft Saraf, GA

14. |OPBS25.009 | Eksisi Osteoma Kranial Besar atau Basis Kranii, GA

15. |OPBS25.010 | Implantasi Elektrode Neurostimulator Nervus Kranialis dengan Kraniotomi Metode Stereotaksi, GA
16. |OPBS25.011 | Implantasi Elektrode Neurostimulator Nervus Kranialis dengan Kraniotomi, GA
17. |OPBS25.012 | Implantasi Neurostimulator di Subcortical dengan Kraniotomi dengan Metode Stereotaksi, GA
18. |OPBS25.013 | Implantasi Neurostimulator di Subcortical dengan Kraniotomi, GA

19. |OPBS25.014 | Kraniectomi dan Evakuasi Subdural Empyema, GA

20. |OPBS25.015 | Kraniectomi Eksisi Abses Serebri/Tuberculoma Infratentorial, GA

21. |OPBS25.016 | Kraniectomi Eksisi Abses Serebri/Tuberculoma Supratentorial, GA

22. |OPBS25.017 | Kraniectomi Eksisi Foreign Body, GA

23. |OPBS25.018 | Kraniectomi ICH Infratentorial, GA

24. |OPBS25.019 | Kraniectomi Open Evakuasi Abses Serebri Infratentorial, GA

25. |OPBS25.020 [ Kraniectomi Open Evakuasi Abses Serebri Supratentorial, GA

26. |OPBS25.021 | Kraniectomi Penetrating Injury, GA

27. |OPBS25.022 | Kraniectomi Subtemporal dan Dekompresi Sensory Saraf Ganglion Gasseri, GA
28. |OPBS25.023 | Kranioplasti Sintetik Luas, GA

29. |OPBS25.024 | Kraniotomi dan Lobektomi Medial atau Mesial Temporal pada Epilepsi, GA

30. |OPBS25.025 | Kraniotomi dan Lobektomi selain Lobus Temporal pada Epilepsi, GA

31. |OPBS25.026 | Kraniotomi Eksisi Fokus Epileptogenik, GA

32. |OPBS25.027 | Kraniotomi Hemisferektomi Total atau Subtotal pada Epilepsi, GA

33. |OPBS25.028 | Kraniotomi ICH Supratentorial, GA

34. |OPBS25.029 | Kraniotomi Kranioplasti FR Depresi Skull dan Repair Dura atau Brain Debridement, GA
35. |OPBS25.030 [ Kraniotomi Transposisi untuk Kraniostenosis, GA

36. |OPBS25.031 | Laminectomi dan Kardotomi, GA

37. |OPBS25.032 | Laminectomi dan Pemotongan N. Accessorius Spinal, GA

38. |OPBS25.033 | Laminectomi dan Rhizotomi > 2 Segmen, GA

39. |OPBS25.034 | Laminectomi dan Rhizotomi 1 atau 2 Segmen, GA

40. |OPBS25.035 | Laminectomy dan Myelotomi, GA

41. |OPBS25.036 | Microneurosurgery Lesi Vascular Spinal, GA

42. |OPBS25.037 | Microneurosurgery NeuroPlasty Saraf Perifer, GA

43. |OPBS25.038 | Microneurosurgery Tumor Otak, GA

44. |OPBS25.039 | Microneurosurgery Tumor Spinal, GA

45. |OPBS25.040 | Microneurosurgery Vascular Otak, GA

46. |OPBS25.041 | Neuroendoscopy Assisted Microneurosurgery, GA

47. |OPBS25.042 | Neuroendoscopy atau Eksisi Kolloid Kistic, GA

48. |OPBS25.043 | Neuroendoscopy Biopsi Tumor Ventrikel atau Para Ventrikel, GA

49. |OPBS25.044 | Neuroendoscopy Fenestrasi Kiste Intraventrikel, GA

50. |OPBS25.045 | Neuroendoscopy Fenestrasi Septum Pellucidum, GA

51. |OPBS25.046 | Neuroendoscopy Intrakranial Pemasangan Stent Aquaduct, GA

52. |OPBS25.047 | Neuroendoscopy Intrakranial Pemasangan Ventrikel Kateter, GA

53. |OPBS25.048 | Neuroendoscopy Intrakranial Pemasangan VP-Shunt, GA

54. |OPBS25.049 | Neuroendoscopy Intrakranial Ventriculostomi Ventrikel III, GA




55. |OPBS25.050 | Neuroendoscopy Lesi Spinal, GA

56. |OPBS25.051 | Neuroendoscopy Transphenoidal Hypofisectomi, GA

57. |OPBS25.052 | Neuroplasti Plexus dan Graft, GA

58. |OPBS25.053 | Neuroplasti Saraf Perifer selain Plexus dan Graft, GA

59. |OPBS25.054 | Rekonstruksi Dinding Orbita, GA

60. |[OPBS25.055 | Rekonstruksi Ekstensif pada Multiple Cranial Sinostosis, GA
61. |OPBS25.056 | Rekonstruksi Hipertelorisme, GA

62. |OPBS25.057 | Rekonstruksi Supraorbital Rims, GA

63. |OPBS25.058 | Repair Ensefalokel Transfacial dengan Graft, GA

64. |OPBS25.059 | Repair Ensefalokel Transkranial dengan Graft, GA

65. |OPBS25.060 | Repair Ensefalokel Transkranial tanpa Graft, GA

66. |OPBS25.061 | Stereotaksis Aspirasi, GA

67. |OPBS25.062 | Stereotaksis Biopsi/Eksisi, GA

68. |OPBS25.063 | Stereotaksis Implantasi Radioterapi, GA

69. |OPBS25.064 | Stereotaksis Radiosurgery, GA

70. |OPBS25.065 | Stereotaksis Ventrikulostomi, GA

71. |OPBS25.066 | Sub Occipital dan Cervical I Dekompresi pada ACM (Arnold Chiari
72. |OPBS25.067 | Suturectomi Multiple Sutura, GA

73. |OPBS25.068 | Trepanasi dan Clipping Aneurisme, GA

74. |OPBS25.069 | Trepanasi dan Eksisi AVM, GA

75. |OPBS25.070 | Trepanasi dan Trapping Carotid Cavernous Fistula (CCF), GA
76. |OPBS25.071 | Trepanasi Deep Seated Tumor, GA

77. |OPBS25.072 | Trepanasi Tumor Falk atau Melibatkan Sinus Venosus, GA
78. |OPBS25.073 | Trepanasi Tumor Infratentorial atau Fossa Posterior, GA

79. |OPBS25.074 | Trepanasi Tumor Otak Supratentorial Superficial, GA

80. |OPBS25.075 | Trepanasi Tumor Skull Base, GA

81. |OPBP25.001 | CommissuroPlasty - Gastro Omental Free Flap(Microsurgery), GA
82. |OPBP25.002 | CommissuroPlasty - Jejunal Free Autograft (Microsurgery), GA
83. |OPBP25.003 | Endoscopic Aesthetic Surgery, GA

84. |OPBP25.004 | Endoscopic Reconstructive Surgery, GA

85. |OPBP25.005 | Microlymphaticovenous Surgery, GA

86. |OPBP25.006 | Rekonstruksi Ibu Jari - Toe to Thumb Transfer, GA

87. |OPBP25.007 | Replantasi Jari Multiple, GA

88. |OPBP25.008 | Total Cranial Vault Reconstruction, GA

89. |OPBP25.009 | Transeksual Female to Male, GA

90. |OPBP25.010 | Transeksual Male to Female, GA

91. |OPBP25.011 | Transplatation Penis, GA

92. |THT25.001 Maksilektomi Parsial 2 /Total

93. |THT25.002 Ekstirpasi ANJ

94. |THT25.003 Bondy Procedure

95. |OPB025.002 | Glossectomy

96. |OPB025.003 | Parotidectomy

97. |OPB025.004 | Thyroidectomy

98. |THT25.004 Laringektomi

BUPATI MALANG,

ttd.

