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KEMENTERIAN KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA
Berkas Klaim Individual Pasien

JKN
26/04/2025

Kode Rumah Sakit

3214032

Kelas Rumah Sakit

B

Nama RS RSU DR ABDUL RADJAK PURWAKARTA  Jenis Tarif TARIF RS KELAS B SWASTA
Nomor Peserta 0003605150608 Nomor SEP 0130R0061224V004781
Nomor Rekam Medis 629842 Tanggal Masuk 13/12/2024

Umur Tahun 0 Tanggal Keluar 18/12/2024

Umur Hari 160 Jenis Perawatan 1 - Rawat Inap

Tanggal Lahir 06/07/2024 Cara Pulang 1 - Atas Persetujuan Dokter
Jenis Kelamin 1 - Laki-laki LOS 6 hari

Kelas Perawatan 1-Kelas 1 Berat Lahir -

Diagnosa Utama
Diagnosa Sekunder

Prosedur

ADL Sub Acute

Hasil Grouping

J20.9 Acute bronchitis, unspecified

93.94 Respiratory medication administered by nebulizer
90.59 Microscopic examination of blood, Other microscopic examination

87.49 Other chest x-ray

99.18 Injection or infusion of electrolytes

- ADL Chronic : -

INA-CBG J-4-21-1 GEJALA, TANDA DAN DIAGNOSIS SISTEM RP 3.918.000,00
PERNAFASAN LAIN-LAIN (RINGAN)

Sub Acute - - RP 0,00

Chronic - - RP 0,00

Special CMG - - RP 0,00

Total Tarif RP 3.918.000,00

Generated E-Klaim 5.6.8.202207250752 @ 2025-04-26 07:41:33
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RADJAK HOSPITAL PURWAKARTA
STATEMENT OF ACCOUNT

.

SPITAL

PURWAKARTA

Case ID

MR ID
Patient Name
Intake Date
Closed Date

Company Name :

