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KEPUTUSAN WALIKOTA SALATIGA
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NOMOR - //0/>L/N DZ(X)/ e
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TENTANG \ :
PETUNJUK PELAKSANAAN PERATURAN DAERAH KOTA SALATIGA
NOMOR 8 TAHUN 2000 TENTANG
RETRIBUSI PELAYANAN KESEHATAN DI KOTA SALATIGA

WALIKNTA SALATIGA

Menimbang - a. bahwa dengan ditetapkannya Peraturan Daerah
Kota Salatiga.Nomor 8 Tahun 2000 tentang Retri-
busi Pelayanan Kesehatan Di Kota Salatiga,
dipandang perlu untuk ditindaklanjuti dengan
petunjuk pelaksanaan;

b. bahwa untuk maksud tersebut butir a, dipandang
perlu ditetapkan dengan Keputusan Walikota;

Mengingat - 1. Undang Undang Nomor 17 Tahun 1950 tentang
Pembentukan Daerah-daerah Kota Kecil Dalam
Lingkungan Propinsi Jawa Timur, Jawa Tengah dan
Jawa Barat;

N

Undang Undang Nomor 23 Tahun 1992 tentang
Kesehatan;

N

Undang Undang Nomor 18 Tahun 1997 tentang Pajak]?x
Daerah dan Retribusi Daerah;

4. Undang Undang Nomor 22 Tahun 1999 tentang ;
Pemerintahan Daerah;

5. Undang Undang Nomor 25 Tahun 1999 tentang |
Perimbangan Keuangan Antara Pemerintah Pusat "ﬂ
dan Daerah; %

i

6. Peraturan Pemerintah Nomor 7 Tahun 1987 tentarg |
Penyerahan Sebagian Urusan Pemerintah Dalam @
Bidangiﬁfsehatan Kepada Daerah; i
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7= Peratuna: Pemerintah Nomor 69 Tahun 1992 ten—
tang Ré'fbahan Batas Wilayah Kotamadya Daerah
Tingkat%ﬁl Salatiga dan Kabupaten Daerah Ting-

kat II Bemarang; i

8. Peraturan Pemerintah Nomor 20 Tahun 1997 ten;ﬂ/f
tang Retribusi Daerah; e
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Keputusan Presidan Nomor 38 Tahun 1991 tentang
Unit Swadana danjiTata Cara Pengelolaan Keuan-
qan: i ;

Keputusan Presiden Republik Indonesia Nomor 44
Tahun 1999 tantang Tehnik Penyusunan Peraturan
Parundang-undangan dan Rentuk Rancangan Undang-
undang, Rancangan Peraturan Pemarintah, dan
Rancangan Kepuvtusan Fresiden;

Keputusan Rarsama Menrntari Kesehatan dan Menteri
Palam Negeri Nomor 292/MenKes/SKB/IIT/1986 dan
NMomor 41 Tahun 1986 tantang Pelayanan Kesehatan
Cacat Vateran:

Paraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia
Namor 159/b/Menkes/Par/TT1/1988 tentang Rumah

Sakit:

Peraturan Menteri Kesahatan Republik Tndonesia
Nomor 749/a/Menkes/PFR/XTT/1989 tentang Rekam
Madis/Medical record;

Kaputusan Rer=ama Menteri Kesehatan dan Manteriww
Nalam Negeri Nomor 48/MenKes/SKB/II/1988 dan .
Nomor 10 Tahun 1988 tentang Petunjuk Pelaksa-
naan Peraturan Pemerintah Nomor 7 Tahun 1987
tentang Penyerahan S=bagian Urusan Pemerintah
Dalam Ridang Kesehatan; /

Keputusan Bersama Menteri Kesehatan dan Menteri
Dalam Negeri Nomor 153/MenKes/SKB/II1/1988 dan
Nomor 11 Tahun 1988 tentang Pola Tarip Pelaya-
nan Rawat Jalan Tingkat Pertama dan Rawat Jalan
Lanjutan Pada Puskesmas dan Rumah Sakit Umum
Daarah;

Keputusan Mentari Dalam Negeri Nomor 92 Tahun
1993 tentang Panetapan dan Penatausahaan serta
Partanggungjawaban Keuangan Unit Swadana
NDaerah;

Keputusan Maenteri Calam Negeri Nomor 900/1001
tentang Patunjuk Tehnis Pengusulan Penetapan
Dan Tata Cara Pengalclaan Keuangan Unit Swadanq’//ﬂ
Daearah;
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Keputusan Rersama Menteri Kesehatan dan Menteh\\\\\\\
N

Dalam Negeri RI Nomor 934 /MenKes /SKB/I1/1996
dan Nomor 17 Tahun 1996 tentang Pedoman Pelak-
sanaan Pungutan Retribusi Pelayanan Kesehatan
Pada Pusat Kesehatan Masyarakat:;

Keputusan Menteri Dalam Negeri Nomor 174 Tahun
1997 tentang Pedoman Tata Cara Pelaksanaan
Pemungutan Retribusi Daerah;

XKaputusan Mentari Dalam Negeri Nomor 175 tahun
1997 tentang | %ta Cara Pemariksaan Dibidang

Ratribusi ﬁaeréw;
o

i

2l :
Keputusan Rerséﬁg Manteri Kesehatan dan Menteri
NDalam Negeri  Nomor 883 /MenKes /SKB/VITI /1998
Nomor 060.440-915 tentang Tarip Dan Tatalaksana
Palayanan KXesehatan di  Puskesmas dan Rumah
Sakit Umum Daerah PRagi Peserta PT (Persero)
suransi Kesehatar Indonesia dan Anggota Ke-

luarganya;

Peraturan Daerah Kotamadya Daerah Tingkat II
Salatiga Nomor 9 Tahun 1993 tentang Penetapan
Rumah Sakit Umum Pemarintah Kotamadya Daerah

‘Tingkat II Salatiga Menjadi Unit Swadana Daer-

ah; 3 &5

b A .
Peraturan Daerah Kotamadya Daerah Tingkat II
Salatiga Namor 3 Tahun 1997 tentang Organisasi
Dan Tata Kerja Rumah Sakit Umum Daerah Kotama-
dya Daerah Tingkat II Salatiga:

Peraturan Daerah Xotamadya Daerah Tingkat II
Salatiga Nomor 1 Tahun 1999 tentang Organisasi
NDan Tata Kerja Dinas Kesehatan Kotamadya Daerah
Tingkat II Salatiga;

Peraturan Daerah Kotamadya Daerah Tingkat II
Salatiga Nomor 3 Tahun 1999 tentang Organisasi
dan Tata Kerja Pusat Kesehatan Masyarakat di
Lingkungan {otamadiva Daerah Tiphgkat II Salati-

ga;

Peraturan Daerah Kota Salatiga Nomor 8 Tahun
2000 tentang Retribusi Pelavanan Kesehatan Di
Kota Salatiga.

