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Jakarta, 16 Dec 23
Kepada Yth.

MATA UNDAAN SURABAYA, RS

No : 2476/FIN/MAS/XI1/2023
Up : Bagian Keuangan
Perihal : Surat Penagihan Rebate Periode NOV 2023

Dengan hormat,

Sebelumnya kami mengucapkan terima kasih atas kerjasama yang telah terjalin dengan baik selama ini.
Berdasarkan Perjanjian kerjasama dengan Nomor 172/KBM-RSMU/PKS/VII/2022, dimana MATA UNDAAN
SURABAYA, RS memberikan Rebate 2% - 5 % dari Total Revenue per Tahun Rp200.000.000 - Rp500.000.000.

Bersama ini kami kirimkan perhitungan rebate periode NOV 2023 dengan total rebate sebesar Rp 2,246,750,-
(data terlampir)

Kami mohon MATA UNDAAN SURABAYA, RS dapat melakukan refund dalam jangka waktu 14 hari sejak
diterimanya surat tagihan kami.

Berikut kami informasikan kembali nomor rekening Medika Plaza untuk pembayaran rebate :
Bank : PT Bank Central Asia, Tbk.
No. Rekening :2379080809
Atas Nama : PT Kartika Bina Medikatama

Bukti transfer dapat di email ke alamat annisa.amelita@medikaplaza.com , desie.Rachmania@medikaplaza.com ,
hesti.Hestuti@medikaplaza.com dan abbi.zulfando@medikaplaza.com

Demikianlah kami sampaikan, atas perhatian dan kerjasamanya kami ucapkan terima kasih.

Hormat kami,
PT Kartika Bina Medikatama
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PT. KARYIKA BINA MEDIKATAMA
Mahendra Rani

Finance Manager

PT. KARTIKA BINA MEDIKATAMA
HEAD OFFICE: BELTWAY OFFICE PARK. TOWER C, 2nd Floor, JI. TB. Simatupang Kav 41. Jakarta Selatan 12550. Phone . +62 21 808 66 088, Fax : +62 21 808 66 089
BELTWAY CLINIC: BELTWAY OFFICE PARK. ANNEX BUILDING, Ground Floor, JI. TB. Simatupang Kav 41. Jakarta Selatan 12550, Phone: +62 021 808 66 099, Fax : +62 21 808 66 098
WTC 2 CLINIC: World Trade Center 2, Lower Ground Floor, JI. Jend. Sudirman, Kav. 29 Jakarta Selatan, Jakarta 12920, Phone © +62 21295 22 611, Fax : +62 21 295 22 610
www.medikaplaza com
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RAWAT INAP