H. RENDRA KRESNA




LAMPIRAN II B

PERATURAN DAERAH KABUPATEN MALANG

NOMOR 7 TAHUN 2018

TENTANG

PERUBAHAN KEEMPAT ATAS PERATURAN DAERAH
NOMOR 10 TAHUN 2010 TENTANG RETRIBUSI JASA
UMUM

TARIF TINDAKAN MEDIK NON OPERATIF

1. SEDERHANA 1

NO KODE JENIS TINDAKAN
1 |TNU1.001 ASUHAN KEPERAWATAN ( SELAMA MRS )
2 |TNU1.002 INJEKSI (IV,IM,SC,IC) PER HARI
3 |TNU1.003 PASANG/LEPAS FOWLEY CATHETER
4 [TNBU1.001 PERAWATAN TRACHEOSTOMI PER HARI
S |TNU1.004 SKIN TEST (SELAMA MRS)
6 |TNU1.005 MEMBERSIHKAN BAB PASIEN TOTAL CARE (SELAMA MRS)
7 |TNU1.006 ORAL HYGIENE PASIEN TOTAL CARE
8 |TNU1.007 INFUSION PUMP PER HARI
9 |TNAN1.001 PERAWATAN TALI PUSAT (SELAMA MRS)
10 |TNU1.008 SKIREN KEPALA
11 |TNU1.009 KOMPRES HANGAT / DINGIN (SELAMA MRS)
12 |TNU1.010 TERAPI OKSIGEN PER JAM
13 [TNAN1.002 TINDIK
14 |TNU1.011 PEMASANGAN INFUS/PLUG

15 |TNBU1.002

PENGGANTIAN KATETER SISTOSTOMI

16 |TNICU1.001

PERAWATAN CVP

17 |TNMT1.001

REFRAKSI/AUTO REFRACTOMETRI

18 |TNMT1.002

TONOMETRI

19 |TNMT1.003

RAWAT LUKA MATA

20 |TNMT1.004

TES BUTA WARNA

21 |TNU1.012

HISAP LENDIR

22 |TNDRG1.001

TUMPATAN SEMENTARA

23 |TNKK1.001

PEMERIKSAAN LAMPU WOOD

24 |TNKK1.002

TES ASAM ASETAT (KULIT)

2. SEDERHANA 2

NO KODE JENIS TINDAKAN
1 |TNAN2.001 IMUNISASI
2 |TNU2.001 BRONCHIAL TOILET PER HARI
3 |TNU2.002 MONITOR EKG PER HARI
4 [TNU2.003 SYRINGE PUMP PER HARI
S |TNU2.004 MATRAS ANTI DECUBITUS PER HARI
6 |TNU2.005 NEBULISASI
7 |TNBT2.001 PERAWATAN WSD PER HARI
8 |TNBD2.001 ANUSKOPI/PROKTOSKOPI RIGID
9 [TNBD2.002 PEMASANGAN KATETER INTRAVENA (IV LINE)

10 [TNBD2.003

PEMASANGAN SELANG REKTUM (RECTAL TUBE)

11 |TNAN2.002

APT.DOWNEY TEST

12 |TNAN2.003

INCUBATOR PER HARI

13 [TNU2.006 MEMASANG / MELEPAS TAMPON

14 |TNBD2.004 PENCABUTAN DRAIN INTRA/RETROPERITONEAL /EKSTRAPERITONEAL
15 |TNU2.007 TERAPI NUTRISI

16 |TNICU2.001 MELEPAS CVP

17 |TNU2.008 SLEM / PNEUMO SUCTION PER HARI

18 |TNU2.009 PERAWATAN TRACHEOSTOMI PER 5 HARI

19 |TNU2.010 MEMANDIKAN PASIEN TOTAL CARE

20 |TNU2.011 RAWAT LUKA 1 S/D 25 CM 2

21 |TNAN2.003 MANTOUX TEST

22 |TNU2.012 PEMASANGAN PULSE OXYMETRY

23 |TNOT2.001

FIXATIE JARI

24 |TNOT2.002

BUKA GIPS - ANAK

25 |TNMT2.001

FLUORESIN TEST

26 |TNTHT2.001

AUDIOMETRI (IMPEDANS)

27 |TNDRG2.001

TUMPATAN GLASIONOMER KECIL

28 |TNDRG2.002

PEMBERSIHAN KARANG GIGI 1 REGIO

29 |TNDRG2.003

TAMBAHAN GIGI TIRUAN AKRILIK / VALPLAST (PER GIGI)

30 |TNTHT2.002 OTOSKOPI

31 |TNTHT2.003 RINOSKOPI ANTERIOR
32 |TNTHT2.004 FARINGOSKOPI

33 |TNKK2.001 DERMOSKOPI

34 |TNKK2.002

PENYEMPROTAN ETHYL CHLORIDA

35 |TNKK2.003

EKSTRAKSI KOMEDO




3. SEDERHANA 3

NO KODE JENIS TINDAKAN
1 |TNBU3.001 SALUT POSISI
2 |TNU3.001 KUMBAH LAMBUNG
3 |TNBP3.001 FORCE SLAB
4 [TNBP3.002 MEMASANG DOLLES VERBAND
S |TNOT3.001 BUKA GIPS - DEWASA
6 |TNOT3.002 LONG ARM CAST
7 |TNOT3.003 MEMASANG PELVIS SLING
8 |TNU3.002 PEMASANGAN BIDAI
9 |0BG3.001 NST / AT
10 |TNU3.003 PEMASANGAN PIPA NASOGASTRIK
11 |TNOT3.004 SERIAL CAST
12 |TNBU3.002 MENCABUT CYSTOTOMI
13 |TNKK3.001 BIOPSI KULIT
14 |TNKK3.002 CHEMICAL CAUTER KULIT (TCA)
15 |TNKK3.003 EXISI - KULIT
16 |TNKK3.004 EXTERPASI - KULIT
17 |TNAN3.001 LUMBAL PUNKSI - ANAK
18 |TNOT3.005 DUNLOP TRAKSI
19 |TNOT3.006 GLISON TRAKSI
20 |TNU3.003 DEKTOSIFIKASI LAMBUNG / KULIT
21 |TNU3.004 INJEKSI INTRA ARTIKULER
22 |TNU3.005 MEMANDIKAN PASIEN COMA PER 5 HARI
23 |TNU3.006 MEMANDIKAN PX. ISOLASI
24 |TNAN3.002 MEMANDIKAN BAYI PER 5 HARI
25 |TNU3.007 RAWAT LUKA 25 S/D 100 CM 2
26 |TNBP3.003 BACK SLAP
27 |TNOT3.007 ABOVE ELBOW CAST
28 |TNOT3.008 KOCKER — ANAK
29 |TNBT3.001 MEMASANG THORAKS FIXATION
30 |OBG3.001 KOLPOSKOPI
31 |TNMT3.001 BIOMETRI
32 |TNMT3.002 FUNDUS COPY
33 |TNMT3.003 PERIMETRI
34 |TNMT3.004 ANGKAT JAHITAN KONJUNCTIVA
35 |TNMT3.005 ANGKAT JAHITAN PALPEBRA
36 |TNU3.008 RAWAT LUKA DOUBLE LUMEN
37 |TNAN3.003 FOTO TERAPI BAYI PER HARI
38 |TNU3.009 TES ALERGI
39 |TNTHT3.001 LARINGOSKOPI
40 [TNTHT3.002 DEKONGESTI KONKA
41 [TNTHT3.003 AUDIOMETRI (NADA MURNI)
42 |TNICU3.001 VAGAL MANEUVER
43 [TNDRG3.001 TUMPATAN KOMPOSIT LIGHT CURING KECIL KELAS 1
44 [TNDRG3.002 PERAWATAN MUMMIFIKASI
45 [TNDRG3.003 PERAWATAN ABSES DENTAL DENGAN TINDAKAN OPEN BOR DAN SOLUX
46 [TNDRG3.004 PENCETAKAN RAHANG ATAS / RAHANG BAWAH (1 RAHANG)
47 [TNDRG3.005 RELINING PARTIAL DENTURE / FULL DENTURE AKRILIK 1 RAHANG
48 [TNDRG3.006 PENGOBATAN TRAUMA JARINGAN LUNAK RONGGA MULUT TANPA JAHITAN
49 [TNDRG3.007 SCALLING 1 REGIO
50 |TNU3.010 GANTI DRAIN
51 |TNDRG3.008 PENGOBATAN TOPIKAL LESI RONGGA MULUT
52 |TNDRG3.009 PENGGANTIAN BRACKET/BUCCAL TUBE YANG HILANG
53 |TNTHT3.004 ORTOILET
54 |TNTHT3.005 RINOTOILET
55 |TNTHT3.006 TES GARPUTALA
56 |TNTHT3.007 TRANSILUMINASI/ KOMPRESI SINUS
57 |TNTHT3.008 PEMERIKSAAN MOBILITAS TONSIL/ REFLEK MUNTAH
58 [TNTHT3.009 RINOSKOPI POSTERIOR
59 |TNKK3.005 INJEKSI KORTIKOSTEROID INTRALESI
60 |TNKK3.006 ENUKLEASI MOLUSKUM
61 |[TNKK3.007 TOTOL TCA