/////ﬂ//;
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Manatapkan . KERUTUSAN WAl TKOTA SALATTGA TENTANG RPETUNTUK

YECIaA R Nama Retr

PEI AKSANAAN PFRATUINAN DAFRAH KNTA SALATTGA NOMOR &

L

TAHUN 2000 TENTANG RFTRTRUST PELAYANAN KESEHATAN
T <

Am Keputusan ind vans dimaksuc! dengan -

Pacrab 2dalah NDarrah ¥ets Sa

Pamerintah Daarah adalah Waliknta Salatiga besarta Rerangkat

Nanrah Otonom vana lain =abagai Radan Fkselkyti* Nanrah:

N3 na= Kexehatan adalah Pinpac Ke.amrhatan Ynta Salatiga;
Rumah . Sakit Unit Swadsana adalah Rumah Sakit vang diberi
“omenanc  untulk  menggunakan  cemua penerimaan fungsionalnya

=atara lanasung barda<arkan parsatujuan Manteri Kauangan RT;

Nirelktur adalah Dakter Pemerintah yang menjabat

2

abagaj Pimpi-
nan Rumah Saled + -

-

ah  punguitan Darrah sebagai  pembayaran
kan oleh Pemarintah Daerah untuk Kepen-
tait badan:

Antribusi Prlavanan ¥Xeachatan ¥Ang salanjutnva disebut Ratri-

rembavaran atas palavanan kesehatan di Puskesmas

Hdan Mumah Satei s

RAB T7
ARYEK DAN SURYFEK

~dy

T

3
e

"alayanan Kesehatan dipungut retribusi

anhagai pambavaran atas prlayanan kesehatan di Rumah Sakit.
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RPalayanan
Palayanan
Palavanan
Pelayanan

Palavanan

-Pelavanan

Palavanan

falavanan

PrlAayanan

Pelayaran

e

Palavanan
Pelavanan
Pelavanan

Pelavanan

madi<z

Pasal 3

yak Ratribusi adalah pelayanan kesehatan di Rumah Sakit.

BAR TITT

JENTIS PELAYANAN KESEHATAN

Pasal 4
i sebagaimana dimaksud pada pasal 3 (tiga) Peratu-
ota Salatiga Nomor 3J.. Tahun 2000 adalah sebagai

|
I

Rawat Darurat;

Rawat Jalan;

Rawat Inap;

Visite;

Konsul tasi;

Tindakan Medis dan Terapi:

Tindakan Anasthesi;

Pemeriksaan Laboratorium Kesehatan;
Pemeriksaan Diagnostik £lektro Medik;
Pamariksaan Radio Niagnostik;
Rehabilitasi Medik:

Pamakaian Mobil Ambtulance aan Jenazah;
Pemalkaian Gedung Jenarah dan Kamar Mayat;
Pangawetan Jenazah dan Bedah Mayat;
Viaum?
Kir dan Pangujian Kasshatan;
Katearangan Kelahiran dan Kematiang;
fanggunaan Fasilitsse Rumab Sakit;

.

Farmasi;
Pesarta Asuransi Kesehatan;
Pangolahan Rekam Medik;
Asuhan Xep=arawatan;
Kunjungan Rumah;
Administrasi;

Resusitasi Jantung-Faru (RIP).

Pasal 5 ¢

{1

(1) Pealayanan Kesehatan di Rumah Sakif dilaksanakan oleh tenaga-
tenaga paramedis dan tanaga non medis yang bertugas

pada inatalasi kesehatan.
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{?) Yang dimaksud Tnstalasi Kesehatan adalah satuan fungsional
vang bernaung dibawah Rumah Sakit vang bartugas memberikan
palavanan medik, penurjang medik maupun non medik kepada

pasian.

Pasal ¢

Subyek ratribusi adalah ocrang pribadi atau badan yang mendapatkan
Pelavanan Kesehatan di Rumah Sakit.

BAR IV
TARIP PFLAYANAN KESEHATAN

Pasal 7

(1) Tarip Pelayanan Kesehatan di Rumah Sakit Umum Daerah ‘dapat
maliputi sebagian atau seluruh biaya penyelenggaraan kegiatan
pelayanan;

(2) Resarnya Tarip Pelayanan Kesehatan di Rumah Sakit ditentukan
dangan mempertimbarigkan dan memperhitungkan kemampuan masya-

rakat serta ketentuan pelayanan kesehatan di Rumah Sakit Umum
NDasrah sekitarnya.

(%) Tarip Pelavanan tersebut di atae meliputi -

A Tarip Pelavanan Rawat Darurat -

(a) Tarip pelayanan Instalasi Gawat Darurat merupakan
pembayaran atas jasa sarana dan jasa pelayanan;

{b) Tarip rawat inap (one day care) di 16D ditetapkan sama
dangan tarip rawat inap kelas ITI;

() Tarip rawat inap Ruang Intensif Care Unit (Icu). di: . In
stalasi Gawat Darurat. ditetapkan sebesar 2 x tarip
rawat inap kelas IT; :

(d) Pasien yang memerlukan jenis pafayanan -

d.1. Tarip pelayanan Rawat Jalan pada Tnstalasi Gawat
Parurat (TGD) vyang dilaksanakan oleh Dokter
Umum/Doktar Gigi ditetapkan sebesar tarip pelaya-
nan Dokter Spesialis di Poliklinik.

d.?. Tarip pelayanan Rawat Jalan pada Tnatalasi Gawat
Parurat  (TGD) vyang dilaksanakan oleh Dokter
Spasialis ditetapkan sebesar 1 1/?2 kali Tarip
Palayanan tersebut diatas.

() Tarip Rawat Jalan tersebut diatas tidak termasuk beayi#(///

obat—-obatan, bahzn alat dan lain-lain.