2267111

629842

OCEAN XABERYL UTAMA
13 Dec 2024 08:56

18 Dec 2024 13:45

BPJS KESEHATAN

Description Qty Charge
ADMINISTRATION
18-Dec-2024 ADMINISTRATION IP 1 194,961.00
18-Dec-2024 JASA PELAYANAN 1 470,000.00
664,961.00
AMETHYST
13-Dec-2024 KLS Il AMETHYST 6.1 1 270,000.00
13-Dec-2024 VISITE DOKTER UMUM - Aditya Wicaksono Putra, dr 1 31,250.00
13-Dec-2024 PASANG INFUS ANAK 1 29,000.00
14-Dec-2024 VISITE DOKTER SPESIALIS - Rizki Handayani, dr, Sp. A 1 58,000.00
14-Dec-2024 VISITE DOKTER UMUM - Fiki Amalia, dr 1 25,000.00
14-Dec-2024 INHALASI ANAK 1 68,500.00
14-Dec-2024 KLS Il AMETHYST 6.1 1 270,000.00
15-Dec-2024 KLS Il AMETHYST 6.1 1 270,000.00
15-Dec-2024 VISITE DOKTER UMUM - Oswaldus Gratiano Gaudens 1 25,000.00
Binsasi, dr
15-Dec-2024 INHALASI ANAK 1 68,500.00
16-Dec-2024 KLS Il AMETHYST 6.1 1 270,000.00
16-Dec-2024 VISITE DOKTER SPESIALIS - Rizki Handayani, dr, Sp. A 1 58,000.00
16-Dec-2024 VISITE DOKTER UMUM - Theresia Amelinda, dr 1 25,000.00
16-Dec-2024 INHALASI ANAK 1 68,500.00
17-Dec-2024 KLS | AMETHYST 4.2 1 400,000.00
17-Dec-2024 VISITE DOKTER SPESIALIS - Rizki Handayani, dr, Sp. A 1 70,500.00
17-Dec-2024 VISITE DOKTER UMUM - Minaldi Nurgono, dr 1 31,250.00
17-Dec-2024 INHALASI ANAK 1 82,000.00
18-Dec-2024 KLS | AMETHYST 4.2 1 400,000.00
18-Dec-2024 VISITE DOKTER SPESIALIS - Rizki Handayani, dr, Sp. A 1 70,500.00
18-Dec-2024 INHALASI ANAK 1 82,000.00
2,673,000.00
LABORATORY
13-Dec-2024 DARAH LENGKAP 1 62,000.00
13-Dec-2024 GLUKOSA SEWAKTU 1 20,000.00
82,000.00
POLI ANAK
13-Dec-2024 KONSULTASI DOKTER SPESIALIS - Rizki Handayani, dr, Sp. 1 63,000.00
A
63,000.00
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RADIOLOGY
13-Dec-2024 THORAX FOTO - Sudianto, dr, Sp. RAD 1 70,500.00
70,500.00
UGD
13-Dec-2024 KONSULTASI DOKTER UGD - Theresia Amelinda, dr 1 31,250.00
13-Dec-2024 PASANG INFUS ANAK 1 25,000.00
56,250.00
PHARMACY DEPO
13-Dec-2024 MASKER DISPOSIBLE HEADLOOP 3 1,800.00
13-Dec-2024 HANDSCONE NON STERIL UKURAN S 3 22,200.00
13-Dec-2024 BAHAN HABIS PAKAI KECIL 1 42,900.00
14-Dec-2024 HANDSCONE NON STERIL UKURAN M 2 14,800.00
14-Dec-2024 ALKOHOL SWAB 2 PLY 2 600.00
14-Dec-2024 MASKER DISPOSIBLE EARLOOP 1 4,600.00
14-Dec-2024 BAHAN HABIS PAKAI KECIL 1 42,900.00
14-Dec-2024 MASKER DISPOSIBLE HEADLOOP 3 1,800.00
14-Dec-2024 HANDSCONE NON STERIL UKURAN S 3 22,200.00
15-Dec-2024 MASKER DISPOSIBLE HEADLOOP 3 1,800.00
15-Dec-2024 HANDSCONE NON STERIL UKURAN S 3 22,200.00
16-Dec-2024 MASKER DISPOSIBLE HEADLOOP 2 1,200.00
16-Dec-2024 HANDSCONE NON STERIL UKURAN S 2 14,800.00
193,800.00
PHARMACY
13-Dec-2024 CETIRIZINE DROP 1 36,075.00
13-Dec-2024 AMOXICILIN DROP 1 23,088.00
13-Dec-2024 PARACETAMOL 15 ML DROP 1 25,308.00
14-Dec-2024 MASKER NEBULIZER ANAK 1 39,000.00
14-Dec-2024 D5 1/4 NS 500 ML INFUS 2 26,800.00
14-Dec-2024 CEFOTAXIME SERBUK 1 GR INJ 2 16,000.00
14-Dec-2024 COMBIVENT RESP 3 90,600.00
14-Dec-2024 NACL 100 ML INFUS 2 19,800.00
14-Dec-2024 SPUIT 10 CC 4 14,400.00
14-Dec-2024 ALKOHOL SWAB 2 PLY 6 1,800.00
15-Dec-2024 D5 1/4 NS 500 ML INFUS 2 26,800.00
15-Dec-2024 CEFOTAXIME SERBUK 1 GR INJ 2 16,000.00
15-Dec-2024 COMBIVENT RESP 2 60,400.00
15-Dec-2024 NACL 100 ML INFUS 2 19,800.00
15-Dec-2024 SPUIT 10 CC 5 18,000.00
15-Dec-2024 SPUIT 3CC 5 10,000.00
15-Dec-2024 SPUIT5CC 5 13,500.00
15-Dec-2024 ALKOHOL SWAB 2 PLY 5 1,500.00
16-Dec-2024 D5 1/4 NS 500 ML INFUS 1 13,400.00
16-Dec-2024 CEFOTAXIME SERBUK 1 GR INJ 2 16,000.00
16-Dec-2024 COMBIVENT RESP 3 90,600.00
16-Dec-2024 NACL 100 ML INFUS 2 19,800.00
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RADJAK HOSPITAL PURWAKARTA

