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Lampiran I 

Daftar Tilik Kelengkapan Hasil Penunjang Medis Klaim BPJS Kesehatan 

Rawat Inap RSUD Tanah Abang Jakarta
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DAFTAR TILIK 

KELENGKAPAN HASIL PENUNJANG MEDIS UNTUK PERSYARATAN KLAIM BPJS KESEHATAN 

RSUD TANAH ABANG JAKARTA 

    

 

 

Keterangan  

1 = Ada 

0 = Tidak ada 

-  = Tidak ada indikasi medis untuk dilakukan pemeriksaan penunjang 

 

 

 

Radiologi Labolatorium
Patologi 

Anatomi
Partograf

Lembar 

Operasi

Asuhan 

Gizi
Lengkap

Tidak 

Lengkap

1 0185XX PNEUMONIA 1 1 - - - 1 1 -

2 0209XX TYPOID FEVER - 0 - - - 1 - 1

3 0339XX NECROTIZING FASCIITIS 1 1 1 - 1 1 1 -

4 0304XX PNEUMONIA 1 1 1 - - 0 1 -

5 0050XX
ACUTE GYMPHADENITIS OF 

FACE, HEAD AND NECK
1 1 0 - 0 1 - 1

6 0203XX HEOPLASM 1 1 - - - 1 1 -

No No Rekam Medis

Penunjang Medis Keterangan

Diagnosa

Nama  : Irvan Pratama 

Jumlah Berkas : 90 Berkas 
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Radiologi Labolatorium
Patologi 

Anatomi
Partograf

Lembar 

Operasi

Asuhan 

Gizi
Lengkap

Tidak 

Lengkap

7 0090XX ACUTE UPPER RESPIRATORY 1 1 - - - 1 1 -

8 0008XX BENIGN NEOPLASM 1 1 - - - 1 1 -

9 0034XX ANAEMIA - 1 - - - 1 1 -

10 0302XX
DELIVERY BY ELECTIVE 

CAESAREAN
1 1 1 1 0 1 - 1

11 0279XX VERTIGO OF CENTRAL ORIGIN 0 1 - - - 1 - 1

12 0254XX BENIGN NEOPLASM OF BREAST 0 1 - - - 1 - 1

13 0227XX
ACUTE UPPER RESPORATORY 

INFECTION
1 1 - - - 1 1 -

14 0104XX
DELIVERY BY ELECTIVE 

CAESAREAN
1 1 1 1 1 1 1 -

15 0061XX URINARY TRACTINFACTION 0 1 - - - 1 - 1

16 0063XX CONGESTIVE HEART FAILURE 0 1 - - - 1 - 1

17 0364XX DYSPEPSIA 1 0 - - - 1 - 1

18 0395XX
NON INSULIN DIABETES 

MELITUS, UNSPESIFIED
1 1 - - - 1 1 -

19 0398XX DYSPEPSIA 1 0 - - - 1 - 1

20 0350XX DENGUE HAEMORRHAGE FEVER - 1 - - - 1 1 -

No No Rekam Medis Diagnosa

Penunjang Medis Keterangan
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Radiologi Labolatorium
Patologi 

Anatomi
Partograf

Lembar 

Operasi

Asuhan 

Gizi
Lengkap

Tidak 

Lengkap

21 0397XX
ANAEMIA COMPLICATING 

PREGNANCY
1 1 1 1 - 1 1 -

22 0324XX SEVERE PRE-ECLAMPSIA 1 1 - - - 1 1 -

23 0324XX THIRD STAGE HAEMORRHAGE 1 1 - 1 - 0 - 1

24 0020XX
NON INSULIN DEPENDENT 

DIABETES MELITUS
- 0 - - - 1 - 1

25 0223XX THIRD STAGE HAEMORRHAGE 1 1 - - - 1 1 -

26 0389XX
BACTERIAL INFECTION, 

UNSPESIFIED
0 1 - - - 1 - 1

27 0381XX
OTHER SINGLE SPONTANEOUS 

DELIVERY 
1 1 - 1 - 1 1 -

28 0008XX
OTHER IMMADIATE 

POSTPARTUM HAEMORRHAGE
1 1 - - - 1 1 -

29 0392XX
OTHER SINGLE SPONTANEOUS 

DELIVERY 
0 0 - - - 1 - 1

30 0382XX
DELIVERY BY ELECTIVE 

CAESAREAN
1 1 - - - 1 1 -

31 0383XX
DELIVERY BY ELECTIVE 

CAESAREAN
1 1 - - - 1 1 -

32 0381XX BENIGN NEOPLASM 1 1 1 - 1 1 1 -

33 0199XX EXAM AFTER TREATMENT 1 1 1 - 0 1 - 1

No No Rekam Medis Diagnosa

Penunjang Medis Keterangan
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Radiologi Labolatorium
Patologi 