-
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Tarip P=lavanan Rawat Jalan

()
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(5)

(e)

{d)

Tarip Rawat Jalan adalah hiaya jasa pelayanan keseha-
tan dan Jasa Sarana di Instalasi Rawat Jalan;
Tarip Pelayanan Rawal. Jalan dinyatakan dalam besaran
tarip palayanan dokier berlaku untuk satu kali kunjun-
gan dan merupakan pembayaran atas jasa sarana dan jasa
pelayanan;
Famjlitas Rumah Sakit dalam Rawat Jalan dapat diguna-
kan sebagai unit pelayanan khusus yang pengelolaannya
ditetapkan dengan Keputusan Walikota atas wusulan
Direktur;
Pasien yang memerlukan jenis pelayanan kesehatan dan
atau tindakan medik 1lain diluar ketentuan huruf (a)
dan (b) tersebut diatas dikenakan biaya tersendiri
sesual dengan ketentuah tarip vyang berlaku, Jjenis
pelayanan kesehatan tfndakan medik terapi adalah
sebagai berikut : ‘
1. Tindakan Medik Glgl dan Mulut
1:1. Kecil

- Cabut gigi sulung

- Tumpatan sementara

- Ambil Jahitan

- Scoling dan Poliéhiwg

- Tumpatan pprmanpn 1 permukaan (kecil)
1.7. Sedang

- Cabhut gigi qedang/sulung dengan anesthesi

- Insisi abses 1ntra oral

- Tumpatan permanpn > 1 (satu) permukaan (besar)

- Gingirektomi tlap ragio

- Alveslaktomi tlah redio

- Experpatie Jarlngan lunak
1.3. Besar

- Parawatan kiste

- Frenektomi

- Ddontektomy kelas 1T

- Insisi abses ekstra oral

- pPencabutan gigi tetap dengan komplikasi

- pengelolaan penyakit socket

- Kortase

- Operasi flep

- perawatan firakture rahang/regio

- 8kaling dengan elektrik
1.4. Khusus

- Odontektomy kelas IT dan kelas IT1T

- Apicoetomy

- Pembuangan ftorus

- Tumpatan deangan sinar ultra sonograph

.




5.3. Sedang
- Insisi

- Pangambilan ben@

i :«1{,‘»“‘1’

asing
- spoel jel lakrimalis

6. Tindakan Medik Kebidanan & Penyakit Kandungan
a. Kecil
- Pemeriksaan in speculo
- Anstiepen portio

- Reposisi prolaps uteri Lo Rk o R “igr Uiniaes

b. Sedang

- pemasangan dan pengambilan tampon vagina
- pPemasangan spiral

- pengangkatan spiral

- Pemasangan susuk

- pengangkatan jahitan

- pengangkatan pasarium

- Pengambilan benda asing di dalam vagina
Rasar T

0

- Pengangkatan susuk

Tarip Pelayanan Rawat Tnap :
(2) Tarip Rawat Inap ditetapkan sesuai kelas perawatan;

(b} Tarip Rawat Inap 3ayi lahir Fisiologis ditetapkan 50 %
dari Riaya Rawat Tnap ibunya; v

(¢) Tarip Rawat Inap Bayi lahir patologis ditetapkan sama
dengan Biaya Rawat Inap ibunya;

(d) Tarip Rawat sehari (one day care) ditetapkan sama
dengan perawatan kelas I1;

(e) Besarnya Tarip Pelayanan Rawat Inap untuk masing-—
masing kelas sehari ditetapkan sebagai berikut =
e.1. Kelas III B = 1/3 x tarip rawat inap kelas II
e.2. Kelas III A = 3/5 x tarip rawat inap kelas II
e.3. Kelas II sebesar Rp. 7.500,- :

(f) Tarip Rawat Inap tersebut diatas tidak termasuk biaya
obat-obatan, visite, makan pasien, tindakan medik dan
terapi, penunjang diagnostik dan asuhan keperawatan;

(g) Fasilitas RS dalam Rawat Inap dapat digunakan sebagai
unit pelayanan khusus yang pengelolaannya ditetapkan
dengan Keputusan Direktur.

Tarip Pelayanan Visite : :

(a) Tarip Visite adzalah Biaya'kunjungan dan atau pengawa-—
=an dokter kepada pasien yang dirawat; 2

(b) Tarip visite dipungut sebanyak-banyaknya satu kali
setiap satu hari perawatan;

S .
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. Tarip Pelayanan Konsultasi }‘

(a)
(6

(c)

(d\

i

= 10

Tarip Visite Bayi 1lahir 'sama dengan Tarip Visite
ibunya; :

Tarip Visite dokter ahli ditetapkan 50 % dari Tarip
Rawat Tnap; ' : :
Tarip Visite dokter umum ditetapkan 40 % dari Tarip
Rawat Inap;

Tarip Visite/Pengawasan dokter di 1IGD ditetapkan:

sebagai berikut =

f.1. Dokter Spesialis sebesar 2 x Tarip Visite Dokter
Spesialis di Rawat Inap kelas II;

f.?2. Dokter Umum sebesargz % Tarip Visite Dokter Umum
di Rawat Inap kelaffII;

Pasien yang membutuhkan konsulta51 kesehatan d1kenakan

biava;

Tarip Pelayanan Konsultasi kesehatan Rawat inap dite-

tapkan 2/3 dari tarip rawat inap;

Tarip Pelayanan Konsultasi khusus ditetapkan sebagai

berikut

c.1 Tenaga sarjana sebesar 4/5 x tarip pelayanan
' konsultasi kesehatan;

c.? Tenaga ahli akademik sebesar 2/5 » tarip pelayanan

konsultasi kasehatan.
Riaya Konsultasi bagi pasien hanya dikenakan satu kali
untuk setiap jenis konsultasi kesehatan;

Tarip Pelayanan Tindakan Med1s dan Terapi Operatip :

(a) Pasien yang membutuhkan Tindakan Medik dan Terapi
Operatik dikenakan biaya;

(b) Pasien yang meninggal cunia di kamar operasi tidak
dipungut biaya tindakar, operasi;

(c) Pasien yang meninggal dunia 24 jam setelah operasi
dipungut biaya 50 % dari biaya tindakan operasi;

(d) Pasien yang dilakukan tindakan operasi ulang dan
masih dalam masa nerawatan dipungut biaya 10 %
tindakan operasi;

(e) Riaya bahan dan alat untuk tindakan pada point
b,c,d seperti terssbut d1atas tetap dipungut
sesuai ketentuan yang berlaku;

(f) Semua Tindakan Medis dan tindakan pemeriksaan yangd
bersifat cito dikenakan tarip tambahan sebesar 50
% dari jasa pelayanan terencana;

tindakan medik operatip medik kecil, sedang, besar
dan khusus.

