S

KEMENTERIAN KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA
Berkas Klaim Individual Pasien

JKN
28/05/2025

Kode Rumah Sakit

3214032

Kelas Rumah Sakit

B

Nama RS RSU DR ABDUL RADJAK PURWAKARTA  Jenis Tarif TARIF RS KELAS B SWASTA
Nomor Peserta 0003279955138 Nomor SEP 0130R0060425V003682
Nomor Rekam Medis 571728 Tanggal Masuk 12/04/2025

Umur Tahun 3 Tanggal Keluar 16/04/2025

Umur Hari 1223 Jenis Perawatan 1 - Rawat Inap

Tanggal Lahir 06/12/2021 Cara Pulang 1 - Atas Persetujuan Dokter
Jenis Kelamin 1 - Laki-laki LOS 5 hari

Kelas Perawatan 1-Kelas 1 Berat Lahir -

Diagnosa Utama
Diagnosa Sekunder

Prosedur

ADL Sub Acute

Hasil Grouping

A01.0 Typhoid fever

B05.2 Measles complicated by pneumonia
J17.0 Pneumonia in bacterial diseases classified elsewhere

90.59 Microscopic examination of blood, Other microscopic examination

99.18 Injection or infusion of electrolytes
87.49 Other chest x-ray

- ADL Chronic

INA-CBG A-4-14-1Il  PENYAKIT INFEKSI BAKTERI DAN PARASIT RP 4.894.100,00
LAIN-LAIN (BERAT)

Sub Acute - - RP 0,00

Chronic - - RP 0,00

Special CMG - - RP 0,00

Total Tarif RP 4.894.100,00

Generated E-Klaim 5.6.8.202207250752 @ 2025-05-28 03:00:20
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RADJAK HOSPITAL PURWAKARTA
STATEMENT OF ACCOUNT

.

SPITAL

PURWAKARTA

Case ID

MR ID
Patient Name
Intake Date
Closed Date

Company Name :

