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I.  TARIF INSTALASI GAWAT DARURAT (IGD)
Tarif diluar BAHP (Bahan alat habis pakai)/Obat

LAMPIRAN |

STRUKTUR DAN BESARNYA TARIF RETRIBUSI

PE.AYANAN KESEHATAN DI RSUD

Anti Tetanus/Toxoid

NO KOMPONEN TARIF
A. | Pasien Umum
1. Rawat Jalan
Pelayanan/Pemeriksaan
a. Pelayanan/Pemeriksaan dokter umum 40.000
b. Konsultasi Spesialis 60.@0
Pelayanan tindakan Bedah
a. Perawatan luka bersih tanpa heacting 55.000Q
b. Perawatan luka tanpa heacting denga 25.000
suntikan Anti Tetanus/Toxoid
c. Perawatan luka tambah heacting tanpa §  15.00(Q

Tarif GD telah sesuai deng
UU No. 28 Tahun 2009.
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Materi Raperda
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Rekomendasi

Keterangan

d. Perawatan luka tambladacting dengan jg  70.000
suntikan Anti Tetanus/Toxoid
e. Incisi abces kecil 150.00(
f. Tindakan Kecil dengan anastesi lokal 280.00(¢
g. Eksterpasi korpus allienum (benda Asing) 120.00(
h. Eksterpasi kuku 150.00(¢
i. Eksplorasi (tusuk Paku) 100.00(
j. Rawat Luka
1. Kecll 30.000
2. Sedang 40.000
3. besar 60.000
k. Pasang Spalek Kecil 85.000
|. Pasang Spalek sedang 160.00(
m. Pasang Spalek Besar 245.00(
n. Debridement:
1. Kecll 120.00(
2. Sedang 190.00(
3. besar 650.00(
0. RT( Rectal Tuse) 70.000Q
p. Vena Sectie 350.00d
Pelayanafindakan Non Bedah
a. DC Shock 650.00(
b. Pasang Nebulizer 175.00(
c. Monitoring EKG 175.00(¢
d. Tamponade hidung/epistaksis oleh dokter 70000
e. Tamponade hidung/epistaksis oleh dokter § 90000
THT
f. Ekstraksi Corpus Alienum oleh dokter umury 55000
0. Ekstraksi Corpus Alienum oleh dokter s| 90.000
THT
h. Pemasangan ETT (Endo Tracheal Tubgd  85.000
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dokter umum
i. Pemasangan ETT (Endo Tracheal Tubq 120.00(
dokter Spesialis Anasthesi
Tindakan Kolaborasi Keperawatan
9 Pasang Infus 35000
9 Pasang Chateter 40.000
9 Pasang Sonde/NGT 45.000
T Suction 70.000Q
1 Kumbah Lambung 140.00¢
1 Klisma 12.000(
Pelayanan tindakan Obstetri/ginecol
(kebidanan/kandungan)
a. Puctie cavum douglasi 60.000
Observasi (observasi 6 Jam)
a. Observasi tRDO Lebih Besar 6 JAM 140.00(
Pasien KSO (Kerjasama operasional)
II. TARIF PELAYANAN RAWAT JALAN
NO KOMPONEN TARIF
A. | POLIKLINIK
Pemeriksaan standar (semua Poliklinik)
Pelayanan / Pemeriksaan Dokter umum/Dokt 35000
Pelayanan / Pemeriks@pesialis 60000
Konsul dokter umum kepada specialis/anta| 40000
spesialis
B. | Tindakan Medik dan Therapi Rawat Jalan
a. Tindakan Medik dan therapi di poli Bedah
Incisi
Incisi kecil 630000
Incisi sedang 840000

Tarif Pelayanan Rawat J
telah sesuai dengan UU N
Tahun 2009.
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Incisi besar 1.020000
Buka jahitan (per jahitan) 10000
Rawat Luka :

1. Kecll 35000
2. Sedang 45000
3. besar 63000
Eksterpasi

1. Kecll 630000
2. Sedang 920000
3. besar 1.200000
Pasang kateter/NGT/infuse/klisma (tidak t¢ 85000
bahan alat)

Buka gips

1. Kecll 85000
2. besar 125000
Redresing gangren(pembersihan jaringan mat

1. Kecll 140000
2. besar 180000
Injeksi kortikosteroid (tidak termasuk bahan al 30000
sircumsisi / sunatdaki (Anak) 700000
sircumsisi / sunat{aki (dewasa) 1.350000
Tindik/sugerempuan 1.200.00
Aspirasi

Pungtie cairan sendi 110000
Joint Tap theraupetik 105000
Pemasangan ransel perban 85000
Incisi anus/uretra 315000
Pungtie cairan Abdomen 220000
Pemasangan WSD 770000
Vena seksi 350000
Pasang Sling 140.000
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Buka Wire 490000
Biopsi

1. Kecll 50000
2. Sedang 70.000
3. besar 105000
Skin traksi kecil 140000
Rendam PK / Densol 35000
Antebrachial Slabs 70.000
U Slabs 140000
EC ( Electro Cauter) 210.00(¢
b. Tindakan Medik dan Therapi di poli kelhiodla

Pasang dan angkat KB susuk

1. Dengan dokter umum 280000
2. Dengan Dokter spesialis 350000
3. Dengan komplikasi oleh Dokter spesialis 385000
Vulva Hiegene 85000
Amnioscopy 105000
Papsmear

1. dokter umum 70000
2. dokter spesialis 100000
Pasang da angkat IUD

1. dokter umum 140000
2. dokter spesialis 210000
Kontrol IUD 40000
KB suntik 30000
Pasang/buka pesarium 120000
Tamponade 45000
Tutul albotyl 30000
Biopsi 105000
UsG 140000
Kolposcopy 210000
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Perawatan tali pusat + hreas 35000
c. Tindakan Medik Dan Therapi di Poli Intern

Injeksi Kostikosteroid (Tidak termasuk bahan 85000
Pleural pungtieproef 105000
Aspirasi Abses 125000
Punctie Cairan Sendi 105000
Biopsi jarum halus ( bajah) 95000
Nebulizer 175000
Joint tap therapeutik 105000
d. Tindakan Medik dan Therapy di Poli Anak

1. Imunisasi (tidak termasuk obat) 45000
2. Mantaux test (tidak termasuk obat) 45000
e. Tindakan Medik dan Therapy Poli Gigi

Pencabutan gigi susu

1. Dengan Suntikan 80000
2. Tanpa Gntikan 65000
Pencabutan gigi tetap (CE) 130000
Pencabutan gigi dengan penyulit oleh dokter ¢ 170000
Penambalan gigi permanen (amalgam dan sili

1. Amalgan 175000
2. GIC 190000
3. Tambalan sementara 65000
4. Tambalan Sinar/komposit resin 210.000
Perawatan saluran akar ( satu kali kunjungan)

Pulp capping 65000
Pulpectomy/1xkunjungan /PSA(perawatan 65000
akar)

Pengisian saluran akar 65000
Skalling (membersihkan karandLgihang

1. Kunjungan pertama 130000




No.

Materi Raperda

Rumusan Raperda

Rekomendasi

Keterangan

2. Kunjungan Il dst 130000
Perawatan abses gigi
Ringan 95000
Berat 130000
Oral Medicine & Periodontitis
Stomatitis 45000
Upperculectomy 130000
Enuklease 245000
Tindakan medik gigi mulut lainnya 840000
odontectomy 175000
alveoloctomy 280000
protesa gigi(rahang atas dan bawah) 1.960000
protesa rahang atas/rahang bawah/rahang(14] 1.300000
jembatan gigi( satu gigi )/Crown porselin pergi 140000
reparasi protesa
1. Ringan 115000
2. Berat 210000
3. Jacket Crown akritic ( satu gigi) 140000
OPERASI MA (Masio Apela=Masio Anguler)
Operasi ringan
Perawatan gigi | 135000
Kelas ringan 455000
Kelas sedang 1.050000
Kelas Berat 1.680000
Kelas Khusus 1.750000
f. Tindakan Poli Mata
1. Epilasi Trikiasis 65000
1. Ekstrakdforpus Alienum Kornea 130000
2. Ekstraksi Korpus Alienum Konjunctiva| 115000
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3. Ekstraksi Calsium Oksalat 98000
4. Tonometri 45000
5. Funduskopi 45000
6. Refraksi 45000
7. Tes Buta warna 25000
8. Kampimetri 45000
9. Slit Lamp 50000
10. Auto refraktometer 85000
11. Heacting aff mata 100000
12. Pemeriksaan lensa dg Lensometer 50000
13. Gonioscopy 50000
14. Screping Conjuctiva 65000
15. Granuloma 35000
16. Chalazion 100000
17. Hordeolum 100000
18. Pinguicula 100000
19. Ekstraksi Pterigium std Il 420000
20. Ekstraksi Ptgium std IV 469000
21. Hecting Palpebra 210000
22. Blefaroplasty 560000
23. Spooling Canalis lacrimalis 420000
24. photocoagulasi laser 490000
. Tindakan poliklinik kulit & kelamin

1. Incisi

Incisi kecil 85000

Incisi sedang 100000
2. Buka Jahitan (pgahitan) 10000

3. Eksisi/eksterpasi tumor jinak kulit




No.