RADJAf(}—EsSPlTAL STATEMENT OF ACCOUNT

16-Dec-2024 SPUIT 10 CC 4 14,400.00
16-Dec-2024 ALKOHOL SWAB 2 PLY 4 1,200.00
17-Dec-2024 D5 1/4 NS 500 ML INFUS 2 26,800.00
17-Dec-2024 CEFOTAXIME SERBUK 1 GR INJ 2 16,000.00
17-Dec-2024 B-COMBIVENT RESP 2.5 MG / 2.5 ML 3 16,800.00
17-Dec-2024 NACL 100 ML INFUS 2 19,800.00
17-Dec-2024 SPUIT 10 CC 3 10,800.00
17-Dec-2024 SPUIT 3CC 3 6,000.00
17-Dec-2024 ALKOHOL SWAB 2 PLY 3 900.00
17-Dec-2024 CEFIXIME DRY SYRUF 1 23,400.00
18-Dec-2024 CEFOTAXIME SERBUK 1 GR INJ -2 -16,000.00
18-Dec-2024 D5 1/4 NS 500 ML INFUS -1 -13,400.00
18-Dec-2024 CETIRIZINE DROP 1 32,500.00
18-Dec-2024 PARACETAMOL 15 ML DROP 1 22,800.00
760,671.00
Total Charge : 4,564,182.00

Total Payment 0.00

Total Charge 4,564,182.00

To be paid 4,564,182.00
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DI UNIT RADIOLOGI
RADIAKHESPITAL

No RM/No Lab : 629842/ - Tgl Registrasi ;13 Dec 2024

Nama Pasien : KINANTI NOER FAJRI, BY NY Tgl Hasil Selesai : 13 Dec 2024

Umur/J.Kelamin : 1th/L Dokter Reader : Sudianto, dr, Sp. RAD

Tgl Lahir : 06 Jul 2024 Alamat . KP. CIKOPO RT/RW
004/001 KARYAMEKAR
CIBATU PURWAMEKAR

Hasil Pemeriksaan Radiologi
Notes

TRANSACTION ID #15538180 - THORAX FOTO

Cor tak membesar.

Sinuses dan diafragma normal.

Pulmo:

Hilli normal

Bronkovaskular marking bertambah
Bercak infiltrat di medial-bawah kedua paru

KESAN :
Bronkopneumonia bilateral.
Tidak tampak kardiomegali

Purwakarta, 13 Dec 2024
Dokter Penanggung Jawab

Sudianto, dr, Sp. RAD
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UNIT LABORATORIUM

No RM/No Lab

Nama Pasien

Umur/J.Kelamin :  1th/L

Tgl Lahir 06 Jul 2024

629842 / L13241067780

KINANTI NOER FAJRI, BY NY

Tgl Registrasi

Tgl Hasil Selesai :
Dokter Pengirim :

Alamat

13 Dec 2024 23:11:50

13 Dec 2024 23:21:10
Theresia Amelinda, dr

KP. CIKOPO RT/RW

004/001 KARYAMEKAR
CIBATU PURWAMEKAR

HASIL PEMERIKSAAN LABORATORIUM

TRANSACTION ID #113066665

Nama Pemeriksaan

HEMATOLOGI

Darah Lengkap

Hemoglobin
Leukosit
Eritrosit
Trombosit
Hematokrit
MCV

MCH

MCHC

Basofil

Eosinofil
Neutrofil Batang
Neutrofil Segmen
Limfosit
Monosit

NLR (Neutrofil Limfosit Ratio)

ALC (Absolute Limfosit
Calculation)

GULA DARAH

Glukosa Sewaktu

Glukosa Sewaktu

Catatan :

Hasil

125
9790
4.96
638000
36.7
L74
L 25
34
0
2
L1
31
H51
H 15

0.62

4895

92

Satuan

g/dL
/ AuL
1076 / AuL
/ AuL
%
fL
pg
g/dL
%
%
%
%
%

%

mg/dL

Nilai Rujukan

10-12.9
6000 - 17500

41-53

296000 - 686000

33-41
79 - 99
27-31
33-37
0-1
2-4
2-5
45 - 75
20 - 40
2-8
<3.13

1000 - 3000

70 - 200

Metode

Flowcytometri
Flowcytometri
Flowcytometri
Flowcytometri
Flowcytometri
Flowcytometri
Flowcytometri
Flowcytometri
Flowcytometri
Flowcytometri
Flowcytometri
Flowcytometri
Flowcytometri

Flowcytometri

GOD - PAP
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Purwakarta, 13 Dec 2024
Dokter Penanggung Jawab

dr. Marthalena Adnin, Sp.PK (K)
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RADJAK H@SPITAL
g imrnany PURWAKARTA

JI. Raya Bungursari No. 36 Purwakarta, Jawa Barat
Kode Pos 41118 Telp: 0264 - 8222222 (Hunuting), Fax. 0264-8222221

Surat Keterangan Kamar Penuh

Yang bertanda-tangan dibawatl.