4. SEDERHANA 4

NO KODE JENIS TINDAKAN
1 |TNU4.001 PERAWATAN LUKA KOTOR/TERINFEKSI
2 |TNU4.002 PUNKSI ASCITES /PLEURA /SENDI/THT
3 |TNU4.003 KATETERISASI RET. URINE
4 [TNKK4.001 MENYUNTIK KELOID
S [TNBU4.001 MINERVA ANAK
6 |TNU4.004 RAWAT LUKA LEBIH DARI 100 CM2
7 |TNU4.005 LAVEMENT/ STERILISASI USUS
8 |TNBP4.001 RAWAT LUKA BAKAR : < 30 %
9 [TNOT4.001 BELOW ELBOW CAST
10 |TNOT4.002 BELOW KNEE (ANAK)
11 [TNOT4.003 KOCKER - DEWASA
12 |TNU4.006 MERAWAT DEKUBITUS PER 5 HARI
13 |TNAN4.001 TES ALERGI ANAK
14 |TNU4.007 MELAKUKAN NEKROTOMI
15 |TNU4.008 VENA SEKSI
16 |TNKK4.002 CHLORETHYL SPRAY/ LARVA MIGRAN CRYO TERAPI
17 | TNOBG4.001 U S G OBG/ ABD/ TRANSVAGINAL




18

TNJP4.001

EECP

19 [TNS4.001 PERSPIRASI TEST

20 |TNU4.009 AKSES VASKULER

21 |TNDRG4.001 TUMPATAN KOMPOSIT LIGHT CURING KECIL KELAS 2

22 |TNDRG4.002 TUMPATAN KOMPOSIT LIGHT CURING BESAR KELAS 1

23 |TNDRG4.003 TUMPATAN KOMPOSIT LIGHT CURING KECIL KELAS 4

24 |TNDRG4.004 TUMPATAN KOMPOSIT LIGHT CURING KECIL KELAS 5

25 |TNDRG4.005 SCALLING 1 RAHANG (RAHANG ATAS / RAHANG BAWAH)

26 |TNDRG4.006 KONTROL PERAWATAN ORTHODONTI REMOVABLE / FIXED APPLIANCE (1 VISITE)
27 |TNBT4.001 MEMASANG DAN MENCABUT ALAT WSD SUCTION

28 |TNKK4.003 FOTOTERAPI KULIT

5. SEDERHANA 5

NO KODE JENIS TINDAKAN
1 |TNBAS5.001 CATHETER UMBLICALIS
2 |TNBDS5.001 EVAKUASI MANUAL SKIBALA /FEKALIT
3 |TNBDS5.002 PENGGANTIAN/PENCABUTAN KATETER/TUBE ENTEROSTOMI
4 [TNBDS5.003 SKLEROTERAPI HEMOROID INTERNA
S5 |TNUS.001 PERAWATAN LUKA GANGREN
6 |TNPD5.001 PHLEBOTOMI (TERAPI)
7 |TNPS5.001 SPIROMETRI
8 |TNBP5.001 LOBULOPLASTI
9 [TNOTS.001 LONG LEG CAST (DEWASA)
10 |TNOTS.002 SKIN TRAKSI
11 |OBGS5.001 PAP SMEAR
12 |[TNBUS.001 PEMASANGAN / PENGGANTIAN KATETER URETRA
13 |TNICUS.001 INTUBASI ENDOTRACHEAL
14 |TNUS.002 KEMOTERAPI
15 [TNOTS5.003 MEMASANG GIPS NASAL
16 |TNKKS5.001 MENYUNTIK KELOID
17 |TNBPS5.002 MINERVA ( DEWASA )
18 |[TNOT5.004 COLAR & CUFF
19 |TNOTS.005 MEMASANG GLISON TAKSI
20 |TNOTS5.006 MEMASANG RANSEL VERBAND
21 |TNOTS5.007 MEMBUAT/MEMASANG GIPS PALK
22 |TNOTS.008 NEKROTOMI
23 |TNOT5.009 PTB CAST / SARMENTO CAST
24 |TNOTS5.010 SKELETAL TRAKSI
25 |TNPDS5.002 INFUS STEROID MEGADOSE
26 |TNJP5.001 CARDIAC MONITOR
27 |TNBD5.004 PERAWATAN POST COLOSTOMY
28 |TNICUS.001 INSERSI CVP
29 |TNBPS5.003 RAWAT LUKA BAKAR : > 30 %
30 |TNOT5.011 SLING / BANDAGE
31 |TNOTS5.012 SPALK HIDUNG
32 |TNOT5.013 BELOW KNEE CAST
33 |TNOTS5.014 BODY JACKET - ANAK
34 |TNOTS.015 LONG LEG CAST (ANAK)
35 |TNBTS.001 PEMASANGAN TRACHEOSTOMY
36 |TNUS.003 MEMASUKKAN OBAT STREPTOKINASE
37 |TNKKS.002 CHEMICAL PEELING (AHA)
38 |TNKKS5.003 EXCOCHLEASI
39 |TNKKS.004 INSISI KECIL
40 [TNKKS.005 KAUTERISASI ELEKTRIK
41 [TNANS.001 VENA SEKSI BAYI (DNG.ALAT MIKRO)
42 [TNOTS.016 CORSET - ANAK
43 [TNUS.004 HEPARINISASI (LMWH)
44 [TNANS.002 EXCHANGE TRANFUSION
45 [TNKKS5.006 KAUTER ELEKTRIK ( ELECTRO CAUTER)
46 |TNKKS5.007 SCRATCH TEST
47 [TNMTS.001 ANGKAT JAHITAN CORNEA
48 [TNBTS.002 KONTRAVENTIL
49 |TNUS.005 PROEF PUNKSI
50 |TNPS5.001 SPOOLING CAVUM PLEURA (EMPYEMA)
51 |TNDRGS.001 PENCETAKAN RAHANG ATAS DAN RAHANG BAWAH
52 [TNDRGS5.002 ENDODONTIC AKAR TUNGGAL
53 |TNDRGS5.003 TUMPATAN KOMPOSIT LIGHT CURING BESAR KELAS 2
54 |TNDRGS5.004 TUMPATAN KOMPOSIT LIGHT CURING BESAR KELAS 3 (MOD)
55 [TNDRGS.005 SCALLING RAHANG ATAS DAN RAHANG BAWAH
56 |TNDRGS5.006 PENGGANTIAN BUSUR CO-AXIAL, NITI, SS, RECTA, AUTO REVERSE 2 RAHANG
TNDRGS.007 (RAHANG ATAS DAN RAHANG BAWAH)
57 [TNDRGS.008 RELINING / REBASING
58 |TNKKS5.008 BEDAH LISTRIK RINGAN