2329938

571728

MUHAMMAD RIJAL MAULANA SYUKUR, AN
12 Apr 2025 17:32

16 Apr 2025 16:43

Jaminan Pribadi - COB BPJS

Description Qty Charge
ADMINISTRATION
16-Apr-2025 ADMINISTRATION IP 1 358,548.00
16-Apr-2025 JASA PELAYANAN 1 812,500.00
1,171,048.00
DIAMOND
12-Apr-2025 KLS VIP DIAMOND 2.1 1 650,000.00
12-Apr-2025 KONSULTASI DR SPESIALIS VIA TELEPON - Rizki 1 82,500.00
Handayani, dr, Sp. A
12-Apr-2025 VISITE DOKTER UMUM VIP A - Tiara Oktaviani, dr 1 31,250.00
13-Apr-2025 KLS VIP DIAMOND 2.1 1 650,000.00
13-Apr-2025 KONSULTASI DR SPESIALIS VIA TELEPON - Rizki 1 82,500.00
Handayani, dr, Sp. A
13-Apr-2025 VISITE DOKTER UMUM VIP A - Tiara Oktaviani, dr 1 31,250.00
14-Apr-2025 KLS VIP DIAMOND 2.1 1 650,000.00
14-Apr-2025 VISITE DOKTER SPESIALIS VIP A - Rizki Handayani, dr, Sp. A 1 165,000.00
14-Apr-2025 VISITE DOKTER UMUM VIP A - Jetti L. Tobing, dr 1 31,250.00
14-Apr-2025 INFUSION PUMP 1 104,000.00
15-Apr-2025 KLS VIP DIAMOND 2.1 1 650,000.00
15-Apr-2025 VISITE DOKTER SPESIALIS VIP A - Rizki Handayani, dr, Sp. A 1 165,000.00
15-Apr-2025 VISITE DOKTER UMUM VIP A - Jetti L. Tobing, dr 1 31,250.00
16-Apr-2025 VISITE DOKTER SPESIALIS VIP A - Rizki Handayani, dr, Sp. A 1 165,000.00
16-Apr-2025 VISITE DOKTER UMUM VIP A - Jetti L. Tobing, dr 1 31,250.00
16-Apr-2025 KLS VIP DIAMOND 2.1 1 650,000.00
4,170,250.00
LABORATORY
12-Apr-2025 GLUKOSA SEWAKTU 1 27,500.00
12-Apr-2025 DARAH LENGKAP 1 85,000.00
15-Apr-2025 DARAH RUTIN 1 64,500.00
15-Apr-2025 TUBEX TF SALMONELLA IgM 1 1,100,000.00
1,277,000.00
RADIOLOGY
12-Apr-2025 THORAX FOTO - 2 Ema Setiyowati, dr,Sp.R 1 107,000.00
107,000.00
UGD
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12-Apr-2025 KONSULTASI DOKTER UGD - Zahratul Elsa, dr 1 31,250.00
12-Apr-2025 PASANG INFUS ANAK 1 77,000.00
108,250.00
PHARMACY DEPO
12-Apr-2025 BAHAN HABIS PAKAI KECIL 1 54,450.00
12-Apr-2025 MASKER DISPOSIBLE EARLOOP 1 5,742.00
12-Apr-2025 HANDSCONE NON STERIL UKURAN M 2 18,646.00
12-Apr-2025 ALKOHOL SWAB 2 PLY 2 742.00
12-Apr-2025 MASKER DISPOSIBLE EARLOOP 6 34,452.00
12-Apr-2025 HANDSCONE NON STERIL UKURAN S 6 55,938.00
13-Apr-2025 MASKER DISPOSIBLE EARLOOP 6 34,452.00
13-Apr-2025 HANDSCONE NON STERIL UKURAN S 6 55,938.00
14-Apr-2025 MASKER DISPOSIBLE EARLOOP 6 34,452.00
14-Apr-2025 HANDSCONE NON STERIL UKURAN S 6 55,938.00
15-Apr-2025 MASKER DISPOSIBLE EARLOOP 6 34,452.00
15-Apr-2025 HANDSCONE NON STERIL UKURAN S 6 55,938.00
16-Apr-2025 MASKER DISPOSIBLE EARLOOP 2 11,484.00
16-Apr-2025 HANDSCONE NON STERIL UKURAN S 1 9,323.00
16-Apr-2025 BAHAN HABIS PAKAI KECIL 1 54,450.00
516,397.00
PHARMACY
12-Apr-2025 RL 500 ML INFUS 1 34,980.00
12-Apr-2025 ONDANSENTRON 4 MG /2 ML INJ 1 8,250.00
12-Apr-2025 SPUIT 5 CC 1 3,424.00
12-Apr-2025 OMEPRAZOLE 40 MG INJ 1 82,500.00
12-Apr-2025 SPUIT 3 CC 1 2,525.00
12-Apr-2025 ALKOHOL SWAB 2 PLY 2 742.00
12-Apr-2025 THREE WAY 1 17,325.00
12-Apr-2025 INFUSET MACRO 1 20,790.00
12-Apr-2025 ABOCATH NO 24 2 54,780.00
12-Apr-2025 SPALK INFUS 4 X 15 1 15,675.00
12-Apr-2025 PYREXIN 1G / 100 ML INFUS 1 94,875.00
12-Apr-2025 SPUIT 10 CC 1 4,538.00
12-Apr-2025 NACL 100 ML INFUS 1 30,278.00
12-Apr-2025 WI 500 ML (AQUA PRO INJECTION) 10 830.00
13-Apr-2025 RL 500 ML INFUS 1 34,980.00
13-Apr-2025 B-OMEPRAZOLE 40 MG INJ 1 20,252.00
13-Apr-2025 ONDANSENTRON 4 MG /2 ML INJ 1 8,250.00
13-Apr-2025 PARACETAMOL 1 G /100 ML INFUS 1 70,125.00
13-Apr-2025 SPUIT 10 CC 3 13,614.00
13-Apr-2025 SPUIT 3 CC 3 7,575.00
13-Apr-2025 SPUIT 5 CC 3 10,272.00
13-Apr-2025 CEFTRIAXONE SODIUM 1 G INJ 1 18,150.00
13-Apr-2025 NACL 100 ML INFUS 1 30,278.00
13-Apr-2025 PARACETAMOL 15 ML DROP 1 27,720.00
13-Apr-2025 VITAMIN A 20000 U 1 1,635.00
13-Apr-2025 ERDOSTEINE 175 MG / 5 ML SYRUF 1 49,500.00
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13-Apr-2025 TREMENZA 60 ML SYRUF 1 35,558.00
13-Apr-2025 NACL 100 ML INFUS 1 30,278.00
13-Apr-2025 WI 500 ML (AQUA PRO INJECTION) 50 4,150.00
13-Apr-2025 DULCOLAX 10 MG SUPP 1 34,040.00
14-Apr-2025 RL 500 ML INFUS 2 69,960.00
14-Apr-2025 CEFTRIAXONE SODIUM 1 G INJ 1 18,150.00
14-Apr-2025 PARACETAMOL 1 G/ 100 ML INFUS 1 70,125.00
14-Apr-2025 VITAMIN A 20000 U 1 1,635.00
14-Apr-2025 ALKOHOL SWAB 2 PLY 5 1,855.00
14-Apr-2025 SPUIT 10 CC 3 13,614.00
14-Apr-2025 SPUIT 3 CC 3 7,575.00
14-Apr-2025 SPUIT 5 CC 3 10,272.00
15-Apr-2025 RL 500 ML INFUS 2 69,960.00
15-Apr-2025 CEFTRIAXONE SODIUM 1 G INJ 1 18,150.00
15-Apr-2025 ALKOHOL SWAB 2 PLY 6 2,226.00
15-Apr-2025 SPUIT 3 CC 3 7,575.00
15-Apr-2025 SPUIT5CC 3 10,272.00
16-Apr-2025 CEFTRIAXONE SODIUM 1 G INJ 1 18,150.00
16-Apr-2025 CEFIXIME DRY SYRUF 1 33,000.00
16-Apr-2025 LACTO-B SACHET 3 36,507.00
16-Apr-2025 PARACETAMOL SYRUF 1 10,395.00
16-Apr-2025 RL 500 ML INFUS -1 -34,980.00
16-Apr-2025 PARACETAMOL 1 G/ 100 ML INFUS -2 -140,250.00
992,080.00
Total Charge : 8,342,025.00
14-Apr-2025 CASH 1,097,600.00
16-Apr-2025 CASH 2,350,325.00
Total Payment 3,447,925.00
Total Charge 4,894,100.00
To be paid 4,894,100.00
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UNIT RADIOLOGI