(g) Tarip tindakan redik dan therapi operatif mallput}«///4
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} Tarip tindakan tarsebut berlaku untuk

Tindakan Madik Operati® : THT
Kaci )

—

pYj

N

N

N

Faplorasi ot hematon/perihondrintis
Fkeplorasi benda asing laringovaring
Fksnlorasi abses ret-ovaring / peritonsiler 7
retroaurikuler / septi

Fksplorasi kista/papiloma mulut /tenagorok
Darasentesa

Repnsisi fraktur hidung tertutup
(i

Fxtirpatia/incisi ahsces

Sadang

Pesar

- palatoplasti £
~ parotidektomi

- Rinoplasti ,
- Aakonstruksi ;
Khusaus ! f
- Maksilektomi ’

- {aringektomi (disek=i kenala/leher)

T
K

Tindakan Medik Operatif Kebidanan dan panyakit
¥andungan

Kerild

i ndakan Medik Oparasil (mata)

eci)

antroami sinus maksilaris
Rronkospi

Fkstrasi polip
Tonsilektomi /adenoidektomi
Trakeostomi -
Ftmoidektomi intranasal
Geenfagnskﬁp‘/]aringoskopi
Adontectomy/cystictomy
nepozisi fraktur rahang

aaptum rasek=i /koreksi 1

Angiofobroma nasofaring
Nakomnresi fasialis 1
crontoatmoidektomi akstranasal
Maatoidaktomi
Timpanoplasti

Orerasi CHL

cytirpasi Prerygium

atarilisasi i
{ aparoskopi |
3 i

Curetage .jﬁ
b

R

B ren



— Fumor Jinak
- /0 akstirrasi :
Bl rSad s
- !ararotomy opercnbaan/diagnnstik
- Kaohamilan gkaekonpik
- Kiota nvarium
—- Myuysmactomy
~ YAalda=lAng
= Noarasl perinaum kolporafi
=~ Salfingo-kInoraktomi
1 Bosar
= Hyatarectomy
Snctio Caesaria
Tumor ganas ovarium

- RPeparasi fistula, tuba

4  Tindakan Madik Operasi Redah Umum
Al ¥Keot]

- Fkatraksi benda a=ing

- Debridadement luka

— Ekstirpasi tumor jinak

- Ffkstraksi kuku (rosar plasty)

- Vana seksi

- Vasaktomi

~ Maatotomi

=rC i hcumsi sl

- ANOSCODY

— Toraks drainase’!

— Riopsi tumor supertisial

- Fkstraksi batu di uretra

~ Repoaici tertutup faktor dengan fiksasi
clea o

=~ Fkatipasi <kin tag anal

= Puminasi uratrafrektum

- Pung=i azites, pungsi buli-buli, pungsi

b Sadang
- Harniotomy tanpa komplikasi, verikokelekto-—
=1 aspandektomi  tanpa komnlikasi, sectio

alta hemoroidektomi, high ligasion (hydro-

Ae=aksi  Tigamantum carpi transversam
{rarnal tunnel qyndrnmp)
Ckatirnaci kista apidermoid regic cephal
- &kin grafting, rekonstruksi kulit
= “lumor - Jinak LkiuTit aubbkintan diameter lehih

Cary 2 m



Tumor jinak payudara tunggal

Dislokasi sendi bahu, siku tangan, interpha-
langeal

Open biopsi mammae

Mammaa aszsessoria

WSD

Tumor jinak ganglion

Tumor Jjinak 1ain (typansim letak ac kesuli-
tan)

Riopsi tumor suphfisial
Fimosis/varafimosis/reposisi

Fistelektomi (non komplikasi)
Dabrideraxt freeone terbuka
Yasar

Kelainan bawaan di tulang muka, jaringan
lunak muka dan lain-lain

Neurofibromatosis

Kriptorkhismus

Megacalon/Hirschprung disease

Hipospacie dan kalainan uretra lainnya

Tumor tyroid, payudara, rahang dan paru—-paru
Tumor pembuluh darah intraabdominal, retrop—
eritoneal dan mediastinum

Semua jenis tumor ganas

Semua genis trauma yang tidak termasuk kelom-—
pok operasi sadang

Perdarahan toraks, abdominal, traktus uria-
nus, Jjaringan muka, rongga mulut, kerusakan
pembuluh darah
Hernia inkaserata

Tleus obatruksi

Paritonitis diffusa’

Obstrukel saluran pernafasan/pencernaan

karana banda aafng |

Striktura uretra

Segala jonis batu

Trans uretral raseksi (TUR)

Koreksi impresi Traktur

Reparasi fistula

Reponsisi terbuka simple fraktur

Debridemaent osteomyelitis

Ambil implant

Amputasi (disartikulasi)

Transplantasi kulit

Fkstirpasi ganglion (dee

Simple maslektomi

o




~ -

Mutiple fibroadrecma/deep FAM

Tumor kelanjar ludah

Prostataktomi

Orchidektomi

Khnrdektomi

Uratrolitotomi

NDivartikelektomi

laparotomni eksplorasi

Fkeizi tumor kulit diametar lebih dari 5 cm
arpandicitis pa?fhrate

Repair hernia ihsiqione]is

Sonlernactoni i,

¥

Colostomi ,;

5 |ain-lain tindakan yang belum tercantum vang

me

rupakan porkembanaan dari pelayanan di RSUD

Qalatioa akan diatur dengan Keputusan Walikota
atas usul Direktur.

TT Tarip Palavanan Tindakan Mecik dan Terapi Non Operatip:

f2) Tindakan madik dan terapi Non Operatip meliputi

tmiim

dan khusus;

1 Umum -

Pemasangan sonde hidung
Pemasangan pipa, rectum
Pemasangan dan pengawasan penderita dengan
infus

Damasangan pipa, endotrakheas]
Pameriksaan noldk rectum
Pamasangan N2

NPamasangan EXKG

Penghisanan lendir

Tniaksi

l.avemant.