Materi Raperda

Rumusan Raperda

Rekomendasi

Keterangan

Kecil 105000
Sedang 195000
Besar 315000
4. Ekterpasi Nevus
Kecil 175000
Sedang 260000
Besar 415000
5. Bedah Plastik
Kecil 280000
Sedang 370000
Besar 520000
6. Traksi Elektris 850000
7. Nail Ekstraksi 350000
8. Injeksi Kortikosteroid
Injeksi kortikosteroid intralesi (tidak te 70000
alat/bahan/obat)
9. Biopsi plong 140000
10. Pungsi
Kecil 55000
Sedang 140000
11. Bedah kimia
Kecil 140000
Sedang 225000
Besar 280000
. Tind&an poliklinik THT
1. Bilas Hidung 350000
2. Bilas Telinga 105000
3. Ekstraksi corpus alienum 90000
4. Cerumen 90000
Tindakan di Poliklinik Saraf
1. Funduscopy 45000
2. Nebuliser 175000
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C. | Poliklinik Gizi
1. Konsultasi Gizi | 50000
2. Konsultasi Gizkasus dengan komplikasi 55000
D. | Poliklinik Rehabilitasi Medik
1. IR 60000
2. Diathermi /UKG 65000
3. Ultrasound Therapi 65000
4. Tens/Stimulator 50000
5. Traksi Elektris 85000
6. IR/UKG + Inhalasi + Postural drainage 105000
7. Exercise Therapi
Ringan 55000
Sedang 70000
Berat 100000
8. IR + Latihan Sedang 115000
9. ES/Tens/UKG + Latihan Sedang 140000
lll. MEDICAL CHECK UP (PEMERIKSAAN KESEHATAN)
NO KOMPONEN TARIF
1. | Pemeriksaan Kesehatan
a. Paket Sederhana
Fisik diagnostik oleh Dokter Umum 40000
Pemeriksaan mata : visus dan butawarna/TH1 -
Jumlahl  40.000Q
b. Paket Standar :
Fisik Diagnostik oleh :
Oleh Spesialis Bagian Penyakit Dalam 60.000Q
Oleh Spesialis Bagian THT 40.000
Oleh Spesialis Bagian Mata 40.000

Tarif Medical Check Up t
sesuai dengan UU No.

Tahurk009.

1C
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Pemeriksaan Laboratorium

Darah rutin, SGOT/SGPT, Urine rutin 175.00(0
Jumlah  315.00(
c. Paket Lengkap
Fisik Diagnostik oleh :
Oleh Spesialis Bagian Penyakit Dalam 60.000
Oleh Spesialis Bagian THT 40.000
Oleh Spesialis Bagian Mata 40.000
Pemeriksaan Laboratorium :
Darah : Hb, Leukosit, trombosit,Hitung Jen 140.00(
GDP, Gula darah 2 jam pp
Fungsi Hati: SGOT/SGPT,HbsAg 120.00(¢
Fungsi Ginjal : Urea N, Kreatinin, asam urat 105.00(¢
Lipid profile: Cholesterol. LDL.HDL.Trigliseridg 115.00(
Urine Rutin 25.@0
EKG 85.000
Rontgen Photo Thorax 115.00(¢
Jumlah| 845.00(

Catatan : Paket Khusus = Paket lengkap d
pemeriksaan atas indikasi yg lain

2. | Pemeriksaan Kesehatan Jiwa dengan MMPI | 420.00(
TARIF VISUM ET REPERTUM HIDUP
VISUM LUAR HIDUP 45.@0
VISUM HIDUP KEJAHATAN SEKSUAL 45.000

IV. PELAYANAN RAWAT INAP
TARIF
NO KOMPONEN RELAS| KELAS| (eLAs | uTAMA
1. Visite Dokter Umum 30,000 | 50,000| 100,000 150,000

Tarif Pelayanan Rawat

telah sesuai dengan UU N(¢

Tahun 20009.

11
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2. Visite Dokter Spesialis| 50,000 | 75,000| 125,000| 250,000
3. Konsultasi Antar Spesi; 50,000 | 75,000| 125,000| 250,000
4, Akomodasi 100,000( 200,00¢ 300,000( 400,000
5. Konsultasi 10,000 | 25,000 30,000 | 55,000

Catatan: Pasien dari ruang perawatan, UGD yang dipindahkg
Intensif atau ruang perawatan khusus tarif perawatan (akoraifs
Visite hitung 1,5 X kelas perawatan.

TARIF
NO KOMPONEN
KElhAS KELAS II KEILAS UTAMA
6. Rawat Inap Bayi (Perinatologi) (perhari rawat)
Bayi Normal 60.000 110.00¢ 175.00¢ 390.000
Bayi dengan perlakuan| 100.00¢ 200.00¢ 300.00¢ 400.00(¢
khusus
Konsultasi 15.000 20.000 30.000 40.000
Inkubator 150.000 250.00¢ 400.00¢ 65.000
Terapi Sinar (1 paket 5| 250.00¢ 400.00¢ 550.00¢ 700.000
Terapi dgn C.PAP ( 25.000¢ 400.00¢ 550.00¢ 700.00C
paket 5 hr)
Roomimg In : ditetapka
50% dari tarif akomoda
kelas perawatan ibu.
7. Tindakan
Lumbal punctie 30.000 50.000 80.000 110,00€
Pemasangan NGT 20.000 30.000 40.000 50000
Pasang Infus 20.000 30.000 40.000 50.000
Transfusi darah 20.000 30.000 40.000 50.000
Pemasangan Cerobon¢ 20.000 30.000, 40.000 50.000
angin
Pemberian suntikan (U| 20.000 30.000 40.000 50.000
tindakan)
Perawatan luka 20.000 30.000 40.000 50.000
Suction 20.000 30.000 40.000 50.000
Punctie pleura 50.000 100.000 200.00¢ 300.00(¢
Vena Sectie 100.000 200.00¢ 250.00¢ 500.000
Monitoring/hari - - - -
Pemasangan 70.000 100.00(¢ 125.00¢ 150.00¢
Ventilator/hari
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8. Tindakan Kebidanan
1. Jenis Tindakan
Persalinan:
a. Tanpa penyulit(normal 390.000 1.0@.000| 1.250.00¢ 1.500.00d
umum
b. Tanpa Penyulit(normal 546.000 1.500.00(¢ 1.750.00(¢ 2.000.00(
Specialis
c. Dengan Penyulit 780.000| 2.000.00¢ 2.250.00¢ 2.500.000
Pervaginam
2. Kuretage 546.0000 3.000.00(¢ 3.250.00¢ 3.500.000
3. Elektrokauterisasi 85.000 150.00¢ 175.00¢ 200.00(¢
4. USG Kebidanan 85.000 150.00¢ 175.000 200.000
5. CTG 85.000 150.000 175.00¢ 200.00(¢
6. Dilatasi 85.000 150.00¢ 175.00¢ 200.00(¢
7. Hidrotubasi 85.000 150.00¢ 175.00¢ 200.00(¢

V. PELAYANAN BEDAH SENTRAL
TARIF TINDAKAN OPERASI :

NO KOMPONEN TARIF
1. | Tindakan Medik Operatif Kelompok |
a. kelas Utama 5.600.00
b. kelas | 4.350.00
c. kelas Il 3.100.00
d. kelas Il 2.050.00
2. | Tindakan Medik Operatif Kelompok Il
a. kelas Utama 7.000.00
b. kelas | 6.000.00
c. kelas Il 5.000.00
d. kelas Il 3.500.00
3. | Tindakan Medik Operatif Kelompok Il
a. kelas Utama 7.500.00
b. kelas | 6.50.000
c. kelas Il 5.500.00
d. kelas Il 4.000.00
4. | Tindakan Medik Operatif Khusus
a. kelas Utama 13.000.00

Tarif Pelayanan Bedah Se
telah sesuai dengan UU N

Tahun 2009.
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b. kelas |
c. kelas Il
d. kelas Il

12.000.00
11.000.00
6.000.00

2.
3.
4,

Jasa medik dokter pendamping bila diperlukan (dokter Af
Penyakit Dalam,Dokter Spesialis Anatasgnbga 30% dari jq
medik operatatibebankan kepada pasien.

