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TENTANG

PENGGUNAAN JASA PELAYANAN KESEHATAN DAN DUKUNGAN BIAYA
OPERASIONAL PELAYANAN KESEHATAN DALAM PEMANFAATAN DANA
KAPITASI JAMINAN KESEHATAN NASIONAL PADA FASILITAS KESEHATAN

Menimbang :

TINGKAT PERTAMA MILIK PEMERINTAH DAERAH

DENGAN RAHMAT TUHAN YANG MAHA ESA

MENTERI KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA,

bahwa Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 21 Tahun
2016 tentang Penggunaan Dana Kapitasi Jaminan
Kesehatan Nasional untuk Jasa Pelayanan Kesehatan
dan Dukungan Biaya Operasional pada Fasilitas
Kesehatan Tingkat Pertama Milik Pemerintah Daerah
sudah tidak sesuai dengan perkembangan hukum dan
kebutuhan efektivitas pemanfaatan dana kapitasi,
sehingga perlu diganti;

bahwa berdasarkan pertimbangan sebagaimana
dimaksud dalam huruf a dan untuk melaksanakan
ketentuan Pasal 12 ayat (5) Peraturan Presiden Nomor 32
Tahun 2014 tentang Pengelolaan dan Pemanfaatan Dana
Kapitasi Jaminan Kesehatan Nasional pada Fasilitas
Kesehatan Tingkat Pertama Milik Pemerintah Daerah
sebagaimana telah diubah dengan Peraturan Presiden
Nomor 46 Tahun 2021 tentang Perubahan atas Peraturan

Presiden Nomor
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Mengingat

[u—

32 Tahun 2014 tentang Pengelolaan dan Pemanfaatan
Dana Kapitasi Jaminan Kesehatan Nasional pada Fasilitas
Kesehatan Tingkat Pertama Milik Pemerintah Daerah, perlu
menetapkan Peraturan Menteri Kesehatan tentang
Penggunaan Jasa Pelayanan Kesehatan dan Dukungan
Biaya Operasional Pelayanan Kesehatan dalam
Pemanfaatan Dana Kapitasi Jaminan Kesehatan Nasional
pada Fasilitas Kesehatan Tingkat Pertama Milik

Pemerintah Daerah;

Pasal 17 ayat (3) Undang-Undang Dasar Negara
Republik Indonesia Tahun 1945;

Undang-Undang Nomor 40 Tahun 2004 tentang Sistem
Jaminan Sosial Nasional (Lembaran Negara Republik
Indonesia Tahun 2004 Nomor 150, Tambahan Lembaran
Negara Republik Indonesia Nomor 4456);

Undang-Undang Nomor 39 Tahun 2008 tentang
Kementerian Negara (Lembaran Negara Republik
Indonesia Tahun 2008 Nomor 166, Tambahan Lembaran
Negara Republik Indonesia Nomor 4916);

Undang-Undang Nomor 36 Tahun 2009 tentang
Kesehatan (Lembaran Negara Republik Indonesia Tahun
2009 Nomor 144, Tambahan Lembaran Negara Republik
Indonesia Nomor 5063);

Undang-Undang Nomor 23 Tahun 2014 tentang
Pemerintahan Daerah (Lembaran Negara Republik
Indonesia Tahun 2014 Nomor 244, Tambahan Lembaran
Negara Republik Indonesia Nomor 5587) sebagaimana
telah beberapa kali diubah terakhir dengan Undang-
Undang Nomor 9 Tahun 2015 tentang Perubahan Kedua
atas Undang-Undang Nomor 23 Tahun 2014 tentang
Pemerintahan Daerah (Lembaran Negara Republik
Indonesia Tahun 2015 Nomor 58, Tambahan Lembaran
Negara Republik Indonesia Nomor 5679);

Peraturan Presiden Nomor 32 Tahun 2014 tentang
Pengelolaan dan Pemanfaatan Dana Kapitasi Jaminan