Scoorsteen

2 Rhuysys. =

Jahitan 1l -5

Jahitan 6 = 10

Jahatan 11 —:-80

Jahitan 31 lebih

Ganti balut kecil

Ganti balut sedang

Ganti balut besar
Parawatan Luka hbakar kecil
Parawatan ! uka bakar sedang
Parawatan | uka bakar bhesar
Kateterisasi

Pemher=ihan luka

NDamasangah pipa lambung




(e)

()

- Reposizi prolapsus anus

- Gibs telapak tangan

- Gibs lengan bawah

- Gibe lengan bawah sampai dengan batas siku
- Gibs lengan atas :

- Giba tungkai bawah sampai dengan batas lutut
- Gibs pah~ sampai dengan peréelangan kaki

- Giba paha sampal dengan telapak kaki

- Gibs half spica

- Gibs spica :

- Gibs Coiset

- Gibs leher

- Spalk Keril

- Spalk scdang

- Spalk besar

- Spalk Ransel Verban

- Tindik

pasien yvang memerlukan jenis pelayanan kesehatan
atau tindakan medilk khusus dikenakan biaya sama
dengan tindakan palayanan yang sepadan; 5
Palayanan kesehatan lain yang beslum diatur dalam
keputusan ini akan diatur 1lebih lanjut sesuai
dengan pengembangar Rumah Sakit yang akan diatur
1ebih lanjut dengan Keputusan Walikota atas usulan
Direktur;

Tindakan Medis pertolongan persalinan Fisiologis
dapat dilaksanakan oleh Dokter Ahli, Dokter Umum
dan Paramedis Bidan yang dinyatakan secara tertu—
1i= oleh pasien pada saat pasien datang di Rumah
Sakit Umum Daarah;

Pertolongan persélinan Patologis dilaksanakan oleh
Dokter Ahli dikenakan biaya sebesar 1 1/2 kali
biaya pertolongan persalinan fisiologis Dokter
Ahli:

Pertolongan bayi dengan persalinan patologis yang
dipandang porlu dilakukan resusitasi oleh Dokter
Ahli Anak dikenakan biaya 50 % (lima puluh per-
saratus) dari biaya tindakan tersebut.
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akan Anasstha=s -
aya Tindakan Anapsthaci diteatankan sabagai berikut -
1 manakan cleh Doktar AR1j Anassthesi -
SO % % tarip tindakan s
A 2. DPilaksanakan oleh Doktar Umum/ahli Anamrsthasi
Akademik : 25 o tarip tindakan ’
N nakan oleh Paramedis Terlatih u
i tindakan Dokter ARl .
(b} Riaya Tindakan Anaesthesi Lumbal dan sejenisnya dite-
tankan sama dengan taip tindakan anaesthesi yang
“dilakukan olah PDokter Snesialis Anaasthasi ;

(=) Tindakan Medik Non Operatif bila dilaksanakan dengan

Tarip 9=)avanan Tind
= Y iias 3

anaestheasi .  maka dikenakan tambahan sesyasi dengan
tarip tindakan vparatif yang sapadan).

Tarip Palavanan Pemeriksaan taboratorium Kesehatan :

fa) Biaya Pameriksaar Laboratorium Kasehatan adalah biaya
pelayanan  kesehatan yang dipungut pada pemeriksaan
laboratorium kasahatan meliputi bahan dan alat, jasa
analisa, jasa S&rana, jasa tindakan, jasa eksnartiaji
dan ja=sa konaul tasi labaratorium.
Jenis Palayanan 'aborato-ium Kesahatan malijiputi -
3. ' Pemariksaa aboratorium Patholngi K1inik :
2.2, Pemariksaan "'aboratarium Pathnlogi Anatomi =
R X Poemarikesaan "aboratorium Mikrobiolngi %1nik 5
A 4. Xunjungan Rumah .

b)Y Tarip Pemarik=asn Pasian Rawat Jalan ditatapkan sama
3]

danoan tarinp pelayvanan laboratorium intuk pasien kelas
TT-

oY Tarip Pemeriksaan Pasien Rawat Jalan darj rujukan
swasta diteatankan sama dengan tarip palavanan labora-
tariom untuk pasien kelas 3 B

() Pemeriksaan Yang besifat rito dikenakan 1,5 x tarip
Jasa nalayanan kelas IT.

Tarip Palavanan Pemeriksaan Diagnostik EFlektro Medik -
Riayva pemeriksaan Diagnostik Flektro Madis merupakan

pambavaran atas biaya bahan dan alat, jasa sarana dan jasa
nelavanan.

Tarip Palayanan Pemariksaan Radio Diagnostik.
Riava pemeriksaan Radin Diagnostik adalah biaya palayanan
kammhatan yang dipungit. pada nemeriksaan radio diagnostik

¥Yang meliputi bahan dan alat, jasa sarana, jasa tindakan

dan irxa ekanertiai

{2) Riaya rawat jalan nntuk palayanan radiodiagnostik =sama
dangan ftarip radindiagnostik pasien kelas T7:

(b) . Piava Rawat Jalan  untuk palayvanan radiodiagnostik

rijukan dari swasta adalah sama dangan biaya palayanan
radindi:gwanik kelas B
) Riava opalavanan radiodiagnn=ti untuk pasien rawat

N
i2lan in=talacs gawat darurat sama dangan tarip pela-
b 1 )

arin Pal avanan Rehabilitasi Madik

fa) Biava Palavanan Rahabilitasi Madik adalah hiaya pala-
¥anan kesehatan yang dipungut pada prlavanan Rehabi-
1itasi Madik ¥ang malinyti bahan dan alat, jasa sara-
na, da=a tindakan rahébfﬂiraqi medik dan jasa konsul-
tasi medilk- b

{5Y Jenis tindakan Rehabilitasi Madik meliputi - :




h. % Tarapi wicara:
b 4. Orthetik prostetik;
b.5. Sasial wolker;
b.6. Jasa psikologi.

(~r) Tarip pemerikaaan pasien rawat Jjalan ditetapkan sama
dengan tarip pelayanan rehabilitasi medik untuk pasien
kelas 11

(d) Tarip pemeriksaan pasien rawat Jjalan dari rujukan
swasta ditetapkan sama dengan tarip pelayanan rehabi-
1itasi medik untuk pasien kelas T.

Tarip Pelayanan Pemakaian Mobil Ambulance dan Jenazah.
Riaya pemakaian mobil ambulance dan jenazah adalah biaya

vang dipungut pada pelayanan pemakaian mobil ambulance dan
jenazah.

Tarip Pelayanan Pemakaian Gedung Jenazah dan Kamar Mayat.

(a) Riaya pemakaian gedung jenazah dan kamar mayat adalah
biaya yang dipungut pada pelayanan pemakaian gedung
jenazah dan pemakaian kamar mayat.

(b) Pemakaian Kamar jenazah dikenakan biaya perhari seb=-
sar 2/3 x tarip Rawat Inap kelas II;

(c) Pemakaian Gedung jenazah dikenakan biaya per hari
sebasar 4 (erpat) kali tarip Rawat Inap kelas IT;

(d) Penitipan Jenazah dari lvar dikenakan biaya per hari
sebasar 4 x tarip Kamar Jjenazah.

Tarip Pelayanan Pengawrtan Jenazah dan Redah Mayat.