Operasi Cito Jasa Pelayanan ditambah 25 %
Jasa Spesialis Anestesi : 30 % x Jasa medik pelayanan
Jasa Asisten Anestesi : 30 % x Jasa Spesialis anestesi

VI. TARIF RUANG PEMULIHAN

Kamar Pemulihg Tarif perawatan dan visitel,5 X tarif ruangal
kelas perawatan
VII. PELAYANAN INTENSIV
TARIF
NO KOMPONEN
KIEIhAS KELAS | KElLAS UTAMA
A. Tarif Intensive Care Un
(ICU)
Rawatan Kelas Standal 150 00 250,000 375,000 500,000
Dokter pengirim 50,000 100,000 150,000 200,000
Konsultasi antar spesid 50 000 100,000 150,000 200,000
B. Tarif Paediatric Intensi
Care (picu)
Rawatan Kelas Standa| 180,00C 225,000 350,000 450,000
Penggunaan 80,000| 100,000{ 150,00G 250,000
Ventilator/hari
C. Taif Neonatal Intensive
Care Unit (NICU)
Rawatan Kelas Standa| 180,00C 225,000 350,000 450,000
Penggunaan 80,000| 100,000( 150,00 250,000
Ventilator/hari
D. Tindakan ICU :
Aspirasi Darah Arteri | 25000 45,000 75,000 150,000

Tarif Ruang Pemulihan t
sesuai dengan UU No.

Tahun 2009.

Tarif Pelayanan Intensif t
sesuai dengan UU No.

Tahun 2009.
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Pemasangan CVP 80,000 100,000 150,000 200,000

Defibrilator

300,000 525,00¢ 750,000 1,250,00(

Monitoring/hari

70,000 100,009 150,009 250,000

Pemasangan
Ventilator/hari

70,000| 100,000( 150,00¢ 250,000

VIIl. JASA RESUSITASI

No. JENIS RESUSITASI JASA SARAN/ Oleh Sp.An
1. | Resusitaganpa ETT 32 500 195.000
2. | Resusitasi dengan ETT & prot

RJP lainnya 65,000 260,00(

IX. PELAYANAN PENUNJANG MEDIK
TARIF PEMERIKSAAN LABORATORIUM KLINIK

NO

KOMPONEN

dan Alatl KELAS| KELAS| KELAS

UTAMA

HEMATOLOGI

a.

Laju Enda
Darah

5.000; 17,000| 18,000 19,000 20,000

b.

Haemoglobi
(HB)

50.000 150000 175000| 185000 | 200000

Leukosit

. Thrombosit

. Erithrosit

~lo|lalo

Haematokrit
PCV

.MCH

.MCHC

MCV

Retikulosit

Eosinofil
Count

Darah Lengkap

Masa

Pendarahan

5.000] 14,000 16,000 17,000 18,000

Tarif Resusitasi telah se
dengan UU No. 28 Ta
2009.

Tarif Pelmnan Penunjarn
Medik untuk Pemeriks
Laboratorium  Klinik  te
sesuai dengan UU No.
Tahun 2009.
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(BT)
m. Masa 5.000{ 14,000 16,000 17,000 18,000
Pembekuan
(CT)
n. SEL LE 5.000{ 14,000 16,000 17,000 18,000
0. Hitung Jenig 5.000{ 14,000 16,000 17,000 18,000
Leukosit
p. Blood Smea| 10.0000 32,000 35,000 37,000 40,000
g. Golongan 5.000{ 15,000 20,000 22,000 25,000
Darah
r. Fibrinogen 20.000 40,000 45,000 50,000 55,000
s.PPT 20.000 40,000 45,000 50,000 55,000
t. APTT 20.000 40,000 45,000 50,000 55,000
URINE
a. PH 4,000, 8.000{ 10000| 12.000 15.000
b. Berat Jenis 4,000, 8.000{ 10.000 12.000 15.000
c. Protein 4,000, 8.000{ 10.000 12.000 15.000
d. Reduksi 4,000, 8.000{ 10.000 12.000 15.000
e. Sediment 4,000, 8.000{ 10.000 12.000 15.000
f. Urobilin 4,000, 8.000{ 10.000 12.000 15.000
g. Urobilinoger 4,000, 8.000{ 10.000 12.000 15.000
h. Bilrubin 4,000, 8.000{ 10.000 12.000 15.000
i. Keton/ 10.0000 20.000| 25.000 27.000 30000
Aseton
j- Oval Vat 10.000| 20.000 25.000 27.000 30.000
Bodi
k. Hemosiderirn 10.000| 20.000| 25.000 27.000 30.000
I. Nitrit 10.000| 20.000| 25.000 27.000 30.000
m. Esbach 10.000| 20.000| 25.000 27.000 30.000
n. Combur 10.0000 20.000| 25.000 27.000 30.000
FAECES
a. Telur Cacing 10.0000 20.000 25.000 27.000 30.000
b. Amuba 10.0000 20.000 25.000 27.000 30.000
c. Benzidin 10.000| 20.000 25.000 27.000 30.000
Test (Darah
Samar)
KIMIA KLINIK
a. Glukosa 15.0000 24700| 26650 29250| 33800
b. Bilirubin 15.0000 27950| 30550| 34125| 37050

1¢
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Total
c. Bilirubin 15.0000 27950| 30550| 34125| 37050
Direk
d. Protein Tota 15.0000 24700| 26650 29250 33800
e.SGOT 20.000 27950| 29250| 33150| 37050
f. SGPT 20.000 27950| 29250| 33150| 37050
g. Creatinine 20.000 27950| 29250| 33150| 37050
h. Ureum 20.000 27950| 29250| 33150| 37050
Darah
i. Uric Acid 20.000 27950| 29250| 33150| 37050
Darah
j- Albumin 20.000 27950| 29250| 33150| 37050
k. Glubulin 20.000 27950| 29250| 33150| 37050
|. Alkaline 20.000 27950| 29250| 33150| 37050
Phosphatas
m. Cholesterol 20.000 27950| 29250| 33150| 37050
Total
n. HDL 20.000 27950| 29250| 33150| 37050
Cholesterol
o. LDL 20.000 25.000 30.000 35.000 40.000
Cholesterol
p. Triglyceride 20.000 25.000 30.000 35.000 40.000
g. Creatinine 20.000 30.000 35.000 40.000 45.000
Claerance
r. Gamma GT 20.000 25.000 30.000 35.000 40.000
s. K. Na.Cl Uri 30.000 40.000 50.000 55.000 60.000
(bentuk
paket)
t. K. Na.Cl 100.00¢ 110.000 140.00¢ 155.00¢ 160.00(¢
serum
(bentuk
paket)
u LDH 25.000 70.000 80.000 90.000 100.00(¢
v. Amilase 25.000 70.000 80.000 90.000| 100.00(¢
Darah
CK NGC 25.000 40.000 50.000 55.000 60.000
CK MG 25.000 40.000 50.000 55.000 60.000
BAKTERIOLO(
I/PARASIT
a. Sputum 6500 14500| 17000| 19500| 23000
(BTA)

