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Surat Pengantar Praktik Kerja Lapangan



RUMAH SAKIT ISLAM YOGYAKARTA PDHI

JI. Solo Km. 12,5 Kalasan, Sleman, Yogyakarta Telp (0274) 498000 (Hunting) Fax. ( 0274 ) 498464
Web site : www.rsiypdhi.com E-mail : humas@rsiypdhi.com

Yogyakarta, 12 Oktober 2018 M
3 Shafar 1440 H
No  :0801/KS 4.3/X/2018

Hal  :Jawaban Izin Tempat Praktik

Kepada Ykh.
Direktur Akademi Akuntansi YKPN
Di Yogyakarta

Assalamu alaikum warahmatullah wabarakatuh.

Menindaklanjuti surat Bapak tertanggal 5 September 2018 perihal Permohonan
Izin Praktik Kerja Lapangan, melalui surat ini kami informasikan bahwa secara prinsip
RSIY PDHI bisa dijadikan media edukasi baik berupa studi pendahuluan, uji validitas,
penelitian, PKL, magang, ataupun skripsi.

Sehubungan dengan hal tersebut, mahasiswa Bapak yang tersebut di bawah ini
kami izinkan untuk melakukan Praktik Kerja Lapangan di Rumah Sakit Islam

Yogyakarta PDHI.
No. Nomor Mahasiswa Nama
1 | 201623956 Ika Dewi Sri Rahayu
2 201623962 Ririn Nur Chamidah
3 1201623970 Rahmawati Dewi

Demikian surat ini kami sampaikan, atas perhatian Bapak kami ucapkan terima
kasih. Jazakumullah khairan.

Wassalamu alaikum warahmatullah wabarakatuh.

Direktur

dr. H. Bima Achmad Bina Nurutama
NIK. MD0416709

Surat Jawaban lzin Tempat Praktik



Kartu Tanda Mahasiswa



Berita Acara Pengiriman Berkas



BERITA ACARA HASIL VERIFIKASI KLAIM

396/BA/VI-13/0119

KESEha':::T(:Z:IKICnIiKSenin Tanggal 28 Bulan Januari Tahun 2019 setelah pihak BPJS
G LOK SLEMAN melakukan proses verifikasi untuk tagihan klaim yang
diberikan oleh pihak Rumah Sakit RSIY PDHI pada bulan pelayanan Desember Tahun
2018, telah diperoleh hasil verifikasi sebagai berikut.

| No | Status Verifikasi | ,ﬁwa‘ Jatan 7771. Ea&at inap * [ Jumiah iy
3 1; Kasus Biaya | Kasus | Biaya |  Kasus Biaya
l 1 4 Liyak | 8410 [2345 325900 396 | 1537.139.100 8.806 | 3862465000 |
| 2 | Tidak Layak [ 128 | 25772700 | Y (/L) 128 | 25772700 |
3 | Pending [ 15219100 | 84 423574300 | 131 | 438 793,400

*)Adapun rinciannya terlampir

dan untuk selanjutnya, kasus tagihan LAYAK sebanyak 8,806 kasus dengan jumiah
biaya sebesar Rp. 3.882.465.000 (Terbilang: Tiga milyar delapan ratus delapan puluh dua
juta empat ratus enam puluh lima ribu rupiah) akan dibayarkan sesuai dengan ketentuan
yang beriaku. Sedangkan untuk kiaim TIDAK LAYAK sebanyak 128 kasus dengan jumiah
biaya sebesar Rp 25.772.700 (Terbilang : Dua puluh lima juta tujuh ratus tujuh puluh dua
ribu tujuh ratus rupiah ) tidak dapat dibayarkan karena {idak sesuai dengan syarat dan
ketentuan yang berlaku dan untuk PENDING (Klaim Dispute) sebanyak 131 kasus dengan
jumlah biaya sebesar Rp 438.793.400 (Terbilang: Empat ratus tiga puluh delapan juta tujuh
ratus sembilan puluh tiga ribu empat ratus rupiah) belum dapat kami bayarkan karena belum
sesuai dengan kaidah dan ketentuan yang berlaku (berita acara dan detail rekapan
terlampir).

Demikian berita acara ini kami buat untuk dipergunakan sebagaimana mestinya, atas

perhatian dan kerjasamanya kami ucapkan terima kasih.

Sleman, 28 Januari 2019

Pihak Kedua,
RSIY PDHI

e

dr. H. Bima Achmad Bina Nurutama

Berita Acara Verifikasi
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SURAT KONTROL/ SKDP

RUMAH SAKITISLAM YOGYAKARTA PDHI
AL Solo Km 12§ Kalssan, Sieman, Yogyskarta Telp (0274) 496000 (Wuntng)
) I Fax 0274)86464

SURATKETERANGAN DALAM PERAWATAN
Yo R : 11152 No. SKDP201903001325
Noma Pasen - SLAMET 81 WRO OINEJO, THAKN WOR

Tempat/ Ty) Lahr ; KLATEN, 11 Odober 166

No. KartuBPJS  : 0001971225508

Alarat PACITAN 22/8 NGEMPLAK SENENG MANISRENGGO KLATEN
Dagnoss Chronc Kidney Daease (N185)

Terapl © hd rutn 2x seminggu

Tol Surat Rujuken : 12 Janoari 2019

ash

1 SublsasiPenyaut
§HM

Wm‘
distas pada tanggal 11 Waret 2019, Antrian: ¢

mm""’" Yogyatarta 07 et 2018

A ot Ko,
o

1 Surat Keterangan Dalam Perawatan i
2 Fota Copy KK

. Flo opy KTP

4 P Copy Kk IO K 8035 (AR MA0)
5 SuatRugian PP 1 yogLame

Surat Keterangan Dalam Perawatan



Tipe Pasien

B jonis Kelamin
KN P8I -
0001020723669

Status

Kode Pos.
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@ BPISKesehatan  SURATELEGIBILITAS PESERTA

No.SEP * 0179R0080319V003013

Tol. SEP 2019311

No.Karly 0001971225505 (MR 111522)
NamaPeserta

Tol Lahir

Mo Telepon

Poli Tuuan

FaskesPenjuk

DiagnosaAwal N185-Chronickidney disease, stage 5
Catatan

1567 tukan setegel b panan nan s
Cetakan ke 1 11032019 161738

Surat Elegibilitas Peserta (SEP)
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S5 Km 125 Ksissan, Seman, Yogyakans
sy TEP- (0274) 498000 (untng), Telp. (274450484

HorfTanggal Seny 11032019

@ RUMAH SAKIT ISLAM YOG YAKARTA

Kink : HEMODIAUISA
RY & Nama 111522/ SLAMET BN WRO DMELO, TNJKN MDR-3
TonggalLahe 11 Oklober 1986

RESUME PELAYANAN RAWAT JALAN

Subyett:
1k

Obyekat:
KU culup.CM
Thorax

Pary Viheezng -RBE -
‘Abdonen bsng usus - N asctes -
Extremtas haki edem -

VitalSign:

Tensi 0BImmHg B9 | SB4KG Resp - 2wment
Sty <362°C ™ Nyen - 0nrs (1-10)
Nodi T8x/ment

Diagnosa (ICDX) :

Prmer - Extracorporeal dalysis 243.1)
~Chroni idoey disease,stage SN1B.S)

Procedure ICO%K

Hemodiayss (38 95)

Penunjang/Terapi Paning:

0 nan

Tindskan:

Resume Pelayanan Rawat Jalan