Anatomi
Partograf

Lembar 

Operasi

Asuhan 

Gizi
Lengkap

Tidak 

Lengkap

34 0386XX DENGUE HAEMORRHAGE FEVER 1 1 - - - 1 1 -

35 0039XX HYPOGLYCAEMIA, UNSPESIFIED 1 1 - - - 0 - 1

36 0355X
RESPIRATORY TB UNSPESIFIED 

WITHOUT MENTION OF BACT OF 
1 1 - - - 1 1 -

37 0347XX
BENIGN NEOPLASM, 

CONNECTIVE AND OTHER SOFT 
1 1 - - - 1 1 -

38 0094XX GASTROENTERITIS AND COLITIS 1 1 - - - 1 1 -

39 0351XX REDUDANT PREPUCE 1 1 - - - 1 1 -

40 0363XX CONGESTIVE HEART FAILURE 1 1 - - - 1 1 -

41 0364XX URINARY TRACTINFACTION 1 1 - - - 0 - 1

42 0047XX PNEUMONIA 1 1 - - - 1 1 -

43 0200XX
UNSPESIFIED SEVERE PROTEIN 

ENERGY MALNUTRION
- 1 - - - 1 1 -

44 0367XX
BACTERIAL INFECTION, 

UNSPESIFED
1 1 - - - 1 1 -

45 0364XX
OTHER SINGLE SPONTANEOUS 

DELIVERY 
1 1 - 0 0 1 - 1

46 0302XX SEVERE PRE-ECLAMPSIA 1 1 - - - 0 - 1

Diagnosa

Penunjang Medis Keterangan

No No Rekam Medis
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Radiologi Labolatorium
Patologi 

Anatomi
Partograf

Lembar 

Operasi

Asuhan 

Gizi
Lengkap

Tidak 

Lengkap

47 0373XX DENGUE HAEMORRHAGE FEVER 1 1 - - - 1 1 -

48 0364XX CONGESTIVE HEART FAILURE 1 0 - - - 1 - 1

49 0077XX NECROTIZING FASCIITIS 1 1 - - - 1 1 -

50 0006XX
OTHER SINGLE SPONTANEOUS 

DELIVERY 
1 1 - 0 - 1 - 1

51 0169XX
NON INSULIN SEPENDENT 

DIABETES MELITUS
1 0 - - - 1 - 1

52 0181XX
BACTERIAL INFECTION, 

UNSPESIFED
1 1 - - - 1 1 -

53 0367XX SEPTICAEMIA, UNSPESIFIED 1 1 - - - 1 1 -

54 0250XX PNEUMONIA 1 0 - - - 1 1 -

55 0328XX PNEUMONIA 1 1 - - - 0 - 1

56 0377XX
ACUTE BRONCITIS DUE TO 

RHINOVIRUS
1 1 - - - 0 - 1

57 0374XX
DELIVERY BY ELECTIVE 

CAESAREAN
1 1 1 1 0 1 - 1

58 0379XX PNEUMONIA 1 1 - - - 1 1 -

59 0379XX GASTROENTERITIS AND COLITIS 1 1 - - - 1 1 -

No No Rekam Medis Diagnosa

Penunjang Medis Keterangan
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Radiologi Labolatorium
Patologi 