17
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b. Malaia 3.000| 10.000 1Q750| 12000| 15.000

c. Pemeriksaa
langsung uth

d. Trihomanas 6.500| 14500| 17000| 19500| 23000
dan Monila

e. Hitung 6.500| 14500| 17000| 19500| 23000
Parasit
Malaria

f. Koh untuk 3.000, 10.000, 1Q0750| 12000| 15.000
Jamur

g. BTA untuk 6.500| 14500( 17000| 19500| 23000
Kusta

h. Gram untuk 6.500| 14500| 17000| 19500| 23000
Kuman GO

i. Laktobasilug 6.500| 14500| 17000| 19500| 23000

j. Clue Cell 6.500| 14500| 17000| 19500| 23000

LIQUOR

a. Berat Jenis 6500 14.000 15.500 17.500 20.500

b. SEL 6.500| 14.0000 15.500 17.500 20.500

c. Hitung Jenig 6.500| 14.000 15.500 17.500 20.500
Sel

d. Nonne 6.500| 14.0000 15.500 17.500 20.500

e. Pandi 6.500| 14.0000 15.500 17.500 20.500

f. Protein 7.500, 17000( 18.000 20.000 25.000

g. Glukosa 7.500{ 17000| 18.000 20.000 25.000

h. Chlorida 7.500{ 17000| 18.000| 20.000 25.000
(dalam
bentuk
paket)

SEROLOGI/IM

NOLOGI

a. Tes 16250 24700| 26000| 29250| 33800
Kehamilan

b. Faktor 26000| 53300| 59150| 64350| 71500
Reumatoid

c. Widal 26000| 36400| 4Q300| 45500| 50700

d. HBS Ag/ 3579 | 44850| 48750| 53950| 59150
AB (RPHA)

e. HBS Ag 39000| 49400| 53300| 58500| 63700
Elisa

f. HIV 26.000 51350| 53300| 58500| 68250

1€



No.

Materi Raperda

Rumusan Raperda

Rekomendasi

Keterangan

8. | ANALISA
SPERMA
Jumlah sel
sperma
a. Morféogi 7150| 16,900 18,200 20,150 25,350
b. Mortilitas 7150| 16,900 18,200 20,150 25,350
c. Morbiditas 7150| 16,900 18,200 20,150 25,350
d. Volume 7150| 16,900 18,200 20,150 25,350
9. | ANALISA GAS| 65,000 104,004 106,60d 111,800 119,600
DARAH :
10. | MIKROBIOLOC
|
a. Kutur Urine | 52,0000 87,750 92,300 99,450 105,304
b. Kultur Pus 52,000 87,750 92,300 99,450 105,304
c. Kultur Darafl 52,0000 87,750 92,300 99,450 105,304
d. Kultur 52,000 87,750 92,300 99,450 105,304
Faeces
TARIF PEMERIKSAAN RADIOLOGI
Bahan TARIF
NO| KOMPONEN . Aaf KELAS| KELAS| KELAS UTAMA
I I |
1. | KEPALA
a. Towne 27.500 104500| 117700 126.500 143000
b. Basis Crami  27.500 104500| 121000 126.500 143000
c. Cranium 27.500| 104500| 121000 126.500 143000
(AP/LAT)
d. Water 27.500 104500| 121000 126.500 143000
position
e. Orbita/Rher]  27.500 104500| 121000 126.500 143000
e
f. Mastoid 27.500 104500| 121000 126.500 143000
g. Cranium 66.000| 286000| 324500 368.50d 440.004
AP/LAT/To
ne
h. Cranium 66.000 286000| 324500 368.500 440.004
AP/LAT/Bas
S
i. Cranium 66.000| 286000| 324500/ 368.500 440.004
AP/LAT/Sell

Tarf Pemeriksaan Radio
telah sesuai dengan UU N

Tahun 2009.
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Materi Raperda

Rumusan Raperda

Rekomendasi

Keterangan

a

j- Mandibula 27.500 104500| 115500| 121000 132000
(Rahang)

k. Nasal 27.500 104500| 115500| 121000 132000
Hidung

|. Steuver 27.500 104500| 115500| 121000| 132000

m.TMJ 27.500 104500| 115500| 121000| 132000

n. Eisler 27.500 104500| 115500| 121000 132000

0. Panoramic 66.000 187.00C 154.00Q0 1595 | 170.500
Denal

EKSTREMITAS

ATAS

a. Sendi 27.500 104500| 115500| 121000| 132000
Antebrachi

b. Sendi bahu 27.500 104500| 115500| 121000 132000

c. Scapula 27.500 104500| 115500| 121000 132000

d. Humerus 27.500 104500| 115500| 121000| 132000

EKSTREMITAS

BAWAH

a. Cruris Dws 27.500 104500| 115500| 121000| 132000

b. Sendi lutut 27.500 104500| 115500| 121000 132000

c. Sendi kaki 27.500 104500| 115500| 121000 132000

d. Pedis(telaps 27.500 104500| 115500| 121000 132000
k kaki)

e. Femur Anak 22.00 | 99.000 110.00q 115.5040 126.500

f. Cruris Anak 22.000 99.000 110.00q 115.5040 126.500

g. Femur Dws 27.500 104500| 115500 121000 132000

PELVIS

a. Anak 22.000 99.000 110.00q 115500| 126.500

b. Dewasa 27.500 104500| 115500| 121.000 132000

THORAX

a. Anak 22.000 99.000 110.00q 115500| 126.500
AP/LAT

b. Anak 22.000 99.000 110.00q 115500| 126.500
AP/LAT/OB

c. Dewasa 27.500 104500| 115500| 121.000 132000
Ap/LAT

d. Dewasa 27.500 104500| 115500| 121.00¢ 132000
AP/LAT/OB

ABDOMEN/BN

O POLOS

2



No.

Materi Raperda

Rumusan Raperda

Rekomendasi

Keterangan

a. anak AP 22.000 99.00 | 110.0040 115500| 126.500

b. Dewasa AP 27.500 104500| 115500| 121.000 132000

c. Invertogram 27.500 104500| 115500| 121.000 132000

d. Lateral 27.500 104500| 115500| 121.000 132000
Decubitus

e. Abdomen 27.500 104500| 115500| 121.000 132000
AP/LLD

f. Abdomen 27.500 104500| 115500| 121.000 132000
AP/Tegak

g. Wengenstei 27.500 104500| 115500| 121.000 132000

Catatan: Foto Ekstresnittas, Ekstremitas bawah, Thorax , Columna ve

anak/dewasa dan pehila dilakukan 2 posisi maka biaya menjadi
tersebut diatas, demikian seteri®ayat Jalan sama tarif kis Il Rawat in

7.

COLUMNA

VERTEBRALIS

DEWASA

a.

b.

C.

Cervical
AP/LAT
Cervical
AP/LAT/OB
Soft Tissue
Leher

. Dewasa

Toracal
AP/LAT

. Dewasa

Toracal
AAP/LAT/O
L

Dewasa
Stenum
LAT/OBL

. Dewasa

Lumbal
AP/LAT

. Dewasa

Lumbal
AP/LAT/OB
Dewasa

33,000
33,000
33,000

33,000

33,000

33,000

33,000

33,000

33,000

120,000
120,000
120,000

120,000

120,000

120,000

12Q000

120,000

120,000

121,00(0
121,000
121,00(0

121,00(0

121,000

121,000

121,00(0

121,000

121,000

126,50C
126,500
126,50C

126,50C

126,500

126,500

126,50C

126,500

126,50C

137,500
137,500
137,500

137,500

137,500

137,500

137,500

137,500

137,500
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Materi Raperda

Rumusan Raperda
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Keterangan

Scarum
AP/LAT

j- Dewasa
Coccygeus
AP/LAT

k. Dewasa
Sacro llliaca

|. Toraco
Lumbal AP
LAT

m. Toraco
Lumbal AP
LAFOBQ

n. Lumbo
Sacral AP
LAT

0. Lumbo
Sacral AP
LAFOBQ

33,00Q 120,000 121,000

33,00Q 120,000 121,000

33,00Q 120,000 121,000

33,000 120,004 121,000

33,000 120,004 121,000

33,00Q 120,000 121,000

126,50C

126,50C

126,50C

126,500

126,500

126,50C

137,500

137,500

137,500

137,500

137,500

137,500

COLUMNA
VERTEBRALIS
ANAK

a. Anak
Thoracal
AP/LAT

b. Anak
Thoracal
AP/LAT/OB

c. Anak Lumbg
AP/LAT

d. Anak Lumbg
AP/LAT/OB

e. Anak
Stenum
LAT/OBL

f. Anak
Sacrum
AP/LAT

g. Anak
Coccygeus

AP/LAT

27.500 104500 115500

27.500 104500| 115500

27.500 104500 115500

27.500 104500| 115500

27.500 104500| 115500

27500 104500| 115500

27.500 104500 115500

121,00C

121,000

121,00(C
121,000

121,000

121,000

121,00(C

132000

132000

132000

132000

132000

132000

132000




No.

