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TENTANG

PEMBERIAN I7TIN TETAP KEPADA

YAYASAN KESEHATAN GREJA KRISTEN JAWI WET AN MALANG

UNTUK MENYELENGGARAK AN BALAL PENGOBATAN
LDIPGEDIJU LS“GEJ‘I-‘L‘JT{} b
DEFALAN 8 SUPRIAD] NO. 18
KOTA MALANG

KEPALA KANTOR WILAY AH DEPARTEMEN KESEHATANPROVINSI JAWA TIMUR
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Menetapkan

PERTAMA :

Surat pennolionan Ketua Yayasan Kesoliatan Greja Kristen Jawi Wetan
Malang Nomer : 39 TIN/YKDUXT/2000 tanggal 1 Nopember 2000,
Rekomendasi Walikota Keta Malang ¢.q. Kcpala Dinas Kcschatan
Kota Malang Nomor - 445/1864/428.302/1999 tanggal 14 Juli 2000,
Rekomendasi Kepala Waptor Départemen Kesehatan Kota Malang
Nomor : YM.00.02.4.1.2477 tanggal 11 Nopember 2000.
Bahwa dalam usalia ‘meningkatkan derajat keschatan masyarakat
dipandang pertu unmk menambah unit pelayanan kesehatan,

Pahwa ndak - ada Leberatan terhadap permochonan Ketua Yayasan
Kesehatan _Greja Kristen Jawi Wetan Kota Malang untuk
menyelenggarakan Balai Pengobatan “DrPOEDIIO SOEMANTO”
di Jalan 5. Supriadi No. 12 Kota Malang dengan memberikan ijin tetap.

Undang - Undang R I Nomor: 23 tahun 1992 tentang Kceschatan.
Keputusan  Menteri Kesehatan R T Nomor : 32/Menkes/SK/1/1996
tentang  Organisasi dan Tata Kerja Kantor Wilavah Departemen
Kesehatan di Provinsi.

Peraturan Menter Kesehatan B 1 Nomor : 920/Menkes/Per/XII/1986
tatang  Upaya Pelayvanan Kesehatan Swasta di Bidang Medik.

Surat Keputusan Direktur Tenderal Pembinaan Kesehatan Masyarakat
Diepkes RI Nomor: 664 Binkesmas/DIV/1987 tentang  Petunjuk
Pelaksanaan Upaya Pelavanan keschatan Swasta di Bidang Pelayanan
Medik Dasar.

MEMUTUS KAN

Memberikan ijin tetap kepada Ketua Yayasan Kesehatan Greja Kristen
Tawi Wetan Kofa Malang untuk menyelenggarakan Ralai Pengobatan
“Dr.POEDIIO SCEMANTO " di Jalan 8. Supriadi No. 18 Kota
Malang.
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KEENAM

Sebagai penangeung jawab peayslenggaraan pelavanan keschatan
adalah :

Dr. SONY MUCHLISON

SIP/SPTP No. 032/ MLG/DUIXI000

: Hjin tetap tersebut dalam butir pertama berlaku selama 5 (lima) tahun

terhitung sejak tanggal keputusan ini ditetapkan,

Penanggung Jawab / Pemegang ijin Balai Pengobatan “Dr.POEDIJO
SOEMANTO" dalam butir kedua wajib membuat laporan kepada

Kepala Kantor Wilavah Departemen Keschatan Frovinsi Jawa limur
melalui Kepala Kantor Departemen Keschatan Keta Malang setiap 3
(tiga) bulan sekali.

: Ljin (etap ini akan dicabul kembali apabila sclama penyelenggaraannya

terdapat kegiatan vang berfentangan, dengan peraturan perundang-
undangan yang berlaku,

: eeputusan ini akan ditinjau kembali bilamang dikemudian hari ternyata

didalamnya terdapat kesalaham atan kekeliruan,

DITETAPKAN DI : SURABAYA
TANGGAL  : 22 NOPEMBER 2000

REPALA KANTOR WILAY AH DEPAR TEMEN
KESEHATAN PROVINSI JAWA TIMUR

EN-NITTH TAD MUSLAINI
NIP. 140046363

Tembusan Kepada Yth
1. Dirjen Kesmas Depkes R 1 di

Jakarta.

2. Dirjen Pelayanan Medik Depkes
RI di Jakarta,

3. Walikota Kota Malang di Malang

4. Kepala Kanlor Deparlemen Fe-
sehatan Kota Malang di Malang