Anatomi
Partograf

Lembar 

Operasi

Asuhan 

Gizi
Lengkap

Tidak 

Lengkap

60 0168XX SEPTICAEMIA, UNSPESIFIED 0 1 - - - 1 - 1

61 0369XX
PRE EXISTING ESSENSIAL 

HYPERTANTION COMPLICATING 
1 1 - - - 1 1 -

62 0169XX
NON INSULIN DEPENDENT 

DIABETES MELITUS
- 0 - - - 1 - 1

63 0389XX
BACTERIAL INFECTION, 

UNSPESIFIED
1 1 - - - 0 - 1

64 0381XX BENIGN NEOPLASM 1 1 - - - 1 1 -

65 0017XX GRANULOMATOUS DISORDER 1 1 - - - 1 1 -

66 0383XX BENIGN NEOPLASM 1 1 - - - 1 1 -

67 0379XX GASTROENTERITIS AND COLITIS 1 1 - - - 1 1 -

68 0168XX SEPTICAEMIA, UNSPESIFIED 0 1 - - - 1 - 1

69 0369XX
PRE EXISTING ESSENSIAL 

HYPERTANTION COMPLICATING 
1 1 - - - 1 1 -

70 0169XX
NON INSULIN DEPENDENT 

DIABETES MELITUS
- 0 - - - 1 - 1

71 0389XX
BACTERIAL INFECTION, 

UNSPESIFIED
1 1 - - - 0 - 1

72 0381XX BENIGN NEOPLASM 1 1 - - - 1 1 -

No Rekam Medis Diagnosa

Penunjang Medis Keterangan

No
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Radiologi Labolatorium
Patologi 

Anatomi
Partograf

Lembar 

Operasi

Asuhan 

Gizi
Lengkap

Tidak 

Lengkap

73 0017XX GRANULOMATOUS DISORDER 1 1 - - - 1 1 -

74 0383XX BENIGN NEOPLASM 1 1 - - - 1 1 -

75 0386XX BENIGN NEOPLASM 1 1 - - - 1 1 -

76 0382XX
BACTERIAL INFECTION, 

UNSPESIFIED
1 1 - - - 1 1 -

77 0067XX
ACUTE BRONCITIS DUE TO 

RHINOVIRUS
0 0 - - - 1 - 1

78 0388XX
TB LUNG CONFIRM 

SPUTUMMICROSCOPY WITH OR 
0 1 - - - 1 - 1

79 0391XX
HYPOOSMOLALITY AND 

HYPONATRAEMIA
1 0 - - - 1 - 1

80 0163XX
NON INSULIN DEPENDENT 

DIABETES MELITUS
0 1 - - - 1 - 1

81 0386XX DENGUE HAEMORRHAGE FEVER - 0 - - - 0 - 1

82 0386XX PNEUMONIA 1 1 - - - 0 - 1

83 0229XX
GASTRO OESOPHAGAEL REFLUX 

DISAESE WITHOUT 
1 1 - - - 0 - 1

84 0393XX PERIODIC PARALYSING 1 1 - - - 1 1 -

85 0381XX
ANAEMIA COMPLICATING 

PREGNANCY
1 1 - 1 - 0 - 1

DiagnosaNo No Rekam Medis

Penunjang Medis Keterangan
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Radiologi Labolatorium 
Patologi  
Anatomi 

Partograf 
Lembar  
Operasi 

Asuhan  
Gizi 

Lengkap 
Tidak  

Lengkap 

86 0285XX ANEMIA - 0 - - - 1 - 1 

87 0051XX 
NON INSULIN DEPENDENT  
DIABETES MELITUS 

1 1 - - - 1 1 - 

88 0355XX 
DELIVERY BY ELECTIVE  
CAESAREAN 

1 1 - 0 - 1 - 1 

89 0045XX PNEUMONIA 0 0 - - - 1 - 1 

90 0314XX 
OTHER SINGLE SPONTANEOUS  
DELIVERY  

1 1 - 0 - 1 - 1 

69 74 8 8 3 77 

86,25 % 82,22 % 88,88 % 66,66 % 37,50% 85,55% 

No No Rekam Medis Diagnosa 
Penunjang Medis Keterangan 

Jumlah 48 

Persentase 53,34% 
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Lampiran II 

Standar Prosedur Operasional Klaim BPJS Kesehatan 

RSUD Tanah Abang Jakarta 
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PROSES PENAGIHAN PIUTANG BPJS UNTUK PASIEN JKN 

 

 
No. Dokumen 

001/SPO/KEUANGAN/TA/2016 
 
 
 

No 
Revisi 

00 

Halaman 
2 / 6 

STANDAR 

PROSEDUR 

OPERASIONAL 

(SPO) 

Tanggal Terbit 

 

23 September 2016 

Ditetapkan, 

Direktur RSU  

Kecamatan Tanah Abang 

 

 

drg. Alifianti Lestari, M.Si 

NIP.196807141992122001 

PENGERTIAN 

 

1. Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) merupakan jaminan berupa perlindungan 

kesehatan agar peserta memperoleh manfaat pemeliharaan kesehatan dan 

perlindungan dalam memenuhi kebutuhan dasar kesehatan yang diberikan 

kepada setiap orang yang telah membayar iuran atau iuranya dibayar oleh 

pemerintah.  