Materi Raperda

Rumusan Raperda

Rekomendasi

Keterangan

h. Anak Sacro 27.500 104500| 115500| 121,000 132000
llliaca

PEMERIKSAA

TIDAK

DENGAN

KONTRAS

a. USG Kepalg 13,750 90,750 104,500 132,000 170,500

b. USG 13,750 90,750 104,500 132,000 170,500
Abdomen
Atas

c. USG Mata 13,750 90,750 104,50(¢ 132,00¢ 170,500

d. USG Thyroi 13,750 90,750 104,500 132,000 170,500

e. USG 13,750 9Q750| 104,500 132,00Q0 170,500
Abdomen
Bawah/K ke
mih

PEMERIKSAA

DENGAN

KONTRAS

a. Tomografi 71,500 170,500 187,000 225,500 275,000

b. Oesofagus 71,500 170,500 187,000 225,500 275,000

c. Maag 71,500 170,500 187,000 225,500 275,000
Duodenum

d. Usus Halus 71,500 170,500 187,000 225,500 275,000

e. Oral 71,500 170,500 187,000 225,500 275,000
Kolesistogrg
i

f. Kolesistogra 71,500 170,500 187,000 225,500 275,000
i

g. HSG 71,500 170,500 187,000 225,500 275,000

h. Figulografi 71,500 170,500 187,000 225,500 275,000

i. Dacriografi 71,500 170,500 187,000 225,500 275,000

j. Sistografi 71,500 170,500 187,000 225,500 275,000
Retrograde

k. Uretrografi 71,500 170,500 187,000 225,500 275,000

I. Tube 71,500 170,500 187,000 225,500 275,000
Kolangiogra

m. Survay 220.00¢0 357.500 385.000 418.00¢ 506.00(0
Tulang

n. Arteriografi 220.000 357.50Q0 385.000 418.000 506.00(0
Femoral




No. Materi Raperda Rumusan Raperda Rekomendasi Keterangan
0.IVP 220.000 357.50(¢ 385.00q 418.000 506.000
PEMERIKSAA
DENGAN
KONRAS
a. IVP(IVP +| 220,00qG 357,500 385,000 418,00¢ 506,00¢
Proslat)
b.RPG 220,000 357,500 385,00q 418,000 506,000
c. Lopografi 220,000 357,500 385,00q 418,000 506,000
d. Plebografi 220,000 357,500 385,00q 418,000 506,000
e. Colon Inloog 220,009 357,50¢ 385,000 418,000 506,000
f. Myelografi 220,000 357,500 385,004 418,004 506,000
Catatan:
- Pemeriksaan Cito ditambah 25% dari komponen tarip Jasa Pelayg
- Pemeriksaan dengan kontras bahan kontras disiapkan lang
penderita
X. TARIF PEMERIKSAAN ELEKTR&®MEDI
JENIS Bahan TARIF Tarif Pemeriksaa
Elektromedik telah  ses
NO| PEMERIKSA dan Alat| KELAS| KELAS| KELAS UTAMA dengan UU No. 28 Ta
N 1 Il | 2000.
1. EKG 13,000 78,000 104,009 130,00(¢ 156,000
2. Pemeriksaan 19,500 26,000 32,500 39,000
Visus/ Refraksi
3. Direct Fundus 19,500 26,000 32,500 39,000
Copy
4. Senter Loupe 19,500 26,000 32,500 39,000
5. Inderech 19,500 26,000 32,500 39,000
Fundus Copy
6. Perimetri 19,500 26,000 32,500 39,000
7. Slit Lamp 19,500 26,000 32,500 39,000
8. | Tonometri Mat 19,500 26,000 32,500 39,000
Shots
9. Prisma Bar 18,200 21,450 26,000 35,750
10. | Aplanasi 18,200 21,450 26,000 35,750
Tonometri
11. | Podoskope 18,200 21,450 26,000 35,750
12. | Diatermi / UKG 18,200 21,450 26,000 35750
13. | Pemeriksaan 68250 91000| 130000| 188500
Fundus Mata
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Materi Raperda

Rumusan Raperda

Rekomendasi

Keterangan

14. | Renitoscopi 19500| 26000| 32500| 39000

15. | Foto Fundus 13000 68250 91000| 130000
Angiografi

16. Gonioscopi 13.000 68.250 91.000 130.000 188500

17. | Biometri 13.000 68.250 91.000 130.00q0 188500

18. | Impendance 13.000 68.250 91.000 130.0040 188.500
Audiometri

19. | Free Fiello Tes 13.000 68.250 91.000 130.000 188.500

20. | Froestz 13.000 68.250 91.000 130.0040 188.500
Displacement

21. | Audiometri 13.000 68.250 91.000 130.0040 188.500

22. | DK G Holter 13.000 68.250[ 91.000 130.000 188.500

23. | EMG (EMG 13.000 68.250 91.000 130.000 188.500
Paket 1)

24. | EMG Paket Il 13.000 68.250 91.000 130.0040 188.500
(Neurografi)

25. | EMG Paket llI 13.000 68.250 91.000 130.0040 188.500
(Reflexes)

26. | EMG Paket IV 13.000 68.250 91.000 130.000 188.500
(SEP)

27. | EMG Paket V 13.000 68.250 91.000 130.000 188.500
(AEP)

28. | Monitoring 13.000 68.250 91.000 130.000 188.500
Kontraksi Otot
dengan Alat
Myometri

29. | I/T Curve Low 13.000 68.250 91.000 130.000 188.500
Frekwensi
dengan Alat
Faradisasi

30. | Satu Pket 13.000 68.250 91.000 130.000 188.500
Pemeriksaan
Test Psykologi

31. | Satu Paket 13.000 68.250 91.000 130.000 188.500
Pekerjaan
Psyco Analisa

32. | Pemeriksaan 13.000 68.250 91.000 130.000 188.500

Trigger Point

dengan Alat




No. Materi Raperda Rumusan Raperda Rekomendasi Keterangan

Interverential
33. | Tiap Jenis

Pemeriksm 55250 78000 117000| 175500

akupuntur
34. | Plethismografi 13.000| 68.250| 91.000 130.00¢ 188.50(
35. | Foto Fundus 13.000 68.250 91.000 130.000 188.50(0

Berwarna
36. | Steps Master 13.000| 68.250| 91.000 130.00¢ 188.50(

Test
XIl. PENGAWETAN JENAZAKREMASI XI. PENGAWETAN JENAZAH Tarif Pengawetan Jeng
NO KSXAS%&TENQ@C: dBaih:Ir;t KELAS I KELAST;IA RII:ELASI UTAMA NO KSXI;()D’\/LT-’:I\J/IE:SAES dzih:;t KELAS II| KELAsTuA RIII(:ELASI UTAMA diubah dengan menghapus
il T untuk kremasi, karena by
' Perawatan Jenazah 100,000 120,000 135,000 165,000 " | Perawatan Jenazah 100,000 120,000 135,000 165,000 | merupakan Objek Retri
2 Konservasi/Embalmir 700,000 870,000 1,000,004 1,250,000 | | % Konservasi/Emivahg 700,000 870,000 1,000,00q 1,250,004 | P€layanan Kelsatan. Jik
3— | kremasi 3,500,000 4,500,000 4,800,000 5,400,00] 6,500,00 | | | 3- | Dihapus layanan  tersebut  heng
4. Penitipan Jenazah/hg 50,000/ 100,000 4. | penitipan Jenazah/harl 50,000/ 100,000 dipungut, maka merupg
5. | visum Luar 35,000 5. | visum Luar 35,000 Objek Retribusi Pelaya
6. | Bedah Mayat 50,000, 925,000 6. | Bedah Mayat 50,000, 925,000 Pemakaman dan Pengal
Catatan: Catatan: Mayat.