No RM/No Lab : 571728/-
Nama Pasien : MUHAMMAD RIJAL MAULANA SYUKUR, AN
Umur/J.Kelamin :  4th/L

Tgl Lahir : 06 Dec 2021

Tgl Registrasi
Tgl Hasil Selesai :
Dokter Reader

Alamat

Hasil Pemeriksaan Radioloqi

12 Apr 2025
12 Apr 2025

2 Ema Setiyowati,
dr,Sp.R

KP SIMPANG RT!
TEGALWARU

Notes

TRANSACTION ID #16037219 - THORAX FOTO

Cor tak membesar.

Sinuses dan diafragma normal.

Pulmo:

Hilli normal

Bronkovaskular marking normal

Bercak infiltrat di perihiler-parakardial kiri

KESAN :
Bronkopneumonia
Tidak tampak kardiomegali

Purwakarta, 12 Apr 2025
Dokter Penanggung Jawab

2 Ema Setiyowati, dr,Sp.R
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RADJA'J("E?ERFV)VLIAQ‘T'; UNIT LABORATORIUM
No RM/No Lab : 571728/ D04251094148 Tgl Registrasi 12 Apr 2025 19:08:15
Nama Pasien : MUHAMMAD RIJAL MAULANA SYUKUR, AN Tgl Hasil Selesai : 12 Apr 2025 19:15:46
Umur/J.Kelamin :  4th/L Dokter Pengirim :
Tgl Lahir : 06 Dec 2021 Alamat : KP SIMPANG RT 02/01

TEGALWARU
HASIL PEMERIKSAAN LABORATORIUM

TRANSACTION ID #113460702
Nama Pemeriksaan Hasil Satuan Nilai Rujukan Metode
HEMATOLOGI
Darah Lengkap

Hemoglobin 14.0 g/dL 10.7 ~14.7 Colorimetric

Leukosit L 4,570 10A3/uL 5,500 ~ 15,500 Flowcytometry

Trombosit 214,000 10A3/uL 150,000 ~ 450,000 e dance

Hematokrit H41.4 % 34~ 40 Cﬂg;ﬁtm;ﬁe

Eritrosit 5.7 juta/ulL 39~59 Impedance

MCH L 24.6 pg 27~31 Kalkulasi

MCHC 33.7 g/dL 33~37 Kalkulasi

MCV L 72.9 fL 79 ~ 99 RBC HC

Basofil 0 % 0~1

Eosinofil L1 % 2~4

Neutrofil Stab LO % 2~5

Neutrofil Segmen H 59 % 25~ 48

Limfosit 35 % 20~ 40

Monosit 5 % 2~8

Netrofil Limfosit Ratio (NLR) 1.68 <3.13 Kalkulasi

Jumlah Limfosit (ALC) 1.61 ribu/mmAs3 1.00 ~ 3.70
KIMIA KLINIK

Glukosa Darah Sewaktu

Glukosa Darah Sewaktu 71 mg/dL 70 ~ 200 GOD POD

Catatan :
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Purwakarta, 12 Apr 2025
Dokter Penanggung Jawab

