
Pelayanan Poli Gigi
No. SK :

Persyaratan

1. Persyaratan Teknis : pasien wajib datang ke Puskesmas

2. Persyaratan administrasi : melakukan registrasi di loket pendaftaran

Sistem, Mekanisme dan Prosedur

1. pasien melakukan pendaftaran

2. pasien masuk dan mendapatkan anamnesa di ruang pelayanan gigi dan mulut

3. pasien mendapatkan tindakan sesuai keluhan

4. pasien mendapatkan obat di ruang farmasi

5. pasien pulang

6. apabila di temukan permasalahan lain pasien bisa mendapatkan rujukan ke unit terkait

Waktu Penyelesaian
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30 Menit

1.    Anamnesa pasien            : 3 menit

2.    Pemeriksaan pasien         : 5 menit

3.    Pencabutan gigi sulung    : 10 menit

4.    Pencabutan gigi tetap      : 20-30 menit

5.    Penambalan                     : ± 30 menit

6.  Scalling atas atau bawah : ± 30 menit

Biaya / Tarif

Tidak dipungut biaya

1.  Tidak dipungut biaya selama FKTP BPJS/KIS di Puskesmas Wedarijaksa II

2.  Untuk Pasien Umum/ Bayar, Tarif sebagai berikut:

1)      Pencabutan gigi tanpa suntikan                              : 20.000

2)      Pencabutan gigi dengan suntikan                           : 25.000

3)      Penambalan gigi dengan GIC                                 : 50.000

Pembersihan karang gigi/ scalling                          : 55.000/rahang

Produk Pelayanan

1. 1. Dokumen pencabutan gigi sulung 2. Dokumen pencabutan gigi dewasa 3. Dokumen penambalan 

gigi dengan GIC 4. Dokumen pembersihan Karang gigi 5. Resep obat 6. KIE 7. Surat Rujukan internal 

maupun eksternal ( bila diperlukan ) 8. Surat ijin

Pengaduan Layanan
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1.    Pengaduan secara langsung

2.    Pengaduan melalui kotak saran

3.    Pengaduan melalui telpon (0295) 4101977 atau WA 089521403989

4.    Pengaduan melalui media sosial instagram @puskesmas_wedarijaksa_2
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