Jenazah dari luar dikenakan biaya tambahan 25%

Khusus Perawatan dan Konservasi Jenazah dari perusahaan Asi| -

biaya 2 x tarif teraebiatas

Khusus Perawatan dan Konservasi Jenazah dari perusahaan Asir -

biaya 4 x tarif tersebu

t diatas

XIl. Perincian Pembagian Jasa medik pelayanan
Tindakan Bedah Tindakan Bedah TARIF
Pembagian Jasa Me Pembagian Jasa Me
Pelayanan: Pelayanan:

Operator Operator
Spesialis Anesthesi | Perawat pendamping 56%
Perawat pendamping | Administrasi 24%
20%
Tindakan Non Bedah | Tindakan Non Bedah
Operator Operator
Pendamping Pendamping 70%
Administrasi 25%

Jenazah dari luar dikenakan biayahamE2o

Khusus Perawatan dan Konservasi Jenazah dari perusahaan Asi
biaya 2 x tarif tersebut diatas

Khusus Perawatan dan Konservasi Jenazah dari perusahaan Asir
biaya 4 x tarif tersebut diatas

Tarif Pembagian Jasa M
Pelayanan telah sesuai de
UU No. 28 Tahun 2009.
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Materi Raperda

Rumusan Raperda

Rekomendasi

Keterangan

Pemeriksaan &
Pelayanan di Ruangal Pelayanan di Ruanga

Pemeriksaan &

5%

RI &RJ RI & RJ

Dokter Dokter 80%

Perawat Perawat 15%
Administrasi 5%

Xlll. TARIF PELAYANAN AMBULANCE /

MOBIL JENASAH

NO KOMPONEN TARIF

A. | MOBIL AMBULANCE
DALAM KOTA (sebatas 15 KM) 125.00(¢
DALAM KOTA (lebih dari 15 3.000
ditambahkan/KM
LUAR KOTA perkilomter 3.000
Luar Kota Malam Hari /KM 4.000
KHUSUS LAPANGAN TERBANG 350.00(
Malam Hari 400.00(

B. | MOBIL JENASAH
DALAM KOTA (sebatas 15 KM) 125.00(
Lebih dari 15 KM / Km ditambahkar 3.000
LUAR KOTA/ KM 3.500
Luar Kota Malam Hari /KM 4.500
KHUSUS LAPANGAN TERBANG 350.00(
Malam Hari 400.00(
Catatan : Tarif tersebut belum terr
bahan bakar minyak (BBM)

XN —PELAYANANINSTALASIEFARMASI

NO KOMPONEN JFARH-
Jasa-Farmasi-untuk-pembacaan reg
Jasa-Fanasiuntuk-peracikan

Dihapus

Tarif Pelayanan Ambula
Mobil énazah telah sesy
dengan UU No.28 Tahun 2

Tarif Pelayanan Insta
Farmasi jasa peracikan

dihapus karena buk
merupakan objek retril
Untuk pembelian obat d
dikenakan retribusi  se
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Keterangan

perbungkus/caps
Jasa-farmasi-untuk-racikan-salep/kr

Jasa-obat-BAHP-dan-alatpenunjan
kesehatan lainnya-ditambah 25% d
hargapembelian

XV.

OKSIGEN

NO

KOMPONEN

TARIF

Oksigen

1 Itr/menit selama 1 jam

misalng, Bila pemakaian sebanyak
1ltr/mnt selamgam= 1x1x10,000

Rp. 10,000.00

15.000

XMPELAYANAN-REKAM-MEDIK

NO

KOMPONEN

PEMERIKSAAN-BAYI-BARU-LAHIR

15-0060

PEMERIKSAANIKEPASTIAN
MENINGGAL

15-000

XVII.

PELAYANAN LAININ

NO

KOMPONEN

TARIF

PEMERIKSAANBAS NARKOBA

150.00(¢

PENGGUNAANFASHITAS HAL AN
RSUB-UNTUKKENBARAAN :

1. RODA-EMPAT ATAU-LEBIH
(MOBIL)

2. RODA DUA{MOTOR)

Dihapus

XVII.

PELAYANAN LAININ

NO

KOMPONEN

TARIF

PEMERIKSAAN BEBAS NARKOBA

150.00(

Dihapus

1. Dihapus

2. Dihapus

1.000

dengan tarif obat yg
bersangkan.

Tarif Oksigen telah sef
dengan UU No. 28 Ta
2009 Namundemikiarrontoh
perhitungannya perlu diper
sehingga menjadi jelas
sejalan dengan tarif vy
berlaku.

Tarif Pelayanan Rekam M
dihapus, karena laya
tersebut bersifatdministrat
dan bukan merupakan o
Retribusi Pelayan
Kesehatan

Tarif Pelayanan  Lkim
diubah dengan menghg
Tarif Penggunaan Fasi
Halaman RSUD un
Kendaraan, karena bu
merupakan Objek Retri
Pelayanan Kesehat
Layanan teelt merupaka
layanan Tempat Khusus P
sehingga apabila hen
dipungut maka dapat dipu
melalui  Retribusi  Tem
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Khusus Parkir (merupd
Objek  Retribusi  Tem
Khusus Parkir).

LAMPIRAN I
Diantara Lampiran VIIIA dan Lampiran IX disisgigphdi(giran yak
Lampiran VIIIB, sehingga berbunyi sebagai berikut :

STRUKTUR DAN BESARAN TARIF
RETRIBUSI PENYEDIAAN DAN/ATAU PENYEDOTAN KA

A. Besarnya tarif retribusi penyediaan dan/atau penyedo
untuk sekali sedot maksimal 3 (tiga)gad ¢emak dari jalan
septic tankaksimal 50 (lima puluh) meter untuk wilayah

1. Kecamatan Aertembaga dan M Rp.250.000,
2. Kecamatan Madidir dan Girian Rp.250.000,
3. Kecamatan Ranowulu dan Mat Rp.250.000,
4. Kecamatan Lembeh Selatan Rp.250.000,
Lembeh Utara
Apabila jaraeptic tan#tari jalan lebih dari 50 (lima puluh)
untuk kelebihannya dihitung setiap meter Rfd2&6i0u lim
ratus rupiah).
B. Pihak Swasta yang membuang T Rp. 150.000,
IPLT

Tarif Retribusi  Pengadli
dan/atau Penyedotan Kg
telah sesuai dengan UU N
Tahun 2009.

LAMPIRAN 11l
Ketentuan dalam Lampiran X diubah, sehingga berbunyi sebaga

STRUKTUR DAN BESARAN TARIF
RETRIBUSI PENGENDALIAN MENARA TELEKOMUNIK

Struktur dan besararif t@etribusi Pengendalian Menara Telekon
diberlakukan per tahun dengan perhitergasarkan beberapa
indeks koefisisabagai berikut :

a. tarif biaya operasional pengawasan

tarif biaya operasional pengawasan sebagaimana dimak

Tarif Retribusi Pengendd
Menara Telekomunikasi f
sesuai dengan UU No.
Tahun 2009.




No.
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Pas&78 ayat (3) adalah sebesar Rp.3.00pdi0fenara per tal

dengan asumsi sebagai berikut :

JUMLAH
q
DESKRIPY BIAYA | SATUAN BANYAL BULAN (Rp KET.
Honorariul 2.500.000 SO 4 10000.009
Petugas
Biaya 150.000- HT 4 600.00Q
Transportg
Biaya 100.000 HT 4 400.000
Konsumsi
ATK 1.000.0Q0 T 1 600.000
Total 11.600.000
. . | Rp.2.900.000,
Biaya perkunjungan per menarg
2 (dua) tim untuk 2 (dua) semg Pembulatan
Rp.3.000.060,
Keterangan
1. SO = Semester Orang
2. HT =ldi Tim
3. TT =Total Tim
4. Frekuensi perkunjung@ngg kali setahun.
5.  Jumlah personil per tim(@ua)prang
b. Koefisien jenis menara
No. Jenis Menara Nilai Koefisie
1. | Menara Mandirftya)dan 4empatiKaki 11
.| Menara Kamuflase §&omopole 1,0
3. | Menara Atap BangurRoaftop 0,9
Jumlah 3,0

Berdasarkan koefisien jenis menara, maka nilai indeks retn

masingnasing jenis menara adalah sebagai berikut:

1. menara mandiri(tiga)dan 4(empatkaki = Rp.3.000.000,1,1

Rp.3.300.000

2. menara kamuflase damonopole=

Rp.3.000.000x 1,0
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Rp.3.000.000,
3. menara atapopftop= Rp3.000.008,0,9 = Rp.2.700.6000,

c. koefisien jarak tempuh

No. Lokasi Kawasan Menara Nilai Koefisie
1. | Jauh (luar kota) 1,1
. | Sedang (pinggiran kota) 1,0
3. | Dalam Kota 0,9
Jumlah 3,0

