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¥ Layanan lkeswar diperuntukan

s untuk pasien anak remaja
dengan batas usia 0-18 Tahun.
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LAYANAN TERINTEGRASI DENGAN BERBAGAI AHLI

SpklAnak dan Remaja, 5pA, SpTHT, 5pRehab Medik, Psikolog, Terapis dan
lainnya.

Beberapa coktoh kasus; hiperaktif, autis, disabilitas intelektual, kesulitan
belajar, slow learner, gangguan mood, depresi, kecemasan, gangguan
tumbuh kembang, psiketik dan gangguan lainnya,

Melayani pula; konsultasi tumbuh kembang, imunisasi, inisiasi memyusui
dini, pijat bayi, baby spa, tes pendengaran, tes 10, konsulasi persiapan
masuk sekalah, minat bakat, komunikasi efektif antar anak dan orang tua.

Penanganan yang kami berikan: Psikoedukasi keluarga, Fsioterapi, Terapi
okupasi, terapi bermain, terapl kelompok, terapi modifikasi perilaku,
terapl perilaku dan kognitif, neurcfeedback {NFE), elektromedk, TM3
[Trans Magnetic Stimulation), One Day ECT, EEG, dan terapi modalitas

dr. Bayu 5F. Kl

SPESIALIS ANAK
dr. Listizningrum. Sp.A

Selnsn, Rebu, Kamis

Senin fd Jum’st

dr. Rahmah Latifah Widodao

dr. Triana Purnajati

SPESIALIS THT-KL
dr. Bustanul, Sp. THT-KL

PSIKOLOG] ANAK B REMALA
Swiastika Wulan Pahlevi, NP, M.Psi, Psikologi

Senin 5id Jum'st

Rabu, Kamis, Jumat

lainnya

Fasilitas & Sarana dan Prasarana di Rewat lalan:
*Ruang pendaftaran

“Murse Slation

*Ruang Konsultan Peikiatri gnak & Remaja
“Fuang Permeriksaan Dokter Saesialia Jiwa
‘Ruang Pemariksaan Dokter Soesials Anak
~Ruang Permerikiaan Dokter Rehabilitasi Medik
*Ruang Pemseriksaan Dokber THT-KL

*Ruang Pemeriksaan Psikalog Anak

Ruang Perreriksaan Dokter Gig

*Ruang Tindakan Kedokteran

“Huzang Terapi Wicra

Ruang Fisioterapi
Auang Terapl Dkupas)
Ruang Cektromedik [NFE, O-CEG, dIl)

Auang Apotek f Farmasi

“Huang Terapi Berrmain / Floor Time.
“Kasir  Bendahara

=Auang Pojak A%

“Ruang Peremuan

=Mushnla

Arum Widinugraheni, M.Psi, Psikolog

SPESIALIS KEDOKTERAM FISIK & REHABILITASI
dr. Sherly Sukmaloven, 5p. KFR

DOKTER GIGI
dr. Wiwin Widiastuti

TERAPIS DEUPASI

Senin, Selasa, Jumat

Senin, Rabu, Kamis, Jum‘at

Senin, 5efass, Kamis, Jum'at

‘Witdayanti, A.Md.OT Senin s/ Jum'st

lka Sovia Wardani, A.Md.OT Senin sid Jum'zt
TERAPIS WICARA

Kemas Dhira M, 55T Senin 5/d Jum'st

Lina Apri Lifana, A.MdTW

FISIOTERAPIS
C. Subekti Trihandayani, SMPh

Senin sfd Jum'st

Senin sfd Jum'st

Dyah Wahyu Utami, A_Md.FT Senin s/d Jum'at

Farida Rahmayani, A Md.Ftr Senin sfd Jum’st

Endang Murniyatmi, SMPh Senin s/d Jum'st
NFB, EEG, EEG BRAINMAPING

Balzwsat Senin 5/d Jum'at
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‘Ruang Tes Psikolagi, Konsultasi Keluanga “Tailet
‘Ruang Pelatihan Korsentrasi
sRuang Sensari Integrasi

Klinik Anak cerdas
Pelayanan di lkeswar untuk mempersiapkan anak ssbelum masuk sskolsh

Floortime
program stimulasi bermain untuk anak yang membantunya dalam
meng=mbangkan sisi kognitif dan emosi secara optimal

TOVA
Sebuah tes untuk mengukur atensi dan impulsivitas seseorang. Tova
bermanfaat sebsgai penu jang dizgnostik pada pasien yang diduga ADHD.