(a) Riaya Pengawetan jenazah adalah biaya tindakan pen-—
gawetan Jjenarah atas permintaan keluarga, institusi
nandidikan yang secara normatif dan fungsional membii—
tuhkan;

() Riaya Redah mayat adalah biaya tindakan bedah mayat
atas permintaan instansi vyang bearwanang dan menjadi
tanggung Jawab keluarga;

(~) Riaya Jasa pelayanan, Jjasa sarana, bahan dan alat
untuk tindakan pada point (a) dan (b) dipungut sesuai
ketentuan yang barlaku.

Tarip Pelayanan Visum.

{a) Riaya Visum adalah biaya vang dipungut pada pelayanan
visum et repartum oleh dokter atas permintaan instansi
vang berwenang;

(b) ¥omponen tarip pelayanan Visum meliputi :

h.1 Jasa sarana Riaya bahan dan alat.
.7 Jasa pelayanan : Jasa medik, jasa sarana dan jasa
rekan medik.

(=) PRasarnya Tarip Pelayanan Visum ditetapkan sebagai

barikut

1. Jasa Pelayanan - 2/5 kali tarip rawat
inap kelas TT

2 Jasa Sarana - ?2/5 kali tarip rawat
inap kelas 17T

7 Jasa Pelayanan Reka Medik. : 1/5 kali tarip rawat

inap kelas 1T
Tarip Palayanan Kir dan Pengujian Kesehatan.
(a) Riaya keterangan kesehatan adalah biaya yang dipungut
nada pelayanan pemeriksaan kesehatan oleh dokter;
(b) Piaya dimaksud huruf (a) ada 6 macam yaitu :
1. Biaya ketarangan kesehatan untuk anak sekolah;
2. Riaya keterangan kesehatan untuk melamar pekerjaan;
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Riaya keterangan ke~ehatan untuk masuk as suransi ;

Riaya keterangan kezehatan untuk klaim asuransi;

Riaya keterangan kesshatan untuk ke luar nageri;

6. Riaya katerangan kesehatan untuk pengangkatan
Pegawai Negeri Sipil;

7. Komponen dan besarnva tarip pemeriksaan kesehatan

untuk anak sekolah atau melamar pekerjaan adalah :

N

A. TJasa pelayanan : 1/5 kali tarip rawat inap kelas
i &
b. Jasa sarana 't 1/5 kali tarip rawat inap kelas
g, IT
8. Komponen dan besarnya tarip pemeriksaan kesehatan
untuk keperluan masuk asuransi dan pengangkatan PNS

adalah -
a. Jasa pe]ayanan: 2/3 kali tarip rawat inap kelas
L[
b. Jasa sarana ‘5 1/3 kali tarip rawat inap kelas
LRl 1084

9. Komponen dan besérnya tarip pemeriksaan kesehatan
untuk keperluan klalm asuransi dan keluar negeri

adalah : ‘3

a. Jasa pelavanan': 1 kali tarip rawat inap kelas
II

b. Jasa sarana | : 1/3 kali tarip rawat inap kelas
11

e

Tarip Palayanan Keterangan Xelahiran dan Kematian.

(a) Riaya Keterangan Kelahlran dan Kematian adalah biaya
yang dwpun;uf untuk pe]ayanan keterangan kelahiran dan
kematia

(b)Y Riava kpfpranran keiah1ran ditetapkan sebesar 2/5 X
rawat inap kelas II“'

(c) BRiaya keteranoan kemat1an ditetapkan sebesar 1/5 x
rawat inap kelas II'

(d) Riaya keterangan kematian untuk klaim asuransi dlte—
tapkan sabesar 3 x rawa* inap kelas IT.

Tarip Palayanan Penggunaan Fasilitas Rumah Sakit.

(a) Riaya penggunazn fasilitas Rumah Sakit adalah biaya
yang dipungut kepada keluarga pasien yang menggunakan
fasilitas rumah sakit kecuvali pemanfaatan fasilitas
rumah sakit di kelas!TTT;

(b)) Bagi keluarga pasien’yang menggunakan fasilitas rumah
sakit dikenakan jasa sarana;

(c) Riaya vang dimaksud di atas ini ditetapkan 10% x biaya
Rawat Tnap di kelas mana pasien dirawat;

(d) Xarusakan atau kehilangan fasilitas yang telah disedi-
akan Rumah Sakit menjadi tanggung jawab pasien;

{a} Pasinan hanyva dibenarkar ditunggu oleh seorang penung-
g1, kecuali untuk pasien yang perawatannya di kelas
tama dapat ditunggu sebanyak-banvaknva 2?2 (dua) orang
peAUNCGY;

(f) Keluarga pasien yang menggunakan fasilitas Rumah Sakit
di Kelas ITT tidak dipungut biaya.

Tarip Pelayanan Farmasi.

{2} Harga Jual barang farmasi ditetapkan sesuail dengan
ketentuan pemeaiintah t=antang harga penjualan barang-
barang farmasi, .

(b) Resarnya bhiaya obat-obatan, bahan dan alat ditetapkan
dengan KXeputusan ®Walikota atas u¢ulan Direktur RSUD

dengan m@mpprtlwbangkﬂn Harga Eceran Tertinggi (HET);
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(~Y} Perubahan dan penyesuaian biaya obat-obatan, bahan dan
alat ini dilakukan apabila penetapan biaya akan meng-
ganggu biaya operasional Rumah Sakit secara umum dan
ditetapkan tidak melebihi Harga Eceran Tertinggi;

(d) Rahan dan Alat Pengelolaan pelayanan Farmasi ditetap-
kan dangan Xeputusan Walikota Salatiga atas wusulan
Direktur RSUD.

Tarip Pelayanan Peserta Asuransi Kesehatan.

(2} Pe=erta PT. ASKES dipungut iuran sesuai Ketentuan
Parundang-undangan yang berlaku;

(n) Pasien peserta Askes yang menghendaki pelayanan diluar
ketantuan tersebut diatas dikenakan biaya sesuai
ketentuan;

(c) Riaya pelayanan pesprta PT. Askes di Tnstalasi Rawat
Jalan dikenakan =zesuai dengan nilai selisih perhitun-—
san paket biaya Askes yang ditentukan.

Tarip Palavanan Pengnlahan Rakam Medik.
aetiap pasien yang cdiramwat di rumah sakit dikenakan biaya
panagnlahan Raekam Medik sebasar 5 % tarip rawat inap.