RAWAT JALAN

NO INV JAMINAN DATE INV NO INV JAMINAN DATE INV AMOUNT DATE PAID
28 medika plaza (medlinx) 24-Jun-23 72  medika plaza (medlinx) 25-Jun-22 502.000 502.000 2-Aug-22
23 medika plaza (medlinx) 14-0ct-23 93 medika plaza (medlinx) 25-Jul-22 654.000 654.000 22-Aug-22
5 medika plaza (medlinx) 5-Jan-23 560.000 560.000 27-Jun-23
33 medika plaza (medlinx) 20-Jan-23 280.000 280.000 21-Mar-23
KLAIM RAWAT INAP 55.233.000 64 medika plaza (medlinx) 20-Jan-23 823.000 823.000 21-Mar-23
YANG SUDAH LUNAS 55.233.000 12 medika plaza (medlinx) 6-Feb-23 406.000 406.000 11-Apr-23
56 medika plaza (medlinx) 10-Feb-23 280.000 280.000 18-Apr-23
104 medika plaza (medlinx) 23-Feb-23 280.000 280.000 12-May-23
61 medika plaza (medlinx) 20-Mar-23 406.000 406.000 21-Jun-23
117 medika plaza (medlinx) 28-Mar-23 560.000 560.000 11-Apr-23
118 medika plaza (medlinx) 28-Mar-23 449.000 449.000 4-Jul-23
69 medika plaza (medlinx) 26-Apr-23 486.000 486.000 15-Aug-23
70  medika plaza (medlinx) 26-Apr-23 .330.000 .330.000 28-Jul-23
71 medika plaza (medlinx) 26-Apr-23 2.180.000 .180.000 18-Jul-23
56 medika plaza (medlinx) 14-May-23 380.000 380.000 31-Jul-23
80 medika plaza (medlinx) 19-May-23 .572.000 .572.000 3-Aug-23
118 medika plaza (medlinx) 29-May-23 .780.000 .780.000 15-Aug-23
9 medika plaza (medlinx) 5-Jun-23 462.000 462.000 15-Aug-23
28 medika plaza (medlinx) 9-Jun-23 463.000 463.000 1-Sep-23
79 medika plaza (medlinx) 19-Jun-23 3.692.000 .692.000 10-Nov-23
80 medika plaza (medlinx) 19-Jun-23 1.880.000 .880.000 31-Jul-23
111 medika plaza (medlinx) 24-Jun-23 380.000 380.000 3-Sep-23
7 medika plaza (medlinx) 5-Jul-23 430.000 430.000 22-Aug-23
15 medika plaza (medlinx) 5-Jul-23 530.000 530.000 12-Sep-23
26 medika plaza (medlinx) 10-Jul-23 .678.000 .678.000 9-Nov-23
100 medika plaza (medlinx) 24-Jul-23 597.000 597.000 12-0Oct-23
119 medika plaza (medlinx) 29-Jul-23 .500.000 .500.000 15-Sep-23
120 medika plaza (medlinx) 29-Jul-23 431.000 431.000 11-Sep-23
6 medika plaza (medlinx) 4-Aug-23 461.000 461.000 5-0ct-23
7 medika plaza (medlinx) 4-Aug-23 484.000 484.000 18-Sep-23
30 medika plaza (medlinx) 4-Aug-23 380.000 380.000 28-Sep-23
56 medika plaza (medlinx) 9-Aug-23 .949.000 .949.000 3-0Oct-23
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Invoice Number IReceive Date|Admission Date | Discharge Date Member Provider Name | Charge | Date Paid | Rebate Amount | Persentase

079/IRJ-RSMU/06/2023 2023-06-28 2023-06-13 2023-06-13  AULIA PUTRI MUAZARA MATA UNDAAN SURABAYA, RS 502.000 2023-11-09 25.100 5,0%
079/IRJ-RSMU/06/2023 2023-06-28 2023-06-14 2023-06-14  AULIA PUTRI MUAZARA MATA UNDAAN SURABAYA, RS 3.190.000 2023-11-09 159.500 5,0%
026/IRJ-RSMU/07/2023 2023-07-17 2023-07-04 2023-07-04 MULYO BUDI SANTOSO MATA UNDAAN SURABAYA, RS 1.678.000 2023-11-08 83.900 5,0%
008/INV/IRJ-RSMU/09/2023  2023-09-11 2023-08-26 2023-08-26  THUZI RETRA HAMDANI MATA UNDAAN SURABAYA, RS 380.000 2023-11-03 19.000 5,0%
016/IRJ-RSMU/09/2023 2023-09-11 2023-08-26 2023-08-26 BUDIMAN WIDJAJANTO MATA UNDAAN SURABAYA, RS 1.169.000 2023-11-03 58.450 5,0%
022/IRJ-RSMU/10/2023 2023-10-11 2023-09-30 2023-09-30  OLIVIA MARIANNE SYLVANIA MATA UNDAAN SURABAYA, RS 2.500.000 2023-11-13 125.000 5,0%
044/INV/RJ-RSMU/10/2023  2023-10-12 2023-10-05 2023-10-05 OLIVIA MARIANNE SYLVANIA MATA UNDAAN SURABAYA, RS~ 35.000.000 2023-11-22 1.750.000 5,0%
082/IRJ-RSMU/10/2023 2023-10-19 2023-10-11 2023-10-11  MARKUS PRAMUDITO MATA UNDAAN SURABAYA, RS 516.000 2023-11-24 25.800 5,0%