Kesehatan Nasional pada Fasilitas Kesehatan Tingkat
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Pertama Milik Pemerintah Daerah (Lembaran Negara
Republik Indonesia Tahun 2014 Nomor 81) sebagaimana
telah diubah dengan Peraturan Presiden Nomor 46 Tahun
2021 tentang Perubahan atas Peraturan Presiden Nomor
32 Tahun 2014 tentang Pengelolaan dan Pemanfaatan
Dana Kapitasi Jaminan Kesehatan Nasional pada
Fasilitas Kesehatan Tingkat Pertama Milik Pemerintah
Daerah (Lembaran Negara Republik Indonesia Tahun
2021 Nomor 125);

7. Peraturan Presiden Nomor 82 Tahun 2018 tentang
Jaminan Kesehatan (Lembaran Negara Republik
Indonesia Tahun 2018 Nomor 165) sebagaimana telah
beberapa kali diubah terakhir dengan Peraturan Presiden
Nomor 64 Tahun 2020 tentang Perubahan Kedua atas
Peraturan Presiden Nomor 82 Tahun 2018 tentang
Jaminan Kesehatan (Lembaran Negara Republik
Indonesia Tahun 2020 Nomor 130);

8. Peraturan Presiden Nomor 18 Tahun 2021 tentang
Kementerian Kesehatan (Lembaran Negara Republik
Indonesia Tahun 2021 Nomor 83);

9. Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 5 Tahun 2022
tentang Organisasi dan Tata Kerja Kementerian
Kesehatan (Berita Negara Republik Indonesia Tahun

2022 Nomor 156);

MEMUTUSKAN:
PERATURAN MENTERI KESEHATAN TENTANG
PENGGUNAAN JASA PELAYANAN KESEHATAN DAN
DUKUNGAN BIAYA OPERASIONAL PELAYANAN KESEHATAN
DALAM PEMANFAATAN DANA KAPITASI JAMINAN
KESEHATAN NASIONAL PADA FASILITAS KESEHATAN
TINGKAT PERTAMA MILIK PEMERINTAH DAERAH.
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BAB I
KETENTUAN UMUM

Pasal 1

Dalam Peraturan Menteri ini yang dimaksud dengan:

1.

Jaminan Kesehatan Nasional yang selanjutnya disingkat
JKN adalah jaminan berupa perlindungan kesehatan
agar peserta memperoleh manfaat pemeliharaan
kesehatan dan  perlindungan dalam  memenuhi
kebutuhan dasar kesehatan yang diberikan kepada
setiap orang yang telah membayar iuran atau iurannya
dibayar oleh pemerintah.

Fasilitas Kesehatan Tingkat Pertama yang selanjutnya
disingkat FKTP adalah fasilitas kesehatan yang
melakukan pelayanan kesehatan perorangan yang
bersifat non spesialistik untuk keperluan observasi,
diagnosis, perawatan, pengobatan, dan/atau pelayanan
kesehatan lainnya.

Dana Kapitasi adalah besaran pembayaran per-bulan
yang dibayar dimuka kepada FKTP berdasarkan jumlah
peserta yang terdaftar tanpa memperhitungkan jenis dan
jumlah pelayanan kesehatan yang diberikan.

Pengelolaan  Dana  Kapitasi adalah tata cara
penganggaran, pelaksanaan, penatausahaan, dan
pertanggungjawaban dana kapitasi yang diterima oleh
FKTP dari Badan Penyelenggara Jaminan Sosial
Kesehatan.

Pegawai Negeri Sipil yang selanjutnya disingkat PNS
adalah warga negara Indonesia yang memenuhi syarat
tertentu, diangkat sebagai pegawai Aparatur Sipil Negara
secara tetap oleh pejabat Pembina Kepegawaian untuk

menduduki jabatan pemerintahan.
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Pegawai Pemerintah dengan Perjanjian Kerja yang
selanjutnya disingkat PPPK adalah warga negara
Indonesia yang memenuhi syarat tertentu, yang diangkat
berdasarkan perjanjian kerja untuk jangka waktu
tertentu dalam rangka melaksanakan tugas
pemerintahan.

Pegawai Aparatur Sipil Negara yang selanjutnya disebut
Pegawai ASN adalah PNS dan PPPK yang diangkat oleh
Pejabat Pembina Kepegawaian dan diserahi tugas dalam
suatu jabatan pemerintahan atau diserahi tugas negara
lainnya dan digaji berdasarkan peraturan perundang-
undangan.