Tarip Prlavanan Asuhan Keperawatan.
9iaya a=tthan keperawatan adalah biaya ne.avanan asuhan

keparawatan vanq dilakukan nleh tenaga keperawatan kepada

namien par hari ditetapkan sebesar 30 % dari tarip rawat

inan

Tarip Palayvanan kunjungan Rumah.

(2) Riaya pelayanan kunjungan rumah adalah biava pelayanan
keashatan yang dipungut pada kegiatan pelayanan kun-—
jungan ka rumah pasien yang maliputi biaya transport
potugas yang melaksanakan, bahan dan alat, jasa pela-
vanan, jasa sarana dan lain-lain sesuai dengan jenis
polavanan yang diberikan;

) Biaya transport petugas ’Phngaimana tersebut diatas
”1f“rank1n sama dengan tarip ambulance;

(~) Riaya jasa pelayanan dan jasa sarana ditetapkan sesuai
tarip palayanan Kelas Utama.

anip Palayanan Administrasi.

{a) Riaya administrasi adalah biaya yang dipungut untuk
palayanan administrasi;

(H)Y PRiaya administrasi untuk pasien Rawat Tnap dipungut
=atu kali, ditetapkan sebanyak 50 % dari tarip kelas
parawatan sehari.

-t

n Pelayanan Resusitasi Jantung-Paru (RJIP).
Tarip Tindakan di Kamar Operasi.
a.1. Tarip Tindakan Medik Dperatif Kecil :
= D1]ak°an1kan olaeh Dokter Ahli untuk Kelas TII
=ebasar 2 x tarip rawat inap Kelas II sedangkan
untuk Xelas TIT sabesar 2/3 x tarip Kelas 1§65 £
- Dilaksanakan oleh Paramadis sebesar 50% x tarip
Dokter Ahli.

—~ =
BV
S 8
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(a)

a.?. Tarip Tindakan Medik Operatif Sedang : :
- Dilaksanakan oleh Dokter Ahli untuk Kelas IT
a@ebasar 1 1/3 x tarip operasi kecil sedangkan
untuk Xelas TIII sebesar 1 1/2 x tarip operasi
kacil.
- Dilaksanakan oleh Paramedis sebesar 50 % x
tarip Dokter Ahli.
a.3. Tarip Tindakan Medik Operatif Besar :
- Dilaksanalkan oleh Dokter Ahli Kelas II sebesar
1 1/2 x tarip operasi sedang dan Kelas III
aabesar 1 1/3 x tarip operasi sedang.
- Dilaksanakan olesh Paramedis sebesar 50 % x
tarip Dokter ahli
a.4 Tarip Tindakan Medik Operatif Khusus :
- Dilak=sanakan oleh Dnktar Ahll untuk Kelas TI
ssha=ar 1 1/35 % tarip operasi besar sedangkan
Kelas TTT =abesar 1 1/2 x tarip operasi besar.
Nilaksanakan oleh Paramedis sebesar 50 % %
PariniDekter ahla.

Tarip Tindakan di Rawat Inap.
Ayl Nilaksanakan oleh Dokter Ahli untuk ¥elas 1II
ssbasar % tarip rawat inap Kelas T1 sedangkan

£y
“a2las JIT scbesar 1 1/3 x tarip rawat inap Kelas

E
/72 % tarip rawat inap Xelas 1§ saedangkan untuk

1

Yelas TIT sebesar 1 x tarip rawat inap Kelas 1I71;
h 7. Dilaksarakan noleh Paramadis untuk Kelas I1 ssbe-

=ar 1 x tarip rawat inap Kelas IT sedangkan Kelas

TTIY sebesar 2/3 x tarip rawat inap Kelas II.

Tarip Pelavanan Tnstalasi Gawat Darurat.

c.1. Dilaksanakan oleh Doktar Ahli sebesar 2 x tarip
rawat ipap TGD (ona day care);

c.2. Dilaksanakan Dokter Umum sebesar 1 1/3 x tarip
rawat inap TIGD;

c.Z. Dilaksanakan Paramedis sebesar 1 x tarip rawat
inap T1GD.

ip Pelayanan Pasien Tahanan dan Narapidana :

Pasien Tahanan dan Narapidana adalah pasien vyang
mendanat atatus  tahanan atau nparapidana dari  yang
barwajib;

Riaya nelayvanan kasshatan pasien tahanan ditangging
nleh instansi pangirim;

niava pnlayanan kasehatan pasian Narapidana ditanggung
oleh Kantor Xehakiman;

Pasien tahanan da2n rarapidana vang dirawat inap dilay-
ani di Xela=s TIT B. Apabila paien atau keluarganya
menghandaki perawatan di kelas yang lebibh tinggi dari
Kalas TTT B atas ijin vang berwajib, maka pasien atau
knluarganya berkewajiban mananggung selisih perhitun-—
gan biavanya;

numah Sakit Umum Daerah tidak BRertanggung jawab atas
keamanan dan larinya pasian.

n Pelavanan Peserta PT. ASKES dan Anggota Veteran :
Pasarta PT. Askes adalah mereka yang telah ditetapkan

serdasarkan Keputusan Rersama Menteri Kesehatan dan

Manteri Dalam Neceri Nomor : 1203/Menkes/SKB/XII/1993
dan Namor - 440/46R9/PUOD tentang Tarip da
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Tatalaksana Pelavanan Kesehatan di Puskesmas dan Rumah
Sakit Umum Daerah bagi peserta PT. (Persero) Asuransi
“asehatan Tndonesia dan anggota keluarganya;

(%) Peserta PT. ASKES berhal. memperoleh pelayanan keseha-
tan sesuai dengan ketentuan yang berlaku;

(c) VYeteran adalah mereka yang memiliki tanda keanggotaan
vntaran Republik Tndonesia yang tercantum dalam kartu
pangenal yang sah;

{d) aAnggnta veteran berhak mendapat pelayanan rawat inap
di Kelas I1;

{e) Apabils anggota veteran Republik Tndonesia yang ber-
sanckutan menghandaki untuk dirawat di  kelas yang
1rhih tinggi wajib membayar penuh selisih perhitungan
hiavanya.