Terapi ABA/VB (Applied Behaviour Analysis/Verbal Behaviour),

Terapi untuk membantu perkembangan kesehatan mental, emasi dan
perilaku dengan pendekatan analisa perilaku yang digunakan untuk
mengajarkan berbagai macam kemampuan: bahasa, kemandirian,
mengurangi perilaku bermasalah
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LAYANA LAY TERAPI
Satu sesi n%::: ng selama 30-45 menit.
Terapi bisa dilaku 'S@dividu maupun dalam
kelompok.Teknik yang dilakulcan adalah:

1. Visualisasi kreatif
2. Terapi cerita

3. Drama — bermain peran

4. Boneka peraga dan ng |

5. Bermain pasir ﬁ

6. Menggambar -

7. Musik /

8. Menari dan berge

9, Bermain tanah liat

LAYANAN KLINIK GIGI ANAK

1. Anak berkebutuhan khusus memeriukan ‘bantuan’ untuk
memenuhi kebutuhan sehari-hari, termasuk dalam hal menjaga
kesehatan gigi dan mulut.

2. Anak berkebutuhan khusus lebih rentan mengalami masalah
kesehatan gigl dan mulut. Itu karena mereka memiliki kondisi
fisik, intelektual, sosial dan emasional yang berbeda.

3. ltulah yang membuat mereka perlu diperlakulkan khusus agar
bisa tetap bertumbuh dan berkembang layaknya anak yang
normal.

LAYANAN FISIOTERAPI
1. Netirc ' 4. Ambulasi

LAYANAN TERAPI OKUPASI

Terapi Okupasi (OT) merupakan suatu terapi yang diberikan kepada

anak atau dewasa yang menderita gangguan fisik maupun psikis

dengan cara pelatthan-pelatthan yang sudah terstruktur. Umumnya,

terapi ini diberikan kepada anak-anak berkebutuhan khusus (ABK),

seperti:

. Gangguan spektrum autisme

. S5indrom Down

. Cerebral palsy

. Gangguan pada gerakan & kemampuan koordinas: tubuh

. Ketidakmampuan belajar

. Spina bifida

. Gangguan perkembangan yang membuat anak kesulitan
memproses informasi dan berkomunikasi dengan orang lain,
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LAYANAN TES BERA

1.BERA (Brainstem Evoked Response Audiomelry] merupakan
pemeriksaan elektrofisiologik, dalam tes ini dokter menggunakan
elektroda yang tersambung pada mesin untuk merekam respons
otak pasien,

2.Hasil tes akan menunjukkan peningkatan aktivitas otak setiap kali
pasien mendengar suara yang dihasilkan mesin. lika hasil tes tidak
menunjukkan peningkatan aktivitas otak saat suara
diperdengarkan, kemungkinan pasien mengalami tuli. Hasil tes |
yang tidak normal bisa juga berarti ada gangguan pada otak atag
sistem saraf pasien. A

\ 2. Mengembangk
5 keterampitan

LAYANAN TERAPI NEUROFEEDBACK

*NEURCFEEDBACK adalah suatu berituk pelatthan peritaku bagl anak berbasis
komputer yang bertujuan untuk mengatur aktivitas gelombang otak

sNeurofeedback didesain untuk mengajarkan anak untuk secara perlahan
merubah dan mengatur ulang kembali pola gelombang otakmya,

§kondisi apa saja yang dapat dibantu oleh neurcfeedback?

= ADDYADHD

= Pamdmpangan perilaku

* Auttsme

= Peryalahgunaan obat-obatan teriarang

* Kecemasan

* Depres

= PTSD

= Gangguan belajar

= angguan meamori

LAYANAN TERAPI WICARA

Terapi Wicara merupakan pelayanan kesehatan untuk memulihkan
dan mengupayakan adaptasi fungsi komunikasi, bicara, dan
menelan melalul pelatihan,

Indikasi terapl wicara bagi anak:

1. Keterlambatan bicara

2. Kesulitan untuk mengucapkan suku kata tertentu [apraksia).

3. Gagap (stuttering)

LAYANAN TERAPI KELOMPOK

Terapi Kelompok telah terbukti dapat membantu anak yang
mengalami problem kesehatan mental sebagai berikut:

1. Gangguan cemas (anxietas)

2. Kecanduan [adiksi)

3. Depresi -

4. Gangguan pbsesif Kompllsif

5. Gangguan p-EriiaIui

6. Skizofrenja

7. Mengalami duka dita mendalam / berkabung

8. Kepercayaap diri yang rendah

LAYANAN TERAPI BERMAIN
Piay therapy bisa diterapkan untuk semua umur dan biasanya
terapi ini digunakan untuk gnak-anak usia 3-12 tahun.
Manfaat terapi bermajn’adalah; /
1. Lebih bertanggung jawab atas pegifaku tertentu
strategi menghadapi masalah dan
eme:ahdlfﬂanmasalah secara kreatif
3. Menghargai diti sendif
4. En‘?pnﬁ dan menghargai orang lain
5. Mengurangi kecemasan
B. Keterampllan sosial lebih kuat
7. Hubungan keluarga lebih kuat
8. Mendorong penggunaan bahasa
9. Meningkatkan kemampuan motorlk halus dan kasar
10. Belajar benar-benar merasakan dan mengekspresikan perasaan