6. KECIL 1

NO KODE JENIS TINDAKAN
1 |TNU6.001 BIOPSI REKTUM
2 |TNU6.002 DEFIBRILASI
3 |TNOT6.001 GIPS JARI TANGAN
4 [TNOT6.002 KOCHER CAST
S |TNU6.003 EKSTRAKSI KUKU (ROSERPLASTY)
6 |TNOBG6.001 BIOPSI CERVIX
7 |TNU6.004 LUMBAL PUNKSI - DEWASA
8 |TNOT6.003 BODY JACKET - DEWASA
9 [TNU6.005 CIRCUMSISI ANAK
10 |TNP6.001 TEST PROVOKASI BRONCHIAL
11 |TNU6.006 RESUSITASI
12 |TNOBG6.002 INSERTI / EKSTRAKSI IUD
13 |TNOBG6.003 INSERTI EKSTRAKSI NORPLANT
14 |TNOT6.004 CORSET - DEWASA
15 |TNOT6.005 GIPS SEPATU / WALKING CAST
16 |TNOT6.006 HEMI SPICA
17 |TNOT6.007 MEMASANG U-SLAB
18 |TNOT6.008 MEMASANG VELLPEAU VERBAND
19 |TNPD6.001 PERITONIAL DIALISA
20 |TNOT6.009 MEMASANG SKELETAL TRAKSI
21 |TNU6.007 ATROPINISASI
22 |TNPD6.002 BONE MARROW ASPIRATION (BMA)
23 |TNOBG6.002 EKSTRAKSI TRANSLOKASI IUD, LA
24 |TNDRG6.001 PEMBUATAN MAHKOTA AKRILIK
25 |TNDRG6.002 PEMBUATAN PASAK TUANG
26 |TNDRG6.003 RETAINER REMOVABLE 1 RAHANG
27 |TNDRG6.004 PEMBUATAN SENDOK CETAK INDIVIDUAL PER RAHANG
28 |TNKK6.001 BIOPSI KULIT
29 |TNOBG®6.003 PASANG PESARIUM
7. KECIL 2
NO KODE JENIS TINDAKAN
1 |TNU7.001 PUNKSI ABSES HATI (DENGAN TUNTUNAN USG)
2 |TNJP7.001 PUNKSI PERICARD
3 |TNAN7.001 NCPAP / HARI
4 [TNOBG7.001 PARTUS NORMAL
S [TNOBG7.002 ABSES DOUGLAS - PUNKSI, DRAIN, LA
6 |TNOBG7.003 CTG
7 |TNBT7.001 PLEURODESIS
8 |TNP7.001 BILASAN BRONKUS
9 [TNBT7.002 REPOSISI THORAX CHATETER
10 |TNBT7.003 PENCABUTAN THORAX CATHETER
11 |TNDRG7.001 PEMBUATAN GIGI AKRILIK + 1 GIGI PERTAMA PER RAHANG
12 |TNKK7.001 BEDAH LISTRIK SEDANG
13 |TNKK7.002 PRICK TEST
14 |TNKK7.003 PATCH TEST
15 |TNJP7.002 TREADMILL
8. KECIL 3
NO KODE JENIS TINDAKAN
1 |TNOBG8.001 PLASENTA MANUAL
2 |TNOBGS8.002 MANUAL AID, TOTAL EKSTRAKSI
3 |TNOBG8.003 PARTUS NORMAL DENGAN DRIP
4 |TNJP8.001 ECHOCARDIOGRAFI JANTUNG / VASKULER
5 |TNICU8.001 VENTILATOR MEKANIK / HARI
6 |TNKK8.001 BEDAH LISTRIK BERAT
9. KECIL 4
NO KODE JENIS TINDAKAN
1 |TNOBG9.001 FORCEPS EXTERPASI / VACUM EKSTRAKSI, LA
2 |TNOBG9.002 GEMELLI SPONTAN, SPONTAN, LA
3 |TNOBG9.003 DEKAPITASI, LA
4 |TNOBG9.004 SPONTAN BRACHT
S |TNICU9.001 ANASTESI UNTUK CT SCAN/IVP/AFTER LOADING/BA-INTAKE




10. KECIL 5

NO KODE JENIS TINDAKAN
1 |TNOBG10.001 INSISI HYMEN IMPERFORATA, LA
2 |TNICU10.001 PEMASANGAN CVC
3 |TNICU10.002 PEMASANGAN DOUBLE LUMEN
4 [TNPD10.001 HEMODIALISA

11. SEDANG 1

NO KODE JENIS TINDAKAN
1 [TNDRG11.001 PEMBUATAN GIGI TIRUAN LEPASAN AKRILIK PER RAHANG
12. KHUSUS 1
NO KODE JENIS TINDAKAN
1 |TNDRG12.001 |PEMASANGAN BRACKET ORTODONTI MINIROTH RAHANG ATAS DAN RAHANG BAWAH
13. KHUSUS 2
NO KODE JENIS TINDAKAN

1

TNDRG13.001

PEMASANGAN BRACKET ORTODONTI SELFLIGATING RAHANG ATAS DAN RAHANG BAWAH

BUPATI MALANG,

ttd.

H. RENDRA KRESNA




LAMPIRAN III
PERATURAN DAERAH KABUPATEN MALANG
NOMOR 7 TAHUN 2018

TENTANG

PERUBAHAN

KEEMPAT ATAS PERATURAN

DAERAH NOMOR 10 TAHUN 2010 TENTANG
RETRIBUSI JASA UMUM

TARIF RETRIBUSI PELAYANAN KESEHATAN DI PUSKESMAS

JASA JASA TARIF
NO JENIS PELAYANAN SARANA PELAYANAN
(Rp) (Rp) (Re)
1. Pelayanan Pendaftaran 0 0 0
2. Pemeriksaan Kesehatan umum (per 0 0 0
kunjungan) Penduduk Daerah
3 Pemeriksaan Kesehatan umum (per 5.600 4.400 10.000
kunjungan) Penduduk Luar Daerah
4. Pemeriksaan Unit Gawat Darurat (UGD) 5.600 4.400 10.000
(per kunjungan)
S. Perawatan/Rawat Inap (per hari/per 100.800 79.200 180.000
kunjungan) (tempat tidur, makan, visite
dokter dan obat)
6. Perawatan pertolongan persalinan 420.000 330.000 750.000
normal
7. Perawatan Pertolongan Perslinan dengan 560.000 440.000 | 1.000.000
penyulit di Puskesamas PONED
8. Perawatan Pertolongan Abortus 280.000 220.000 500.000
Imminens/Abortus Incipien
9. Ante Natal Care (ANC)/Kunjungan 2.800 2.200 5.000
10. Post Natal Care (PNC)/Kunjungan 2.800 2.200 5.000
11. Biaya perawatan bayi (per hari) 22.400 17.600 40.000
12. Tindakan Medik
a. Ringan
- Jahit Luka 1-5 jahitan 16.800 13.200 30.000
- Debridement luka kecil 16.800 13.200 30.000
- Tindik 16.800 13.200 30.000
- Ganti Balutan 16.800 13.200 30.000
- Mengangkat benda asing tanpa 16.800 13.200 30.000
sayatan 16.800 13.200 30.000
- Incisi abses 16.800 13.200 30.000
- Lepas jahitan 16.800 13.200 30.000
- Pasang cateter 16.800 13.200 30.000
- Nebulizer




- Pasang infus 16.800 13.200 30.000
- irigasi mata 16.800 13.200 30.000
- irigasi telinga 16.800 13.200 30.000
- Visum 16.800 13.200 30.000
- Injeksi
- Pelayanan pemberian oksigen
- Resusitasi Jantung Paru (RJP)
kurang dari 5 siklus
Sedang
- Tindakan medik sedang jahit luka 28.000 22.000 50.000
6-15 jahitan 28.000 22.000 50.000
- Cabut kuku 28.000 22.000 50.000
- Pengambilan benda asing dengan 28.000 22.000 50.000
sayatan 28.000 22.000 50.000
- Necrotomy luka sedang 28.000 22.000 50.000
- Debridement luka sedang 28.000 22000 50.000
- Cauterisast 28.000 22.000 50.000
- Pengambilan benda asing (di mata.
hidung. dan telinga)
- Resusitasi Jantung Paru (RJP)
Berat
- Jahit luka lebih dari 15 jahitan 56.000 44.000 100.000
- Exterpasi 56.000 44.000 100.000
- Tindakan yang setingkat 56.000 44.000 100.000
kompleksitasinya
Khusus
- Tindakan medik sirkumsisi 140.000 110.000 250.000
- Cuci lambung 140.000 110.000 250.000
13. Pemeriksaan/pengobatan gigi (per 0 0 0
kunjungan) Penduduk Daerah
14. Pemeriksaan/pengobatan gigi (per 5.600 4.400 10.000
kunjungan) Penduduk Luar Daerah
15. Tindakan Gigi dan Mulut:
a. bedah mulut ringan:
- ekstraksi gigi sulung (per gigi) 11.200 8.800 20.000
dengan chlorethyl
- ekstraksi gigi sulung (per gigi) 16.800 13.200 30.000
dengan injeksi
- ekstraksi gigi permanen tanpa 16.800 13.200 30.000
penyulit (per gigi)
- ekstraksi gigi permanen dengan 43.600 16.400 60.000
penyulit (per gigi)
- operculectomy 16.800 13.200 30.000
- odontectomy ringan/semi erupsi 84.000 66.000 150.000