dr. Marthalena Adnin, Sp.PK (K)
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RADJAKH®SPITAL UNIT LABORATORIUM
No RM/No Lab : 571728/ D15251094688 Tgl Registrasi  : 15 Apr 2025 00:32:17
Nama Pasien : MUHAMMAD RIJAL MAULANA SYUKUR, AN Tgl Hasil Selesai : 15 Apr 2025 07:01:00
Umur/J.Kelamin : 4th/L Dokter Pengirim :
Tgl Lahir : 06 Dec 2021 Alamat : KP SIMPANG RT 02/01

TEGALWARU
HASIL PEMERIKSAAN LABORATORIUM

TRANSACTION ID #113467689
Nama Pemeriksaan Hasil Satuan Nilai Rujukan Metode
HEMATOLOGI
Hematologi Rutin

Hemoglobin 10.8 g/dL 10.7 ~14.7 Colorimetric

Leukosit 7,080 10A3/uL 5,500 ~ 15,500 Flowcytometry

Trombosit 238,000 10A3/uL 150,000 ~ 450,000 Impedance

. Cumulative Pulse

Hematokrit L 32.6 % 34~ 40 Height Method

Eritrosit 4.4 juta/ulL 39~59 Impedance
IMUNOLOGI
Anti S.Thypi IgM (Tubex)

Anti S.Thypi IgM (Tubex) 4 MRR
Catatan :

Purwakarta, 15 Apr 2025
Dokter Penanggung Jawab

dr. Marthalena Adnin, Sp.PK (K)
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~*BPJSKesehatan SURAT ELEGIBILITAS PESERTA
-'b,.‘,‘ Badan Penyelenggara Jaminan 5osial RSU DR. ABDUL RADJAK

No.SEP : 0130R0060425V003682

Tgl.SEP : 2025-04-12 Peserta
No.Kartu : 0003279955138 ( MR. 571728)

Nama Peserta : MUHAMMAD RIJAL MAULANA SYUKUR Jns.Rawat
Tgl.Lahir : 2021-12-06 Kelamin : Laki-Laki Jns.Kunjungan
No.Telepon : 081389444792

Sub/Spesialis D- Poli Perujuk
Dokter : Dr. Rizky Handayani , Sp.A Kls.Hak
Faskes Perujuk : RSU DR. ABDUL RADJAK Kls.Rawat
Diagnosa Awal : B05.9 - Measles without complication Penjamin
Catatan

*Saya menyetujui BPJS Kesehatan untuk :

a. membuka dan atau menggunakan informasi medis Pasien untuk keperluan administrasi, pembayaran asuransi atau
jaminan pembiayaan kesehatan

b. memberikan akses informasi medis atau riwayat pelayanan kepada dokter/tenaga medis pada RSU DR. ABDUL RADJAK
untuk kepentingan pemeliharaan kesehatan, pengobatan, penyembuhan, dan perawatan Pasien

*Saya mengetahui dan memahami :

a. Rumah Sakit dapat melakukan koordinasi dengan PT Jasa Raharja / PT Taspen / PT ASABRI / BPJS Ketenagakerjaan atau
Penjamin lainnya, jika Peserta merupakan pasien yang mengalami kecelakaan lalulintas dan / atau kecelakaan kerja

b. SEP bukan sebagai bukti penjaminan peserta

** Dengan tampilnya luaran SEP elektronik ini merupakan hasil validasi terhadap eligibilitas Pasien secara elektronik
(validasi finger print atau biometrik / sistem validasi lain)
dan selanjutnya Pasien dapat mengakses pelayanan kesehatan rujukan sesuai ketentuan berlaku.
Kebenaran dan keaslian atas informasi data Pasien menjadi tanggung jawab penuh FKRTL

: KEPALA DESA DAN PERANGKAT DESA

:R.nap
: - Kunjungan Kontrol (ulangan)
: - Prosedur tidak berkelanjutan

:Kelas 1
:Kelas 1

Persetujuan ]
Pasien/Keluarga Pasien

(=]
"
MUHAMMAD RIJAL MAULANA SYUKUR
Cetakan ke 1 17-04-2025 15:42:16



RADJAKHQSPITAL
PURWAKARTA

Ji. Raya Bungursari No. 36 Purwakarta, 0264-8222222

JI. Raya Bungursari No. 36, Sadang, Purwakarta
Telp. (0264) 8222222, Fax. (0264) 8222221