] T
NGIMA  ceettitietasnireasasasetssnessasssansasntaasteanstasetasntarasaraseaaaannseannrans
¢
T A ‘"" ..................................................

Yang bertanggung jawab dibawah ini :
\k‘ﬁ; on (WAL 5

Nama
35172 "y IR o -viiis” S A S TP ——

Data Pasien :

Nama Pasien

AV
No.MR o s B
Nama Penjaminan L A .
1 . .
Menerangkan bahwa hak kelas.....\..penuh pada tanggal ok Lehingga pasien
(== o -e_\\—v“' C-1
ditempatkan untuk sementara di kelas........ ruangan ......... sampai dengan kamar/kelas

hak rawat kosong atau sampai batas yang ditentukan Perusahaan Asuransi penanggung

biaya

Admission

re



{)RADJAK HOSPITAL
SN T PURRKGREL - L

PERMOHONAN PINDAH KELAS

Purwakarta, ....0.ooooveiiiininnn e
Kepada

Yth. Direksi RS. DR. Abdul Radjak
di Purwakarta

.engan normat,
Yang bertanda iangan di bawah ini :
Nama . FHILDA S b pitadd

Alamat P’e“‘“"‘o)“"“m"o‘ M‘.’.‘S.,,\w\’— &% \‘\O% .

Penanggung Pasien
Nama Pl R e SISO

No. RM / K S AR e e T e
Dirawat Ruang Kelas.s A - N R L
Dengan ini kami mohon agar pas;emdmmﬁahkan ke :

-
Ruang Wi M e B

Kelas b i S s . T Sl

Mulai Tanggal o I R P S RS Re. s

Alasan dipindahkan: 1. . it 1 S e U S e Ut S SN 40—

3. P o s e S A O
Akibat pemindahan pasien ini kaml aﬂ@nnmmlggun@se!ummm;ga ym@dﬁkéﬂiaaﬁmn
Atas bantuannya kami ucapkan terimzakeasih.

Putih  Ruang Perawatan
Merar Kasir (( ______ LH‘LDA ))

Hijau Rekam Medis



JAKH@SPITAL

PURWAKARTA

ocan Joaopqr -

JI. Raya Bungursari No. 36 Purwakarta

FORMULIR TINDAKAN INSTALASI REHABILITAS MEDIK

Telp. 0264 - 8222222 | 8222221

No. Pasien No. Register :
Dokter Pengirim Nama Pasien : Jenis Kelamin :
Tanggal Lahir ; Umur :
Diagnosa / Keterangan Klinik : Alamat :
O Tindekan Rehabilitas Lain ( Oleh Dokter ) : U Latihan Perafasan
- Laser Terapi - Injeksi Muskuloskeetal [C] NDF/PNF
- Dry Nedding - Tapping & Straping O Lat. Scoliosis
- Spray & Strech ] Lat Osteoporosis
Traksi Cervical / Lumbal. 0 Korekai Postur
[J-UsD, - MWD, - SWD. [ Latihan Ambulasi
[ - Parafin Bath, - IRR. [ Latihan Keseimbangan / Vestibular
] - TENS, - NMES. [ Latihan Ketahanan kardiopiulmoner.

(] - Manipulasi, - Message, - MLD. /Z/Terapi Inhalasi.

[] Terapi Dingin J Postural Drainage.

[ Latihan LGS Tatalaksana Gangguan Bicara / Bahasa / Menelan
[] Steching

[] Latihan Penguat Otot.

Terapi Multi Sensor Integrasi.

]
£
[[] Adaptasi AKS.
B
O Penanganan Gangguan Persepsi !ﬂognlsx

Frekuensi §
Tanggal Kontrol :

4, (Sl \Y) (QIIV/M

Dokter Rehabjljtas Medik