- alveolectomy/kuadran 28.000 22.000 50.000
- insisi intra oral 16.800 13.200 30.000
- insisi ekstra oral 16.800 13.200 30.000
b. konservasi Gigi:
- topikal aplikasi/rahang 11.200 8.800 20.000
- tumpatan sementara/ Visite 5.600 4.400 10.000
- pulp capping 8.400 6.600 15.000
- tumpatan  Glass Ionomer/ART 28.000 22.000 50.000
(Atraumatic Restoration Treatment)
- tumpatan light curing composite. 56.000 44.000 100.000
c. Perawatan Jaringan Penyangga Gigi:
- scalling dengan alat konvensional/ 16.800 13.200 30.000
kuadran
- scalling dengan alat ultrasonic 22.400 17.600 40.000
scaller/kuadran
16. Pelayanan Dokter Spesialis 28.000 22.000 50.000
17. Pelayanan KB. tidak termasuk alat
kontrasepsi:
a. pemasangan implant 28.000 22.000 50.000
b. pencabutan implant 33.600 26.400 60.000
c. pasang IUD 16.800 13.200 30.000
d. pencabutan IUD 16.800 13.200 30.000
e. kontrol pelayanan KB 2.800 2.200 5.000
f.  suntik KB 8.400 6.600 15.000
19. Pengambilan Sampel Pap Smear 11.200 8.800 20.000
20. | Pemeriksaan IMS 14.000 11.000 25.000
21. Pemakaian Oksigen per Strip 4.480 3.520 8.000
22. USG kehamilan 28.000 22.000 50.000
23. Perawatan jenazah 84.000 66.000 150.000
24. Pelayanan Visum et repertum
Korban Hidup 16.800 13.200 30.000
25. Pelayanan pemakaian Mobil ambulan
a. Jarak sampai dengan 10 km, untuk 1 28.000 22.000 50.000
(satu) kali pemakaian mobil ambulan
b. Jarak lebih dari 10 km, tarif 4.200 3.300 7.500
sebagaimana dimaksud pada huruf a
ditambah Rp7.500 (tujuh ribu lima
ratus rupiah) untuk setiap 1 (satu) km
c. Tenaga Pendamping (Tenaga 28.000 22.000
Medis/Paramedis 50.000




26. Pelayanan pemakaian Mobil Jenazah:
a. Jarak sampai dengan 10 km, untuk 1 28.000 22.000 50.000
(satu) kali pemakaian mobil jenazah
b. Jarak lebih dari 10 km, tarif 4.200 3.300 7.500
sebagaimana dimaksud pada huruf a
ditambah Rp 7.500 (tujuh ribu lima
ratus rupiah) untuk setiap 1 (satu) km
28. Pelayanan Medik Penunjang
a. Laboratorium Darah Lengkap 36.400 28.600 65.000
(Hemoglobin, Hematokrit, Tromb, Laju
Endap Darah)
b. Hemoglobin (Hb) 5.600 4.400 10.000
c. Laju Endap Darah 5.600 4.400 10.000
d. Evaluasi Hapusan Darah 28.000 22.000 50.000
e. Trombosit 5.600 4.400 10.000
f. Bleeding Time (BT) 8.400 6.600 15.000
g. Chlotting Time (CT) 8.400 6.600 15.000
h. Golongan Darah 8.400 6.600 15.000
i. Gula Darah 8.400 6.600 15.000
j.  Asam urat 11.200 8.800 20.000
k. Ureum 11.200 8.800 20.000
1. Kreatinin 11.200 8.800 20.000
m. Kolesterol (LDL) 28.000 22.000 50.000
n. Kolesterol total 14.000 11.000 25.000
o. Trigliserida 11.200 8.800 20.000
p. Urine Lengkap (Makro, Mikro, 16.800 13.200 30.000
Glukossa Urin, Protein Urin)
q. Test Kehamilan 5.600 4.400 10.000
Widal 16.800 13.200 30.000
s. TPHA 22.400 17.600 40.000
u. VDRL 22.400 17.600 40.000
v. Elektrokardiografi (EKG) 22.400 17.600 40.000
w. Foto Rontgen 36.400 28.600 65.000
x. Feses Lengkap 8.400 6.600 15.000
y. Pewarnaan Gram 8.400 6.600 15.000
Pewarnaan Neisser 7.560 5.940 13.500
aa. Proteiunuri 8.400 6.600 15.000
ab. BTA 5.600 4.400 10.000
ac. SGOT 16.800 13.200 30.000
ad. SGPT 16.800 13.200 30.000
ae. IgG/IgM Dengue 112.000 88.000 200.000




af. NS1 Dengue 112.000 88.000 200.000
ag. Tetes tebal Malaria 11.200 8.800 20.000
ah. Pemeriksaan IVA 14.000 11.000 25.000
ai. Rapid test HIV screening 28.000 22.000 50.000
aj. Rapid test HIV diagnosis 84.000 66.000 150.000
ak. Tes Cepat Molekuler (TCM) TB 140.000 110.000 250.000
al. Pemeriksaan IMS 14.000 11.000 25.000
am. Syphilis 14.000 11.000 25.000
an. HBsAg 19.600 15.400 35.000
ao. HBsAg kualitatif 19.600 15.400 35.000
ap. HBsAb 28.000 22.000 50.000
aq. Anti HBs 14.000 11.000 25.000
ar. TPHA Rapid 8.400 6.600 15.000
as. Bilirubin Direk 14.000 11.000 25.000
at. Bilirubin Total 14.000 11.000 25.000
au. Albumin Darah 15000 7500 22.500
av. Total Protein 15000 7500 22.500
aw. Alkali Phospatase 15000 7500 22.500

29. Klinik Konsultasi (Gizi. DDTK, sanitasi, 2.800 2.200 5.000
VCTdll)

30. Pemeriksaan Kesehatan Khusus Haji 56.000 44.000 100.000
(SelainLaboratorium)

31. Vaksinasi Khusus Non Program 78.400 61.600 140.000
(Meninggitis, Hepatitis, thypoid, influenza,
dly)

32. | Pelayanan P3K Per Tim/Shift 112.000 88.000 200.000

33. Pelayanan Bimbingan Praktik Klinik
Mahasiswa (Per Minggu/Mahasiswa)
a. DI sd DIII 28.000 22.000 50.000
b. DIV/S1 33.600 26.400 60.000
c. Profesi 42.000 33.000 75.000

34. Pelayanan Penelitian (data dan 56.000 44.000 100.000
pembimbing)

35. Studi Banding
a. Jamuan sidang/snack per orang 16.800 13.200 30.000
b. Sarana/prasarana per kunjungan 28.000 22.000 50.000
c. Honor narasumber/JPL/orang 84.000 66.000 150.000

36. Pelayanan akupunktur 28.000 22.000 50.000

37. | Baby spa 19.600 15.400 35.000

38. | Pijat Bayi 11.200 8.800 20.000




39. Pengobatan herbal 28.000 22.000 50.000
40. Pijat Refleksi/ Akupressure 16.800 13.200 30.000
41. Terapi Cryo 190.600 150.400 350.000

Ttd.

BUPATI MALANG,

H. RENDRA KRESNA




LAMPIRAN IIIA

PERATURAN DAERAH KABUPATEN MALANG

NOMOR 7 TAHUN 2018

TENTANG

PERUBAHAN KEEMPAT ATAS PERATURAN
DAERAH NOMOR 10 TAHUN 2010 TENTANG
RETRIBUSI JASA UMUM

TARIF RETRIBUSI PELAYANAN KESEHATAN
DI UPT LABORATORIUM KESEHATAN DAERAH KABUPATEN MALANG

JASA JASA
NO JENIS PELAYANAN SARANA | PELAYANAN TARIF
(Rp) (Rp) =)
I | Pemeriksaan Mikrobiologi Air

1 | Air Minum 24.000 16.000 40.000
2 | Air Bersih 45.000 30.000 75.000
3 | Air Kolam Renang 21.000 19.000 40.000

II | Pemeriksaan Mikrobiologi Makanan dan Minuman
1 | E. Coli 60.000 40.000 | 100.000
2 | Salmonella 45.000 30.000 75.000
3 | Stapylococcus 45.000 30.000 75.000
4 | Vibrio 45.000 30.000 75.000

I | Pemeriksaan Kimia Air
1 | Air Minum 104.000 66.000 | 170.000
2 | Air Bersih 104.000 66.000 | 170.000
3 | Air Kolam Renang 104.000 66.000 | 170.000

IV | Pemeriksaan Kimia Makanan
1 | Borax 51.000 34.000 85.000
2 | Arsen 51.000 34.000 85.000
3 | Formalin 51.000 34.000 85.000
4 | Rodamin 51.000 34.000 85.000
S | Nitrit 51.000 34.000 85.000
6 | Cyanida 51.000 34.000 85.000
7 | Logam Berat 51.000 34.000 85.000