TARIF LAYANAN KESEHATAN JIWA ANAK DAN REMAJA

LAYANAN KESEHATAN JIWA ANAK DAN REMAJA

Pelayanan Pemeriksaan Kesehatan Jiwa Anak dan Remaja

Mantoux Test/PPD Tes per tindakan 20.000 24.000 6.000 30.000 50.000

Nebulasi/terapi inhalasi per tindakan 39.000 6.000 15000 21000 60.000

Skrining Perkembangan (Denver) per tindakan 20 000 24.000 6 000 30000 50000
4 Tindik telinga per tindakan 65.000 10.000 25.000 35.000 100.000
5 |Perawatan Tali Pusat per tindakan 14.000 20.000 6.000 26.000 40.000
6 |CAT/CLAMS per tindakan 65.000 21.000 14.000 35.000 100.000
7  |Art Therapy per tindakan 32.500 5.000 12.500 17.500 50.000
8 [School Time per tindakan 32,500 5.000 12.500 17.500 50.000
9 Social Skill Teraphy per tindakan 48.750 7.500 18.750 26.250 75.000
10 |Konseling laktasi sederhana/Konseling Laktasi per tindakan 32.500 5.000 12.500 17.500 50.000
11 |Konseling laktasi kompleks/Relaktasi per tindakan 65.000 21.000 14.000 35.000 100.000
12 |[Shake Test per tindakan 32.500 10.500 7.000 17.500 50.000
13 |Terapi Relaktasi per tindakan w 21.000 14.000 35.000 100.000
14 |Psikoterapi kelompok per tindakan 52.000 16.800 11.200 28.000 80.000
15 |Psikoterapi remaja per tindakan 61.750 19,950 13.300 33.250 95.000
16 |Paket Telemedicine per konsultasi 75.000 52.500 22,500 75.000 150.000
17 |Paket Telemedicine kelompok per konsultasi 48.750 17.500 8750 26.250 75.000
18 |Administrasi layanan obat 6.700 2300 1000 3.300 10.000
19 |Tarif antar obat < 5 km 6.700 2300 1000 3.300 10.000
20 |Tarif antar obat 5 - 10 km 13.000 4600 2400 7.000 20.000

Paket Pelayanan Pemeriksaan Kesehatan Jiwa Anak dan Remaja

1 |Paket Kelas Pijat Bayi per paket 211.250 32.500 81.250 113.750 325.000
2  |Paket Imunisasi per paket 65.000 10.000 25.000 35.000 100.000
3 Paket Terapi Vokasi per paket 81.250 12.500 31.250 43.750 125.000
“ Paket Sahabat Remaja per paket 10.000 24.000 16.000 40.000 50.000
5 |Paket Family Therapy per paket 35.000 50.000 15.000 65.000 100.000
&  |Paket Tes TOVA per paket 487.500 100.000 162.500 262.500 750.000
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_ Ket 35.000 50.000 15.000 65.000 100.000
5 |Paket Family Therapy per pe 257500 700,000 162,500 262.500 750,000
6 |Paket Tes TOVA por paiet 35.000 100.000
7 |Paket Terapi Perilaku ABA per paket S o ;:gg 52 500 150000
8 |Paket Terapi Perilaku Modifikasi per paket 97'0538 12'% 200 == o
9 |Paket Terapi Kelompok Sederhana per paket gg 200 : - 000 37'500 52'500 150‘000
10__|Paket Terapi Kelompok Kompleks per et 81750 :'soo 23.750 33.250 95.000
11__|Paket Remedial Therapy (perkunjungan) persanct 750 500 173750 243250 595 000
12 |Paket Lengkap Remedial Therapy (8 x kunjungan) per paket 451'750 = = >3.750 33 250 95000
13 |Paket Floortime Theraphy (perkunjungan) per paket i %0 9'500 173750 43 250 595000
14 |Paket Lengkap Floortime Theraphy (8x kunjungan) per paket 451.7 085 - ' '000
R T per paket 955500 308.700 205.800 514.500 1.470.
S sy e per paket 1.348.750 435750 290.500 726.250 2.075.000
57 TNG Advance per paket 1.495.000 483.000 322.000 805.000 2.300 000
18 _|pael Terapt Adisi (er Farjungan) perpace R T M- W Y
19 |Paket Terapi Adiksi Lengkap per paket i ' - :
XI  LAYANAN PRIVILEGE ANAK
NO | JENIS PELAYANAN KETERANGAN TARIF PRIVILEGE
1 | Mantoux Test/PPD Tes per tindakan 100.000
2 | Nebulasi/terapi inhalasi per tindakan 100.000
3 | Skrining Perkembangan (Denver) per tindakan 150.000
4 | Tindik telinga per tindakan 150.000
5 | Perawatan Tali Pusat per tindakan 100.000
6 | CAT/CLAMS per tindakan 150.000
7 | Konseling laktas: sederhana/Konseling Laktasi per tindakan 150.000
8 | Konseling laktasi kompleks/Relaktas per tindakan 200.000
9 | Shake Test per tindakan 100.000
10 | Terapi Relaktasi per tindakan 150.000