2. Peserta JKN adalah seluruh masyarakat Indonesia dan warga Negara asing 

yang telah bekerja paling singkat enam bulan di Indonesia yang telah 

membayara iuran. 

TUJUAN 

1. Menjamin agar peserta memperoleh manfaat pemeliharaan kesehatan dan 

perlindungan dalam memenuhi kebutuhan dasar kesehatan. 

2. Memenuhi kebutuhan kesehatan masyarakat yang layak yang diberikan 

kepada setiap orang yang telah membayar iuran atau iuranya dibayar oleh 

pemerintah  

KEBIJAKAN 

1. Undang – Undang Nomor 40 tahun 2004 tentang Sistem Jaminan Sosial 

Nasional (SJSN)  

2. Undang – Undang Nomor 24 tahun 2011 tentang Badan Penyelenggaraan 

jaminan Kesehatan Sosial (BPJS)  

3. PERMENKES RI Nomor27 tahun 2014 tentang Petunjuk Teknis Sistem 

Indonesian Case Base Group (INA-CBG’s) 

4. Keputusan Direktur RSU Kecamatan Tanah Abang Nomor 283.1 Tahun 2016 

tentang Standar Pelayanan pada RSU Kecamatan Tanah Abang 
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KEBIJAKAN 

5. Undang – Undang Nomor 40 tahun 2004 tentang Sistem Jaminan Sosial 

Nasional (SJSN)  

6. Undang – Undang Nomor 24 tahun 2011 tentang Badan Penyelenggaraan 

jaminan Kesehatan Sosial (BPJS)  

7. PERMENKES RI Nomor27 tahun 2014 tentang Petunjuk Teknis Sistem 

Indonesian Case Base Group (INA-CBG’s) 

8. Keputusan Direktur RSU Kecamatan Tanah Abang Nomor 283.1 Tahun 2016 

tentang Standar Pelayanan pada RSU Kecamatan Tanah Abang 

PROSEDUR 

1. Daftarkan pasien dengan mencetak lembar SEP(Surat Eligibilitas Peserta)  

berwarna putih 

2. Jika Pasien Rawat Jalan, saat pasien selesai mendapatkan pelayanan di 

poliklinik 3 ias3 e farmasi untuk menyerahkan resep maka pihak farmasi 

mengarahkan pasien BPJS ke Kasir BPJS di hari kerja atau Loket untuk 

menyerahakan kelengkapan berkas (SEP; fotokopi kartu BPJS; fotokopi 

KTP; Fotokopi KK; Surat Rujukan Online; Surat Keterangan Medis/SKM ; 

Resep)  

3. Jika pasien rawat jalan setelah selesai mendapatkan pelayanan tidak 

mendapatkan resep maka kelengkapan berkas diserahkan ke perawat poli 

untuk nanti diambil oleh kasir BPJS saat sudah selesai waktu poli.  

4. Jika pasien rawat inap , saat  pasien akan  pulang, pengadministrasi rawat 

inap BPJS berkoordinasi dengan perawat ruangan / bidan untuk mensortir 

dokumen rekam medis yang dibutuhkan untuk keperluan klaim. 

5. Jika pasien rawat inap lembar – lembar yang disortir diantaranya SEP rawat 

inap; pengantar rawat inap; fotokopi KTP,KK, dan kartu BPJS; Hasil 

pemeriksaan penunjang; resep; resume medis 

6. Serahkan semua sortiran berkas rawat jalan dan rawat inap ke koder  

7. Koder menggrouping kode penyakit dan tindakan medis dengan software 

INA- CBG’s 

8. Verifikasi kebenaran klaim apabila terdapat kesalahan/kekurangan 3 ias 

dikembalikan ke bagian dimana hal tersebut terjadi, misalnya ke bagian 

koding apabila kodefikasi salah atau ke pengadministrasi jika ada 

kekurangan/kesalahan berkas.  