8 | Kadar Gula 15.000 10.000 25.000
9 | Kadar Garam 15.000 10.000 25.000
10 | Amonia 51.000 34.000 85.000
V | Pemeriksaan Pestisida
1 | Pemeriksaan Cholinesterase 45.000 30.000 75.000
2 | Pestisida (Makanan, minuman
dan bahan pangan) 120.000 80.000 | 200.000
VI | Pemeriksaan Hematologi
1 | Pemeriksaan Darah Lengkap 21.000 14.000 35.000
2 | Laju Endap Darah 6.500 4.500 11.000
3 | Golongan Darah 7.500 7.500 15.000
4 | Evaluasi Hapusan Darah 30.000 20.000 50.000
S | Malaria Tetes Tebal 12.000 8.000 20.000
6 | TB Dot 78.000 52.000 | 130.000
VII | Pemeriksaan Klinik
1 | Gula Darah 9.000 6.000 15.000
2 | Kolesterol Total 12.000 8.000 20.000
3 | Kolesterol HDL 12.000 8.000 20.000
4 | Kolesterol LDL 15.000 10.000 25.000
S | Trigliserida 15.000 10.000 25.000
6 | SGOT 15.000 10.000 25.000
7 | SGPT 15.000 10.000 25.000
8 | AsamUrat 9.000 6.000 15.000
9 | Bilirubin Direk 12.000 8.000 20.000
10 | Bilirubin Total 12.000 8.000 | 20.000
11 | Ureum Darah 12.000 8.000 | 20.000
12 | Kreatinin Darah 12.000 8.000 | 20.000
13 | Kreatinin Urine 12.000 8.000 | 20.000
14 | Total Protein 12.000 8.000 | 20.000
15 | Alkali Fosfatase 12.000 8.000 | 20.000
16 | Fosfor Serum 18.000 12.000 30.000
17 | Calsium Serum 18.000 12.000 | 30.000
18 | Gamma GT 21.000 14.000 | 35.000
19 | BTA 12.000 8.000 | 20.000




VIII

Pemeriksaan Urine

1 | Urine Lengkap 18.000 12.000 30.000
IX | Pemeriksaan Immuno/serologi
1 | Test Kehamilan 6.000 4.000 10.000
2 | Widal 18.000 12.000 30.000
3 | TPHA 24.000 16.000 40.000
4 | VDRL 24.000 16.000 | 40.000
5 | ASTO 24.000 16.000 | 40.000
6 | HbsAg latex 30.000 20.000 | 50.000
7 | HBs Antibodi 60.000 40.000 | 100.000
8 | HBs Antigen 54.000 36.000 90.000
9 | Toxoplasma IgG 81.000 54.000 | 135.000
10 | Toxoplasma IgM 81.000 54.000 | 135.000
11 | Dengue IgG/IgM 72.000 93.000 | 165.000
12 | CD4 18.000 12.000 30.000
X | Pemeriksaan Narkoba Test
1 | Morphine 36.000 24.000 60.000
2 | Metamphetamine 36.000 24.000 60.000
3 | Mariyuana 36.000 24.000 60.000
4 | Cocaine 36.000 24.000 60.000
5 | Amphetamin 36.000 24.000 60.000
XI | Pemeriksaan Hormon
1 | T3 Total 60.000 40.000 | 100.000
2 | T4 Total 60.000 40.000 | 100.000
3 |FT4 108.000 72.000 | 180.000
4 | TSH-S 66.000 44.000 | 110.000
XII | Pemeriksaan Feses
1 | Feses Lengkap 9.000 6.000 15.000
Pemeriksaan Bakteriologi Sanitasi
1 | Usap Alat 45.000 30.000 75.000
2 | Air Limbah 270.000 180.000 | 450.000
3 | Usap Dubur 45.000 30.000 75.000
4 | Usap Penjamah Makanan 45.000 30.000 75.000
S | ALT 45.000 30.000 75.000




Pemeriksaan Ruang

1 | Udara Ambien 390.000 260.000 | 650.000
2 | Udara Ruang (per item) 300.000 200.000 | 500.000
3 | Kebisingan 15.000 10.000 25.000
4 | Pencahayaan 15.000 10.000 25.000

BUPATI MALANG,

Ttd.

H. RENDRA KRESNA




LAMPIRAN IIIB

PERATURAN DAERAH KABUPATEN MALANG
NOMOR 7 TAHUN 2018

TENTANG

PERUBAHAN KEEMPAT ATAS PERATURAN
DAERAH NOMOR 10 TAHUN 2010 TENTANG
RETRIBUSI JASA UMUM

TARIF RETRIBUSI PELAYANAN KESEHATAN
DI UPT PENGUJIAN DAN KALIBRASI ALAT KESEHATAN
KABUPATEN MALANG

JASA JASA TARIF
NO. JENIS PELAYANAN PRASARANA | PELAYANAN (Rp)
(Rp) (Rp)
1 2 3 4 5
PENGUJIAN DAN KALIBRASI
1 Spygnomanometer 60.000 40.000 100.000
2 Suction Pump 90.000 60.000 150.000
3 Water bath 120.000 80.000 200.000
4 | Inkubator 162.000 108.000 270.000
S | Sterilisator 120.000 80.000 200.000
6 | Autoclave 150.000 100.000 250.000
7 Lampu Operasi 96.000 64.000 160.000
8 | Phototerapy 90.000 60.000 150.000
9 | Nebulizer 120.000 80.000 200.000
10 | Centrifuge 120.000 80.000 200.000
11 | Dental Unit 90.000 60.000 150.000
12 | ECG tanpa monitor 90.000 60.000 150.000
13 | Doppler 78.000 52.000 130.000
14 | Defibrilator / DC shock 90.000 60.000 150.000
15 | Flow meter / Regulator Oksigen 96.000 64.000 160.000
16 | Micropipet fix volume 150.000 100.000 250.000
17 | Patient monitor 240.000 160.000 400.000
18 | Micropipet variable volume 198.000 132.000 330.000
19 | NISB Monitor 90.000 60.000 150.000
20 | Cardiofotograph (CTG) 105.000 70.000 175.000
21 | Elektrosurgical Unit (ESU, Elektrocouter) 192.000 128.000 320.000
22 | Incubator labortorium 150.000 100.000 250.000




1 2 3 4 5
23 | Infus Pump 150.000 100.000 250.000
24 | Syringe Pump 150.000 100.000 250.000
25 | Oksigen Concentrator 156.000 104.000 260.000
26 | Pulse Oximeter (Saturasi - Oksigen) 102.000 68.000 170.000
27 | USG 174.000 116.000 290.000
28 | Ventilator 240.000 160.000 400.000
29 | Anaesthesia unit + 1 vaprizer - tanpa 210.000 140.000 350.000
liquid
30 | Ultra violet Sterilizer 90.000 60.000 150.000
31 | Lampu Tindakan/ Light source 195.000 130.000 325.000
32 | Refrigerator 240.000 160.000 400.000
33 | Rotator 210.000 140.000 350.000
34 | Frezzer 318.000 212.000 530.000
35 | Threadmill 150.000 100.000 250.000
36 | Threadmill witch ECG/ Cardiac Test 300.000 200.000 500.000
37 | Vakum extrator 168.000 112.000 280.000
38 | shortwafe Diathermy 150.000 100.000 250.000
39 | Infant warmer 120.000 80.000 200.000
40 | Ventilator anaesthesi 390.000 260.000 ©650.000
41 | Anaesthesia unit + 1 ventilator + 1 720.000 480.000 1.200.000
vaporizer tanpa liquid

BUPATI MALANG,

Ttd.