Nama Pasien

‘ L9 m
KARTU PEMAKAIAN-OK‘E:‘T\E;I'Illi F

P Mo Yé ..... A

No.Medical Record 3ueifead Ll il i
Ruangan ... D‘Z[V\? .........................
NO| TANGGAL PgﬁkUK;EN PEMAKAAN | PEMAKAAN | NAVABERANAT | KETERANGAN
1 14 )q ‘...l.g.t.f_*adziterf AL !dlt\ .......... \C... Jam | Dwdr fypu e fuvr—
e A VJ ...... Liter | ... sid. oo | e, Jam
S I Liter | ... SId i | Jam
‘4 ................. Liter | ... - ] Jam
S Liter | ... sid .o | Jam
all D — Liter | ... SId o | Jam
LA N Liter | s S | sssmsaan Jam



SURAT PERNYATAAN
PASIEN RAWAT INAP BPJS

Saya yang bertandatangan di bawah ini :

Nama : HE.[_Z—-.VLMV.E.A,&I/’L( .................
Umur H étf(:/ ........... AERSEAA TSRy T A
Pekerjaan : k{@ﬂﬁ-/{pEQﬂ/ﬁapf?

Nomor Telepon : @R R25. 22 P D e \asnenss AR IR
Alamat - SHARG A o el G2 LN o AR (ZAT LB
HECTEOAL NGO LLU eeeeereeeernnenns e

Selaku pasien/ Orang tua / Saudara / Suami / Istri / Anak* ) dari pasien,

Nama L ansnavssunes cetlaasens

Maulan a qu]cur

SassssssssssEEnTsssssTsIranasEaTTes

M. RIa)

591328

Nomor Rekam Medis L W - A ——— T P

Alamat § sidissuisERRe iR i sea e e R R e SeeeeeREY s saEsIIIHINNITISISSIItTRIIRRTIEE

sanssssasssssnan

\
Hak kelas perawatan Sasneasosinnanssnnnanantnas cstansasssasssernssuntinsesses dsnaeisTaRe R s SR
Kelas perawatan yang ditempati:...... T —
Alasan P .................... tesassasaraesassaesastens ssssssasesastasaies sterssasanassessesssassnttens

Saya menyatakan bahwa :

1.
2
3.
4.

8.

Telah menerima informasi mengenai tarif rumah sakit. Proses administrasi jaminan dan ketentuan pembayaran
Biaya perawatan dihitung dari tanggal masuk perawatan sampai dengan tanggal pulang ;
Biaj'a tindakan / Operasi mengikuti kelas kamar perawatan tertinggi yang ditempati ;
Melengkapi persyaratan penjaminan perawatan paling lambat 3 x 24 jam atau sebelum pasien pulang
(mana vang lebih dulu);
Jika saya menempati kelas perawatan lebih tinggi dari hak kelasnya atas permintaan sendiri, maka selisih biaya
menjadi tanggung jawab pasien sendiri;
Pasien yang sudah menempati kelas perawatan VIP dan VVIP tidak dapat pindah ke ruang kelas perawatan
dibawahnya;
Informasi perhitungan selisih biaya yang mungkin terjadi:
INACBG’S.... - INACBG’S = Selisih yang harus dibayar pasien.
b) | 75% X INACBG’S Kelas 1 = Selisih yang harus di bayar pasien.
Jumlah selisih poin .... + Jumlah selisih poin ....= Jumlah selisih yang harus dibayar pasien.
d) Tarif rumah sakit — INCBG’S sesuai hak kelas = Jumlah selisih yang harus dibayar pasien.
Pasien Jaminan BPJS Kesehatan naik kelas ke perawatan VVIP maka Biaya pelayanan yang dibayarkan biaya
perawatan selama di VVIP di Kurangi Biaya hak peserta BPJS Kesehatan. Yang menjadi tanggung jawab pasien.

Bersedia untuk mentaati dan mematuhi segala peraturan yang berlaku di RS. MH Thamrin purwakarta bila saya/pasien

melanggar maka pasien dapat dikeluarkan dari rumah sakit ini dengan terlebih dahulu meyelesaikan kewajiban

pembayaran saya.
Dengan pernyataan ini saya buat dengan kesadaran tanpa paksaan pihak manapun dan apabila saya ingkar terhadap

pernyataan saya , maka saya bersedia dituntut sesuai dengan hukum yang berlaku.

Purwakarta, ..... cssarsssesisassdnansansebeses
Yang membuat pernyataan

Petugas Admission

WERLL MURA Rk