BAB \*.'
Pasal 8

rara penagihan s¢
~ng Ratribusi Pelayanar Kesshatan adalah sebagai berikut :
Palaksanaan pana
tempn pemberitahuan bayar/penyetoran atau
~jeanis sebagai awal tindakan pelaksanaan

1_
prnagi
nalam  jangka waktu 7 (tujuh) hari setelah tanggal surat
teguran/surat peringatan/surat lain yang sejenis, wajib
sptribu=i harus melunasi retribusi terutang;
aurat taguran/penyetoran atau surat lainnya ssbagaimana

dimakaud pada ayat (1) dikeluarkan oleh pejabat yang ditun-

3k
Gala

RAB VT
PERAWATAN

Pasal 9

iap Yelas Perawatan pada Rumah Sakit Umum Dasrah ter-

r A
= tm1 Utama T:
L Kalas Utama T1:
- Y A T.,

f. Kelas 111 B3
Pembagian sebagaimana tersebut diatas tidak termasuk tempat
tidur yvang tersedia untuk Ruang Perawatan Intencif (UPI/ICU)
TRl Meanatal Tntencif Care Unit (NICU) Ruang unit perawatan
bavi (perinatologi) dan ruang rawat Intensif (Intermediate
mard) di Tnztalasi Gawat Darurat (IGD) atau detoksifikasi
arta kamar bersalin.

O3eal 16

vatantuan pazien Rawat Tnap adalah sebagai berikut :

(1)

Pasian vang parlu dirawat inap dapat memilih kelas perawatan
vang dikehandaki.
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i pasien yang dinvatakan berpenyakit menular oleh Dokter,
nat parawatannya ditantukan secara khusus.

ien yang a’kan dirawat inap harus membayar uang muka sabe-
4 {(empat) kali bhiaya rawat inap kelas perawatan yang akan
empati per hari, dan dibayar aelambat-lambatnya 3 x 24 jam
~1ah vang harsangkutan barada dalam perawatan.

am keadaan darurat Direktur Rumah Sakit dapat mengambil
ijaksanaan dari ketentuan diatas.

abila setelah 4 (empat) bari dalam perawatan ternyata

imrn mamih dipandang parlu untuk memperpanjang hari perawa-—
maka wvanag bersangkutan diharuskan membayar lagi biaya

ke 4 (ampat) hari berikutnva

Pasral 11

an hiaya parawatan adalah sabagail berikut :

)

tuk parhitungan akhir semus biaya perawatan di Rumah Sakit

antukan sebagai barikut :

Hari pacicn mulai masuk diperhitungkan 1 (satu) hari

panish : \
Hari pulang diperhitungkan 1 (satu) hari.
Pasian A=kes yang manampati kelas perawatan tidak sesuai

haltnyra, harus menambah selisih perhitungan biayanya
ava pasarta Askas)d

.4‘
bila pa=ien akan pulang maka semua biaya pelayanan keseha-
diparhitungkan dengan uang muka yang telah diserahkan dan
a mAasih ada sisa kelebihan dikembalikan kepada
ien/keluarganya. N F i

i}
RAR VTTT

b i
KETENTUAN LATIN
Pasal 17
inganan pa=ian kurang mampu dan tidak mampu adalah sebagai

Orang Ytrang mampu  adalah mareka yang termasuk
dalam kalomponk pra sejahtera dan dinyatakan kurang mampu
dengan surat keterangan dari Lurah yang diketahui camat.

Nrang tidak mampu adalah mereka yang dipelihara oleh
badan-hadan =n=ial atau mereka yang hidup dalam kelompok
praseiahtera  vang dibuktikan dengan surat keterangan
tidak mampu dari luirah yang diketahui oleh Camat.

Pasien kurang mampu dapat memohon keringanan biaya pela-
vanan kesehatan dengan menyerahkan surat keterangan dari
turah vang disahkan oleh Camat, ditetapkan perawatannya
dikelas TTIT B, serta dapat diberikan keringanan setinggi-
tingginya 50 % ( 1ima puluh per seratus ) dari seluruh
hiaya pelayanan kesehatan kecuali terhadap penggunaa
nbhat dan bahan habis paka?
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d. Pasien vang tidak mampu dapat memohon keringanan biaya
nalayanan kesshatan, dengan menyerahkan surat keterangan
dari Keluraha r/\np11a Dess yang disahkan oleh camat,
ditetapkan perawatannya dikelas TII B tanpa dikenakan

Biava

P Na~iesn kurang mampt/tidak mampu yang di Rumah Sakit diha
rimlean meanvarahkan surat keatarangan kurang mampu/tidak
w1 toarsebut diatas selambat-lambatnya 3 x 24 jam (
dua puluh jam ) satelah dalam perawatan, ssle-
taz waktu terasebut surat keterangan dinya-
barlak

-

-
©Aa

BAR TX
KETFNTUAN PERALTHAN

Faéal 14

1Y Hal-hal vang brlum cukup diatur dalam Keputusan ini akan

diteatapkan di kemudian hari.

i

(7Y Hal-hal vang mengatur tentang tehnis operasional di Rumah
esti+ Umim Dasrah Kota Salatiga diatur lebih lanjut oleh

Birglktue

BAB {
KETENTUAN PENUTUP "
Pasal 15 /
/7
% | Gr
veanutiman ini mulai barlaku pada tanggal ditetapkan. ,’%

Agar =upsya entiap grang cdapat mengeta huinya, memerintahkan pen—
anndangan: Keputusan ini dsngan penempatannya dalam Lemba-

ran Damrah Xota Salation

Nitrtapkan di Salatiga

pada tanggal /0 [OA/

HAal TRIN A SALATIGA

Ninndarn~ttan 41 Salatig

/{/ONU(?’C AG0/

salaTIGA

/ ‘

OrvaETANTS NAFNAY KQT!

cr*s—‘na,_p-n‘dnJTi

| eMBARAN PDAFRAN KOTA SALATIGA TAHUN ./ . NOMOR.<L00/




Pasal 3

Penjabaran 1lebih lanjut Pasal 1 dan Pasal 2
diuraikan dalam Lampiran Keputusan ini sebagai

berikut
a. Lampiran I : Uraian Pendapatan
b. Lampiran II : Uraian Belanja Rutin dan Pem-
bangunan.
Pasal 4

Keputusan ini mulai berlaku sejak tanggal diun-
dangkan. o
Agar supaya setiap orang dapat mengetahui,
memerintahkan pengundangan Keputusan Walikota
ini dengan penempatannya dalam Lembaran Daerah
Kota Salatiga.

Ditefapkan di Salatiga
pada tanggal 3 Oktober 1

|

"‘
WALIK T'@LATIGA,
/- TOTOK MINTARTO [,

Diundangkan di Salatiga
pada tanggal 3 027@2&%.266/

SALATIGA&

—

SEKRETARIS DAERAH K

SOEDARMADJ x—/g’/
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LEMBARAN DAERAH KOTA SALATIGA TAHUN A00/.. NOMOR ?Zél.
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