H. RENDRA KRESNA




LAMPIRAN IV

PERATURAN DAERAH KABUPATEN MALANG
NOMOR 7 TAHUN 2018

TENTANG

PERUBAHAN KEEMPAT ATAS PERATURAN
DAERAH NOMOR 10 TAHUN 2010 TENTANG
RETRIBUSI JASA UMUM

TARIF RETRIBUSI PERSAMPAHAN

BESARNYA TARIF
RETRIBUSI (Rp)

JENIS PELAYANAN

Permukiman
a. | Rumah Tangga di Jalan Desa 1.000/hari
Rumah Tangga di Jalan Negara, Provinsi dan 1.500/hari
Kabupaten

Gedung-gedung Perkantoran

a. | Pemerintahan 8.500/hari
b. | Non Pemerintahan 8.500/hari
Toko, Rumah Makan:
a. | Toko
1) | Besar (NJOP lebih dari Rp40.000.000,00) 7.000/hari
2) | Menengah (NJOP diatas Rp20.000.000,00 5.000/hari
sampai dengan Rp40.000.000,00)
3) | Kecil (NJOP sampai dengan Rp20.000.000,00) 2.500/hari
b. | Rumah Makan
1) | Besar (NJOP lebih dari Rp50.000.000,00) 34.000/hari
2) | Menengah (NJOP diatas Rp25.000.000,00 17.000/hari
sampai dengan Rp50.000.000,00)
3) | Kecil (NJOP sampai dengan Rp20.000.000,00) 5.800/hari
Hotel, tempat usaha penginapan
a. | Hotel
1) | Hotel Berbintang Empat 125.000/hari
2) | Hotel Berbintang Tiga 100.000/hari
3) | Hotel Berbintang Satu 75.000/hari
4) | Hotel Melati 50.000/hari
b. | Tempat Usaha Penginapan 25.000/hari

c. | Bungalow/ sejenisnya 20.000/hari




Pasar

a. | Kelas I
1) | Toko, Kios/Perusahaan di Dalam Pasar 2.500/hari
2) | Bedak Terletak di Dalam Pasar 2.000/hari
3) | Bedak Terletak di Luar atau Menghadap ke Luar 2.500/hari
Pasar
4) | Warung, Rumah Makan 2.000/hari
5) | Pengguna Tetap Halaman Pasar seperti 1.500/hari
Pedagang Kaki Lima yang Menetap
0) | Pedagang Tidak Tetap 1000/ hari
b. | Kelas I
1) | Toko, Kios/Perusahaan di Dalam Pasar 2.000/hari
2) | Bedak Terletak di Dalam Pasar 1.500/hari
3) | Bedak Terletak di Luar atau Menghadap ke 2.000/hari
Luar Pasar
4) | Warung, Rumah Makan 1.500/hari
5) | Pengguna Tetap Halaman Pasar seperti 1.000/hari
Pedagang Kaki Lima yang Menetap
6) | Pedagang Tidak Tetap 500/hari
c. | Kelas III
1) | Toko, Kios/Perusahaan di Dalam Pasar 1.500/hari
2) | Bedak Terletak di Dalam Pasar 1.000/hari
3) | Bedak Terletak di Luar atau Menghadap ke Luar 1.500/hari
Pasar
4) | Warung, Rumah Makan 1.000/hari
5) | Pengguna Tetap Halaman Pasar seperti 1.000/hari
Pedagang Kaki Lima yang Menetap
0) | Pedagang Tidak Tetap 500/hari
Usaha Tontonan Hiburan, Tempat-tempat Umum
a. | Bioskop 10.000/hari
Bilyard
1) | Besar (lebih dari 5 meja) 15.000/hari
2) | Kecil (kurang dari 5 meja) 10.000/hari
c. | Salon Kecantikan 5.000/hari
d. | Wartel/Warnet 3.000/hari
e. | Panti Pijat 10.000/hari
f. | Toko/Warung di Terminal 5.000/hari




Rumah Sakit, Rumah Sakit Bersalin, Balai Pengobatan,

Balai Kesehatan Ibu dan Anak, Rumah Sakit Bersalin

Pemerintah /Swasta

a.

Balai Pengobatan dan Balai Kesehatan Ibu dan

Anak

10.000/hari

b.

Apotek

5.000/hari

Bangunan dan Atau Tempat Usaha Lain

a. | Bengkel Mobil dan atau Show Room
1) | Besar 20.000/hari
2) | Kecil 10.000/hari
b. | Bengkel Sepeda Motor
1) | Besar 10.000/hari
2) | Kecil 5.000/hari
c. | Gudang 25.000/hari
d. | Tempat Cuci Kendaraan 20.000/hari
e. | Tempat Service AC dan/atau Barang Elektronik 25.000/hari
Lainnya
f. | Garasi dan/atau Parkir Mobil Penumpang Khusus, Bus dan Truck
1) | Besar 25.000/hari
2) | Kecil 15.000/hari
g. | Garasi Kendaraan lainnya 3.000/hari
h. | SPBU 20.000/hari

i.

Koperasi Unit Desa

10.000/hari

j-

Kios Bunga

10.000/hari

Usaha Pengangkutan Sampah dan Layanan Container (Arm Roll)/ Dump

Truck

a. | Membuang Sampah Langsung ke TPA (selain 16.600/m 3
sampah yang diangkut oleh Pemerintah Daerah)

b. | Retribusi Kebersihan untuk Usaha Produksi, Kawasan

Perumahan/Permukiman, Rumah Sakit,

ataupun usaha

lainnya

dengan menggunakan Fasilitas Container/Layanan Dump Truck

1) | Layanan Conteiner (Arm roll truck)

a) | Pengangkutan
(1)| Jarak: O s/d 10 km Jarak dari Titik 149.000/ritasi
Ke TPA (PP)
(2) | Jarak: 10 s/d 20 km Jarak dari Titik 154.000/ritasi
Ke TPA (PP)




(3) | Jarak: 20 s/d 40 km Jarak dari Titik

Ke TPA (PP)

180.000/ritasi

(4) | Jarak: 40 s/d 60 km Jarak dari Titik

Ke TPA (PP)

195.000/ritasi

(5) | Jarak: > 60 km Jarak Dari Titik Ke TPA

216.000/ritasi

(PP)
2) | Layanan Dump Truck

a) | Jarak: O s/d 10 km Jarak dari Titik Ke TPA 170.000//ritasi
(PP)

b) | Jarak: 10 s/d 20 km Jarak dari Titik Ke TPA 178.000/ritasi
(PP)

c) | Jarak: 20 s/d 40 km Jarak dari Titik Ke TPA 196.000/ritasi
(PP)

d) | Jarak: 40 s/d 60 km Jarak dari Titik Ke TPA 215.000/ritasi

(PP)

Jarak: > 60 km Jarak Dari Titik Ke TPA (PP)

231.000/ritasi

BUPATI MALANG,

Ttd.
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LAMPIRAN VII

PERATURAN DAERAH KABUPATEN MALANG
NOMOR 7 TAHUN 2018

TENTANG

PERUBAHAN KEEMPAT ATAS PERATURAN
DAERAH NOMOR 10 TAHUN 2010 TENTANG
RETRIBUSI JASA UMUM

RETRIBUSI PARKIR DI TEPI JALAN UMUM

PARKIR HARIAN/INSIDENTIL

TARIF RETRIBUSI
NO. JENIS KENDARAAN PER SATU KALI PARKIR
(Rp)
1. | Kendaraan dengan JBB > 0 - 3.500 kg 3.000,00
2. | Kendaraan dengan JBB > 3.500 kg - 6000 kg 4.000,00
3. | Kendaraan dengan JBB > 6.000 kg 5.000,00
4. | Sepeda Motor dan Kendaraan Sejenisnya 2.000,00

BUPATI MALANG,
Ttd.

H. RENDRA KRESNA




LAMPIRAN VIII
PERATURAN DAERAH KABUPATEN

MALANG

NOMOR 7 TAHUN 2018
TENTANG

PERUBAHAN KEEMPAT

ATAS

PERATURAN DAERAH NOMOR 10
TAHUN 2010 TENTANG RETRIBUSI
JASA UMUM

RETRIBUSI PELAYANAN PASAR

A. Retribusi Harian

No.

Kelas
Pasar

Jenis Jualan (Golongan)

Toko/m?
/hari

(Rp)

Bedak/m?
/hari

(Rp)

Los/Poncoan
/Pedagang
Tidak tetap

per m2/ hari
(Rp)

Pasar
Kelas I

Golongan A terdiri dari:

Perhiasan emas dan

perhiasan yang sejenisnya,

jasa keuangan/perbankan.