Berdasarkan koefisien jarak tempuh, maka nilai indeks Retr
masingnasing jarak tempuh adalah sebagai:berikut

1. Jarak jauh di luar kota = 1,1 x Rp.3.006Rp8,300.0060,

2. Jarak sedang di pinggiran kotaRp.8.000.000; Rp.3.000.000,
3. Jarak dekat dalam kota = 0,9 x Rp.3.0G0R®Q2.700.000,

Untuk mendapatkan nilai akhir tarif Retribusi Pengendalig

Telekomunikasi sebagaimana fodaldmPasal & ayat ), dapa

dihitung sebagai berikut

1. menara mandiriiBgadan 4empatkaki di luar kota adalah
Rp.3.300.006; Rp.3.300.000,= Rp.3.300.000,

2.  menara mandirit®adan 4empatkaki di pinggiran kota adalah
Rp.3.300.006; Rp.3.000.000,= Rp.3.150.000,

3. menara mandirfi§a)dan 4empat) dialam kota adalah:
Rp.3.300.006; Rp.2.700.000,= Rp.3.000.000,

4. menara kamuflase daonopoldi luar kota adalah :
Rp.3.000.006; Rp.3.300.000,= Rp.3.150.000,

5. menara kamuflase damonopoledi pinggiran kota adalal
Rp.3.000.000t Rp.3.000.000,= Rp.3.000.000,

31



No.

Materi Raperda

Rumusan Raperda

Rekomendasi

Keterangan

menara kamuflase daznopoldi dalam kota adalah :
Rp.3.000.006; Rp.2.700.000,= Rp.2.850.000,

menara atapopftopdi luar kota adalah :
Rp2.700.006; Rp3.300.000,= Rp3.000.000,

menara ataproftopdi pinggiran kota adalah :
Rp.2.700.006; Rp.3.000.000,= Rp.2.850.000,

menara atapopftopdi dalam kota adalah :
Rp.2.700.006; Rp.2.700.000,= Rp.2.700.000,

pembagian wilayah menurut jarak tempuh :

1. jarak jauh didtkota :

a)
b)
c)

d)
e)

jarak sedang di pinggiran:kota

a)

b)

jarak dekat di dalam kota

a)
b)
c)
d)

seluruh kelurahan di kecamatan Lembeh Utara;
seluruh kelurahan di kecamatan Lembeh Selatan;
kelurahan di kecamatan Ranowulu selain ke
Pinokalan dan kelurahan Danowudu;

kelurahan Tanjung Merah kecamatan Matuari; dan
sebagian kelurahan diaketan Aertembagaeliputi
kelurahan Pinangunian, kelurahan Tandurusa, k
Makawidey dan kelurahan Kasawari.

seluruh kelurahan di kecamatan Matuari kecuali |
Tanjung Merah; dan
kelurahan Pinokalan damrdtela Danowudu.

seluruh kelurahan di kecamatan Maesa;

seluruh kelurahan di kecamatan Madidir;

seluruh kelurahan di kecamatan Garian;

sebagian kelurahan di kecamatan Aertembéapati

kelurahan Aertembaga Satu, keluhai@mbaga Du
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kelurahan Winenet Satu, kelurahan Winenet Dua,
Pateten Satu dan kelurahan Pateten Dua.
8. | WilayalPemungutan i
2. Pasal 104B diubah sehingga berbunyi sebagai berikut : Telah sesuai demgUU No
PenentuaRembagaran, Tempa 99 y 9 28  Tahun 28638 Namur
Pembayaramngsuran, dan I demiki I d.' h
PenundaaRembayaran Pasal 104B emikian perlu diper gt
. I . bahwa Retribusi ti
Pemungutan atas tarif retribusi penyediaan dan/atau penyed diperkenankan berlaku s
kapan Perda titetapkan
10. | Sanksi: i -
a. Administratif
b. Pidana
11. | Penagihan i -
12. | Penghapusdfiutam Retribusi| - -
yangkedaluwarsa
; Pasal Il .
13. | TanggallulaiBerlakunya. Peraturan Daerah ini mulai berlaku padadiamgigaigkan ;§|$2hiisggégdengan o
Agar setiap orang mengetahuinya, memerintahkan pengundang
Daerah ini dengan penempatannyaldatdrarabaerah Kota Bitung.
14. | Lainlain 1. Ketentuan dalam Pasal 1 angka 31le diubah sehinggg Telah sesuai dengan UU N

sebagai berikut :
Pasal 1

Dalam Peraturan Daerah ini yang dimaksud dengan :

1. Pemerintah Pusat, selanjutnya dieefierintah, adalah Presi
Republik Indonesia yang memegang kekuasaan pen
negara Republik Indonesia sebagaimana dimaksud dala
Undang Dasar Negara Republik Indonesia Tahun 1945.

2. Pemerintahan Daerah adalah penyelenggara urusan pe
oeh Pemerintah Daerah dan Dewan Perwakilan Raky

menurut asas otonomi dan tugas pembantuan dengd

28 Tahun 2009.
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10.
11.

12.

13.

14.
15.

16.

otonomi selufigasnya dalam sistem dan prinsip Negara K
Republik Indonesia sebagaimana dimaksud dalasordizoie
Dasar Negara Rélkiindonesia Tahun 1945.

Kota adalah Kota Bitung.

Walikota adalah Walikota Bitung.

Dewan Perwakilan Rakyat Daerah, yang selanjutnya
DPRD, adalah lembaga perwakilan rakyat daerd
berkedudukan sebagai unsur penyelenggara Pemerintah
Pemerintah Daerah adalah Walikota sebagai unsur Peny
Pemerintahan Daerah yang memimpin pelaksanaatl
pemerintahan yang menjadi kewenangan daerah otonom
Perangkat Daerah adalah unsur Pembantu Walikota d
Perwakilan Rakyat Daerah dapemyelenggaraan urug
Pemerintah yang menjadi kewenangan Daerah.

Pejabat adalah pegawai yang diberi tugas tertentu
Retribusi Daerah sesuai peraturan perundangan yar
berlaku.

Dihapus.

Dihapus.

Badan adalah sekumpulan orang dan/atayamgpadaérupaka
kesatuan, baik yang melakukan usaha maupun yg
melakukan usaha yang meliputi perseroan terbatas,
komanditer, perseroan lainnya, Badan Usaha Milik Nega
atau Badan Usaha Milik Daerah (BUMD) dengan nama
bentk apapun, firma, kongsi, koperasi, dana pensiun, per
perkumpulan, yayasan, organisasi massa, organisasi sd
atau organisasi lainnya, lembaga dan bentuk bada
termasuk kontrak investasi kolektif dan bentuk usaha teta
Badan Wha Milik Negara, yang selanjutnya disingkat
adalah Badan Usaha Milik Negara di Kota Bitung.

Badan Usaha Milik Daerah, yang selanjutnya disingk
adalah Badan Usaha Milik Daerah di Kota Bitung.

Pihak Swasta adalah pihak swasta di Kota Bitung.
Retribusi Daerah, yang selanjutnya disebut Retribusi
pungutan Daerah sebagai pembayaran atas jasa atau
izin tertentu yang khusus disediakan dan/atau diber
Pemerintah Daerah untuk kepentingan orang pribadi atay
Jasa adalahegiatan Pemerintah Daerah berupa usah
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17.

18.

19.

20.

21.

22.
23.
24.
25.

26.

27.

pelayanan yang menyebabkan barang, fasilitas, atau ke
lainnya yang dapat dinikmati oleh orang pribadi atau Bad
Jasa Umum adalah jasa yang disediakan atau diber
Pemerintah Daerah untuk tujepentingan dan kemanfag
umum serta dapat dinikmati oleh orang pribadi atau Bada
Pelayanan Kesehatan adalah segala bentuk kegiatan
yang dilakukan oleh tenaga medis dan atau tenaga ke
dan/atau tenaga lainnya pada Puskesmas y&ag Héppda
seseorang dalam rangka observasi, pengobatan, p
pemulihan kesehatan dan rehabilitasi serakdiaaga.
Kotoran/Sampah adalah segala kotoran/sampah yang (
oleh sisa bahan makanan dan/atau pembersihan p
bangunan dgekarangan.