2.246.750
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e  Surat Jaminan Rawat Jalan (Jika Belum ada EDC)
e  Surat Rujukan Dokter Umum ( bagi peserta yang diharuskan ke dokter umum terlebih dahulu sebelum
ke dokter spesialis )

b. Pelayanan Rawat Inap :
e  Surat Pengantar Tagihan
e Kwitansi Asli (bermaterai)
e Rincian Billing tagihan (Asli)
e  Surat Jaminan Medika Plaza
e Resume medis (RM Awal & Akhir) yang di lengkapi diagnosa Medis
e Copy resep Obat —obatan
e Copy hasil Penunjang diagnostic
e  Surat APS / Kamar Penuh
e Selisih Biaya

Pembayaran pelayanan perawatan dan/ atau pengobatan akan diselesaikan dalam waktu selambat-lambatnya 30
(tiga puluh) hari kerja dihitung setelah tagihan diterima oleh PIHAK KESATU dari PIHAK KEDUA.

PIHAK KESATU dalam memenuhi kewajibannya tersebut dapat membayar langsung ke Kasir/Bagian
Keuangan PIHAK KEDUA atau dapat ditransfer ke:

Bank : Mandiri

Atas Nama : PAM Undaan

No. Rekening : 142 00 7500007 4

PIHAK KEDUA akan memberikan pengembalian (rebate) biaya pelayanan kesehatan kepada PIHAK KESATU
dengan besaran termin sebagai beikut :sebesar 2% dari total tagihan biaya kesehatan apabila dalam 1(satu)
tahun klaim mencapai Rp. 200.000.000,- (Dua Ratus Juta Rupiah) hingga Rp. 300.000.000,- (Tiga Ratus
Juta Rupiah) dan rebate sebesar 5% apabila mencapai angka klaim sebesar Rp. 300.000.000,- (Tiga Ratus
Juta Rupiah) hingga Rp. 500.000.000,- (Lima Ratus Juta Rupiah).

PIHAK KEDUA akan mengirimkan akumulasi tagihan dan konfirmasi pembayaran pengembalian
(rebate) kepada PIHAK KESATU setiap akhir tahun. Pembayaran atas pengembalian (rebate) PIHAK
KEDUA kepada PIHAK KESATU dilakukan dengan cara mentransfer ke rekening sebagai berikut:

Bank : BCA KCP Pondok Indah

Atas Nama : PT Kartika Bina Medikatama

No. Rekening : 2379080809

PASAL 7
SANKSI

Dalam hal PIHAK KEDUA terbukti secara nyata melakukan hal-hal sebagai berikut :

a. Tidak melayani Peserta dari PIHAK KESATU sesuai dengan kewajibannya sebagai Provider dan/atau
sesuai Perjanjian ini; dan/atau

b. Tidak memberikan fasilitas, pelayanan kesehatan dan obat kepada Peserta dari PIHAK KESATU sesuai
dengan Plan/Manfaat ; dan/atau

c. Memungut biaya tambahan kepada Peserta diluar kesepakatan yang diatur dalam Perjanjian; dan/atau

maka PIHAK KESATU berhak untuk menangguhkan pembayaran atas tagihan/invoice yang telah diajukan

oleh PIHAK KEDUA, sampai adanya penyelesaian yang dapat diterima oleh PIHAK KESATU.

Dalam hal PIHAK KEDUA melakukan tindakan atau kesalahan atau malpraktik yang menimbulkan kerugian
bagi Peserta sehingga mengakibatkan Peserta menuntut PIHAK KEDUA dan/atau PIHAK KESATU maka
PIHAK KEDUA membebaskan PIHAK KESATU dari segala bentuk tuntutan, ganti rugi dan/atau tanggung
jawab lainya yang diajukan oleh Peserta dan atau pihak lainnya serta wajib mengganti PIHAK KESATU atas
segala bentuk kerugian yang timbul.
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