500

400

300

Golongan B terdiri dari:

Tekstil, bahan
pracangan,alat listrik, batik,

bangunan,

alat plastik, barang pecah
belah, daging/jagal, paku,
sarana produksi pertanian,
depot, sepeda/sepeda
motor, mobil, alat kerajinan

kayu,
konveksi dan warung.

alat

mebelair, besi, arloji,

400

350

300

Golongan C terdiri dari:

Kelontongan, kue-kue,
basah/ikan

rombengan,

ikan kering,
buah-buahan,
unggas, barang hasil
kerajinan tanah /bambu,
beras/gula/gula merah, kopi,
kacang kedelai/kacang hijau,
jagung, ubi-ubian, sigaret
tembakau, rempah-rempah
sayuran, tukang
sepuh/sepatu/patri/arloji,
bunga-bungaan/tanaman.

jenis

350

300

250




Pasar Golongan A terdiri dari:
Kelas II | Perhiasan emas dan
perhiasan yang sejenisnya, 400 350 275
jasa keuangan/perbankan
Golongan B terdiri dari:
Tekstil, bahan bangunan,
pracangan,alat listrik, batik,
alat plastik, barang pecah
belah, daging/jagal, paku, 350 300 250
sarana produksi pertanian,
depot, alat sepeda/sepeda
motor, mobil, alat kerajinan
kayu, mebelair, besi, arloji,
konveksi dan warung.
Golongan C terdiri dari:
Kelontongan, kue-kue, ikan
basah/ikan kering, rombengan,
buah-buahan, unggas, barang
hasil kerajinan tanah/bambu,
beras/gula/gula merah, kopi,
kacang kedelai/kacang hijau,
jagung, ubi-ubian, sigaret 300 250 250
tembakau, rempah-rempah,
sayuran, jenis tukang
sepuh/sepatu/patri/arloji,
bunga-bungaan/tanaman.
Pasar Golongan A terdiri dari:
Kelas III| Perhiasan emas dan perhiasan
yang sejenisnya, jasa 350 300 250
keuangan/perbankan.
Golongan B terdiri dari:
Tekstil, bahan bangunan,
pracangan,alat listrik, batik,
alat plastik, barang pecah 300 250 250

belah, daging/jagal, paku,
sarana produksi pertanian,
depot, alat sepeda/sepeda
motor, mobil, alat kerajinan
kayu, mebelair, besi, arloji,

konveksi dan warung




Golongan C terdiri dari:

Kelontongan, kue-kue, ikan
basah/ikan kering, rombengan,
buah-buahan, unggas, barang
hasil kerajinan tanah/ bambu,
beras/gula/gula merah, kopi,
kacang kedelai/kacang hijau,
jagung, ubi-ubian, sigaret
tembakau, rempah-rempah
sayuran, jenis tukang
sepuh/sepatu/patri/arloji,
bunga-bungaan/tanaman.

250

200

200

Pasar
Kelas IV

Golongan A terdiri dari:

Perhiasan emas dan perhiasan
yang sejenisnya, jasa
keuangan/perbankan

300

250

200

Golongan B terdiri dari:
Tekstil, bahan bangunan,

pracangan,alat listrik, batik,
alat plastik, barang pecah
belah, daging/jagal, paku,
sarana produksi pertanian,
depot, alat sepeda/sepeda
motor, mobil, alat kerajinan
kayu, mebelair, besi, arloji,
konveksi dan warung.

250

200

200

Golongan C terdiri dari:

Kelontongan, kue-kue, ikan
basah/ikan kering, rombengan,
buah-buahan, unggas, barang
hasil kerajinan tanah/bambu,
beras/gula/gula merah, kopi,
kacang kedelai/kacang hijau,
jagung, ubi-ubian, sigaret
tembakau, rempah-rempah
sayuran, jenis tukang
sepuh /sepatu/patri/arloji,
bunga-bungaan /tanaman.

250

200

200

B. Tempat Berjualan Pedagang

NO. PEDAGANG

BESAR TARIF
(Rp)

KETERANGAN

1. | PKL
2. | Non PKL

500
750

m?/per hari

m?/per hari




C. Hak Penempatan Berjualan

1. Baru dan Perpanjangan

BESARAN TARIF (Rp)
KELAS LUAS TEMPAT
NO- 1 pasar USAHA Biaya Baru Biaya
Perpanjangan
1. | Kelas I 1 m? - 3,99 m? 250.000 150.000
4 m? - 5,99 m? 300.000 200.000
6 m? - keatas 350.000 250.000
2. | KelasII 1 m? - 3,99 m? 150.000 100.000
4 m? - 5,99 m? 200.000 150.000
6 m? - keatas 250.000 200.000
3. | Kelas III 1 m? - 3,99 m? 100.000 50.000
4 m? - 5,99 m? 150.000 75.000
6 m? - keatas 200.000 100.000
4. | Kelas IV 1 m? - 3,99 m? 75.000 50.000
4 m? - 5,99 m? 100.000 75.000
6 m? - keatas 150.000 100.000
D. Retribusi Pasar Hewan
NO. JENIS HEWAN BESAR TARIF (Rp) KETERANGAN
1. | Lembu/kerbau 3.000 1 (satu) ekor
2. | Kambing/domba 2.000 1 (satu) ekor
3. | Unggas:
- Bedak 300 m?/hari
- Los 300 m?/hari
- PKL 1.000 Perorang
E. Retribusi Bongkar Muat Barang/Hewan
NO. JENIS KENDARAAN BESAR TARIF KETERANGAN
(Rp)
1. | Kendaraan Truk 3.000 1 (satu) kali parkir
2. | Kendaraan Pick Up 2.000 1 (satu) kali parkir
3. | Sepeda Motor 1.000 1 (satu) kali parkir




F. Retribusi Pemakaian Fasilitas Umum dalam Area Pasar

NO. JENIS BESAR BIAYA (Rp)
1. | Pengenalan Produk/Promosi 25.000/m?/hari
2. | Kamar Mandi/WC 1.000/sekali pakai

BUPATI MALANG,
ttd.

H. RENDRA KRESNA




LAMPIRAN IX

PERATURAN DAERAH KABUPATEN MALANG
NOMOR 7 TAHUN 2018

TENTANG

PERUBAHAN KEEMPAT ATAS PERATURAN
DAERAH NOMOR 10 TAHUN 2010
TENTANG RETRIBUSI JASA UMUM

RETRIBUSI PENGUJIAN KENDARAAN BERMOTOR

NO. JENIS RETRIBUSI TARIF RETRIBUSI
(Rp)

1. | Biaya uji kendaraan dengan JBB < 3.500 kg 60.000
Biaya uji kendaraan dengan JBB 3.500 sampai 70.000
dengan 9.000 kg
Biaya uji kendaraan dengan JBB 9.000 sampai 90.000
dengan 14.000 kg
Biaya uji kendaraan dengan JBB > 14.000 kg 130.000

2. | Biaya ganti buku uji karena rusak atau hilang 250.000

BUPATI MALANG,

Ttd.

H. RENDRA KRESNA




LAMPIRAN XII

PERATURAN DAERAH KABUPATEN MALANG
NOMOR 7 TAHUN 2018

TENTANG

PERUBAHAN KEEMPAT  ATAS PERATURAN
DAERAH NOMOR 10 TAHUN 2010 TENTANG
RETRIBUSI JASA UMUM

TARIF RETRIBUSI/BIAYA ATAS JASA PENGAWASAN
DAN PENGENDALIAN MENARA TELEKOMUNIKASI

INDEKS
No. VARIABLE ZONA | JENIS MENARA Kofj;?;EN
(K1) (K2) RETRIBUSI
1 2 3 4 5=(3X 4)
1 | ZONA 1 (Radius 1 : < 30 Km) 0.9
A. Menara Pole 0.9 0.81
B. Menara 3 Kaki 1 0.9
C. Menara 4 Kaki 1.1 0.99
2 | ZONA 2 (Radius 2 : > 30 Km s/d 60 Km) 1
A. Menara Pole 0.9 0.9
B. Menara 3 Kaki 1 1
C. Menara 4 Kaki 1.1 1.1
3 | ZONA 3 (Radius 3 : > 60 Km) 1.1
A. Menara Pole 0.9 0.99
B. Menara 3 Kaki 1 1.1
C. Menara 4 Kaki 1.1 1.21

RUMUS BIAYA JASA PENGAWASAN DAN PENGENDALIAN
MENARA VARIABLE

TR =(BOXFP):JM
TRM = (K1 X K2) X TR
Keterangan :

TRM = Tarif Retribusi Menara
TR = Tarif Retribusi

K1 = Indeks Zona

K2 = Indeks Jenis Menara
BO = Biaya Operasional

FP = Frekwensi Pengawasan

JM = Jumlah Menara

BUPATI MALANG,
Ttd.

H. RENDRA KRESNA