9. Jika lolos tahap verifikasi maka melakukan persiapan pengiriman berkas 

bulan tersebut untuk proses purifikasi vedika di kantor BPJS  
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 10. Jika ada revisi dari tahap purifikasi oleh BPJS maka tim  casemix RS akan 

melakukan koreksi.  

11. Jika lolos tahap purifikasi, maka klaim telah sukses. 

12. Tim casemix menyiapkan ceklist pengajuan klaim dengan  berkas pengajuan / 

permohonan pembayaran, kuitansi bermaterai 6000, berita acara serah terima 

berkas, FPK+Umpan Balik dan laporan hasil verifikasi  

13. Pembuatan pelaporan hasil klaim yang akan dibayar dan yang tidak layak. 

14. Pengiriman berkas pengajuan klaim ke kantor BPJS. 

15. Menyerahkan salinan berkas pengajuan klaim ke bagian bendahara 

penerimaan dan keuangan.  

16. Pencairan dana klaim terhitung selambat-lambatnya 14(empat belas ) hari 
kerja sejak berkas pengajuan klaim diterima oleh BPJS. 
 

UNIT TERKAIT 

1. Instalasi Gawat Darurat 

2. Ruang Rawat Inap 

3. Rawat Jalan 

4. Ruang Bersalin 

5. Loket  

6. Unit Rekam Medis  

7. Bagian Keuangan  
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ALUR 

               Selesai Perawatan                            RAWAT INAP  

 

 

1. Perawat rawat inap  mensortir dokumen untuk keperluan klaim BPJS dan 

menginfokan ke pengadministrasi rawat inap bahwa pasien 5ias pulang. 

 

2. Koder mengkoding sesuai INA – CBG’s 

 

3. Verifikasi internal berkas klaim rawat inap dan rawat jalan 

 

4. Pengiriman berkas klaim ke BPJS Jakarta pusat untuk proses vedika 

 

5. tim casemic mengunduh txt encrypted dan un-encrypted dari aplikasi INA-

CBGs 

 

6. jika ada revisi dari BPJS maka tim casemix melakukan koreksi , jika tidak 

maka klaim sukses.  

 

7. Tim casemix menyiapkan ceklist pengajuan klaim dengan berkas pengajuan / 

permohonan pembayaran, kuitansi bermaterai 6000, berita acara serah terima 

berkas, FPK umpan balik dan laporan hasil verifikasi.  

 

8. Pembuatan pelaporan hasil klaim yang akan dibayar dan yang tidak layak  

 

9. Pengiriman BAST berkas pengajuan pembayaran piutang ke pihak BPJS  

 

10. Menyerahkan Salinan berkas pengajuan klaim ke bagian bendahara   

penerimaan dan keuangan.  

 

    11. Pencairan dana klaim terhitung selambat – lambatnya 14   

 ( empat belas ) hari kerja sejak berkas pengajuan klaim diterima oleh BPJS  
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Lampiran III 

Pedoman Wawancara 
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Pedoman Wawancara  

Tinjauan Kelengkapan Hasil Penunjang Medis Untuk Persyaratan Klaim BPJS 

Kesehatan Rawat Inap di RSUD Tanah Abang Jakarta 

 

1. Apakah RSUD Tanah Abang Jakarta sudah mempunyai Standar Prosedur 

Operasional mengenai klaim BPJS Kesehatan Rawat Inap ? 

 

2. Jika ada, sudah berapa kali Standar Prosedur Operasional mengenai klaim 

BPJS Kesehatan Rawat Inap mengalami perubahan ? 

 

3. Apakah ada faktor yang menjadi hambatan jika akan melakukan klaim dari 

casemix RSUD Tanah Abang Jakarta ke pihak BPJS Kesehatan ? 

 

4. Bagaimana alur klaim pasien BPJS Kesehatan di RSUD Tanah Abang 

Jakarta ?  

 

5. Apakah alur klaim pasien BPJS Kesehatan di RSUD Tanah Abang Jakarta 

sudah berjalan sesuai Standar Prosedur Operasional ? 

 

6. Bagaimana Sejarah, Profil, Visi dan Misi RSUD Tanah Abang Jakarta ? 

 

7. Berapakah jumlah BOR, TOI, LOS, BTO dan jumlah pasien rawat inap 

tahun 2019 ? 