Kotoran/sampah luar biasa adalah berupa cirit
bahan/material s&sa bangunan, bailatan berasal d
pembakaran pertukangan, perbengkelan atau pef
perusahaan dan bahan berasal dari pembalut pembun
petipeti kosongsuatu perusahaan serta cabang/ranting
tebangan pohon dan-laim berupa kotoran/sampah tidak
digolongkan pada jenis kotoran/sampah sebagaimana
pada angka 19.

Pelayanan kebersihan adalah pelayanan yang diber
Pemerintah Daerateliputi pengambilan, pengangkutar
pembuangan serta penyediaan lokasi pembuangan /pe€
sampah rumah tangga, industri dan perdagangan
pelayanan kebersihan jasa umum, taman, jalan dan ruan
umum.

Dihapus.

Dihapus.

Dihapus.

Parkiedalah keadaan tidak bergerak suatu kendaraan tidg
sementara.

Tempat parkir adalah tepi jalan umum, taman dan
gedung yang dipergunakan sebagai tempat untuk
kendaraan.

Pasar yang merupakan sebutan lain pasar tradisionatea
tempat jual beli barang dan/atau jasa yang dikelola oleh

Daerah dengan jumlah penjual lebih dari satu dan ter
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28.

29.

30.

31.

3la.

31b.

3lc.

31d.

berupa kios, los dan pelataran, dengan proses jual b
dagangan melalui tawar menawar.

Kios adalah bangunan tetapingkungan pasar, beratap
dipisahkan dengan dinding pemisah mulai dari lanta
dengan landéngit serta dilengkapi dengan pintu
dipergunakan untuk berjualan barang ada atau jasa.

Los adalah bangunan tetap di lingkungan pasar, beag
dinding yang penggunaannya terbagi dalameta&tallar
dipergunakan untuk berjualan barang dan/atau jasa.
Pelataran (arahan) adalah tempat di dalam lingkungan
tidak didirikan kios dan/atau los dan/atau bangunan
pasar lainnya damedjunakan untuk berjualan barang dg
menerima/mendapatkan dampak keramaian dari keberad
Kendaraan Bermotor adalah semua kendaraan berod
gandengannya yang digunakan di semua jenis jalan ¢
digerakkan oleh peralatan tekmilpabenotor atau perala
lainnya yang berfungsi untuk mengubah suatu sumber d
tertentu menjadi tenaga gerak kendaraan bermot
bersangkutan, termasuk-adddit berat dan addat besar yar
dalam operasinya menggunakan roda dan matak deseka
secara permanen serta kendaraan bermotor yang diope
air.

Limbah Cair adalah air limbah bukan Limbah Bahan Berk
Beracun (Limbah B3) ataupun bukan limbah hasil usah
proses produksi dari industri tetapieysungliser dari air buan
jamban, buangan mandi dan cuci serta buangs
usaha/kegiatan rumah tangga atau kawasan permukim
makan (restoran), perkantoran, perniagaan, hotel,
apartemen dan asrama.

Air Limbah Domestik adalalindiah yang berasal dari us
dan/atau kegiatan permukinreal (estaje rumah maka
(restoran), perkantoran, perniagaan, apartemen dan asra
Retribusi Pengolahan Limbah Cair, yang selanjutny
Retribusi adalah Pungutan Daerah atas pelasmagealaha
limbah cair yang dikelola secara khusus dalam bentu
pengolahan limbah cair.

Instalasi Pengolahan Limbah Cair, yang selanjutnya disi

adalah tempat pengolahan limbah cair yang dimiliki
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3le.

31f.

31g.

31h.

32.

33.

34.

35.

36.

dikelola oleh PemhirDaerah.

Instalasi Pengolahan Lumpur Tinja, yang selanjutnya dis
adalah instalasi pengolahan air limbah yang diranca
menerima dan mengolah lumpur tinja yang berasaistam
pengolahan setempat darssiém pengolahamtsat berup
instalasi pengolahan air limbah domestik permukiman.
Penyediaan dan/atau penyedotan kakus adalah
penyediaan dan/atau penyedotan pada kakus/jamban yq
pembuangan kotoran manusia termasuk air seni yan
ketempat pgolahan air buangan tanpa melalui riol, yang
dari kegiatan pribadi atau badan.

Limbah adalah hasil akhir proses produksi yang tidak
yang berbentuk benda padat, cair, gas daim k@émg dap
menimbulkan dampak dan/atau pencéiteareana tidak dikel
dengan benar.

Tinja adalah kotoran manusia termasuk air seni yang
ketempat pengolahan air buangan tanpa melalui riol.
Menara telekomunikasi, yang selanjutnya disebut meng
bangudpangunbangunabangunan whkt kepentingan umy
yang didirikan di atas tanah, atau bangunan yang meru
kesatuan konstruksi dengan bangunan gedung yang dig
untuk kepentingan umum yang struktur fisiknya dapi
rangka baja yang diikat oleh berbagai simpuiuptaldreu
tunggal tanpa simpul, di mana fungsi desain dan kon
disesuaikan sebagai sarana penunjang yang men
perangkat telekomunikasi.

Pemungutan adalah suatu rangkaian kegiatan m
penghimpunan data objek dan subjek Retribesiuap
besarnya Retribusi yang terutang sampai kegiatan |
Retribusi kepada Wajib Retribusi serta pengawasan peny
Wajib Retribusi adalah orang pribadi atau Badan yan
peraturan perundamglangan Retribusi diwajibkan
melakudn pembayaran retribusi termasuk pemungu
pemotong Retribusi tertentu.

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

Surat Setan Retribusi Daerah, yang selanjutnya disingka
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37.

38.

39.

40.

41.

42.

43.

44.

45.

adalah bukti pembayaran atau penyetoran Retribusi y
dilakukan dengan menggunakan formulir atau telah
dengan cara lain ke kas daerah melalui tempat pembay
ditunjuk oleh Wal#ko

Surat Ketetapan Retribusi Daerah, yang selanjutnya
SKRD adalah surat ketetapan Retribusi yang menentukal
jumlah pokok retribusi yang terutang.

Surat Ketetapan Retribusi Daerah Lebih Bayar, yang g
disingkat SKRDLB, adalahat sketetapan retribusi y
menentukan jumlah kelebihan pembayaran retribusi kar
kredit retribusi lebih besar daripada retribusi yang terd
seharusnya tidak terutang.
Surat Tagihan Retribusi Daerah, yang selanjutnya dising
adala surat untuk melakukan tagihan Retribusi dan/ats
administratif berupa bunga dan/atau denda.
Pemeriksaan adalah serangkaian kegiatan menghinm
mengolah data, keterangan dan/atau bukti yang dilg
secara objektif dan profesional bemfassuktu standa
pemeriksaan untuk menguji kepatuhan pemenuhan
Retribusi dan/atau untuk tujuan lain dalam rangka mel
ketentuan peraturan perundadgngan di bidang Retri
Daerah.

Instansi adalah unit kerja yang diserahi kewenauk
melakukan pemungutan Retribusi Daerah.

Insentif Pemungutan Retribusi, yang selanjutnya diseb
adalah tambahan penghasilan yang diberikan sebagai pe
atas kinerja tertentu dalam melaksanakan pemungutan R
Penyidikan tindakigoia di bidang Retribusi adalah seran
tindakan yang dilakukan oleh Penyidik untuk meng
mengumpulkan bukti yang dengan bukti itu membuat te
pidana di bidang Retribusi yang terjadi serta me
tersangkanya.

Standar Pelayanamiivial adalah ketentuan mengenai jen
mutu pelayanan dasar yang merupakan Urusan Pen|
Wajib yang berhak diperoleh setiap Warga Negara secar:
Warga Negara adalah orang bangsa Indonesia asli ¢
bangsa lain yang disahkan sesngard ketentuan peratu

perundangndangan.
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Rekomendasi Keterangan

No. Materi Raperda Rumusan Raperda

Catatan:

Dengan adanya perumusan kembali bab/bagian/pasal/ayat dan/atau penambahan bab/bagian/pasal/ayat dalam Relpegit)/peda/apataupbaanjphsal/ayat, dan penjelasan bab/bagian/pasal/ayat da

Raperda agar disesuaikan dengan perubahan dimaksud.

a.n Direktur Jenderal,
Direktur Kapasitas dan
Pelaksanaan Transfer

Ria Sartika Azahari


%5b@tipettd%5d
%5b@penandatangan%5d
%5b@penandatangan%5d
%5b@penandatangan%5d
%5b@NamaPejabat%5d