Menteri adalah menteri yang menyelenggarakan urusan

pemerintahan di bidang kesehatan.

Pasal 2

Pengaturan penggunaan Dana Kapitasi JKN untuk jasa

pelayanan kesehatan dan dukungan biaya operasional pada

FKTP milik pemerintah daerah ditujukan bagi FKTP milik

pemerintah daerah yang belum menerapkan pola pengelolaan

keuangan badan layanan umum daerah.

BAB II
PEMANFAATAN DANA KAPITASI

Pasal 3
Dana Kapitasi yang diterima oleh FKTP sebagaimana
dimaksud dalam Pasal 2, yang berasal dari Badan
Penyelenggara Jaminan Sosial Kesehatan dimanfaatkan
seluruhnya untuk:
a. pembayaran jasa pelayanan kesehatan; dan
b. dukungan biaya operasional pelayanan kesehatan.
Pemanfaatan Dana Kapitasi JKN sebagaimana dimaksud
pada ayat (1) diuraikan ke dalam program, kegiatan,
subkegiatan dan belanja FKTP dalam Anggaran
Pendapatan dan Belanja Daerah sesuai dengan

ketentuan peraturan perundang-undangan.
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(3)

(4)

(6)

Alokasi Dana Kapitasi untuk pembayaran jasa pelayanan
kesehatan sebagaimana dimaksud pada ayat (1) huruf a
untuk tiap FKTP ditetapkan sekurang-kurangnya 60%
(enam puluh persen) dari penerimaan Dana Kapitasi.
Alokasi Dana Kapitasi untuk pembayaran dukungan
biaya operasional pelayanan kesehatan sebagaimana
dimaksud pada ayat (1) huruf b ditetapkan sebesar
selisih dari besar Dana Kapitasi dikurangi dengan besar
alokasi untuk pembayaran jasa pelayanan kesehatan
sebagaimana dimaksud pada ayat (3).

Besaran alokasi sebagaimana dimaksud pada ayat (3)

dan ayat (4) ditetapkan setiap tahun dengan keputusan

kepala daerah atas usulan kepala satuan kerja perangkat
daerah yang melaksanakan urusan kesehatan pada
kabupaten/kota dengan mempertimbangkan:

a. tunjangan yang telah diterima dari pemerintah
daerah;

b. kegiatan operasional pelayanan kesehatan dalam
rangka mencapai target kinerja di bidang pelayanan
kesehatan; dan

c. kebutuhan obat, alat kesehatan, dan bahan medis
habis pakai.

Format keputusan kepala daerah mengenai penetapan

besaran alokasi sebagaimana dimaksud pada ayat (5)

tercantum dalam Lampiran yang merupakan bagian tidak

terpisahkan dari Peraturan Menteri ini.

Pasal 4
Pemanfaatan Dana Kapitasi sebagaimana dimaksud
dalam Pasal 3 digunakan untuk masa 1 (satu) tahun
anggaran.
Dalam hal terdapat sisa Dana Kapitasi sebagaimana
dimaksud pada ayat (1), pengelolaannya dilaksanakan
sesuai dengan ketentuan peraturan perundang-

undangan.
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BAB III
PEMBAYARAN JASA PELAYANAN KESEHATAN

Pasal 5

Alokasi Dana Kapitasi untuk pembayaran jasa pelayanan
kesehatan sebagaimana dimaksud dalam Pasal 3 ayat (3)
dimanfaatkan untuk pembayaran jasa pelayanan
kesehatan bagi tenaga kesehatan dan tenaga
nonkesehatan yang melakukan pelayanan pada FKTP.
Tenaga kesehatan dan tenaga nonkesehatan
sebagaimana dimaksud pada ayat (1) meliputi:
a. calon PNS;
b. PNS;
C PPPK;
d.  peserta program internsip;
e. peserta program penugasan khusus termasuk

nusantara sehat sesuai dengan ketentuan

peraturan perundang-undangan; dan

£ EEENENOEENS yang dipekerjakan oleh [l

BIESEESEEEE sclaku pemberi kerja dalam hal
PNS dan PPPK tidak memadai,

yang ditetapkan sesuai dengan ketentuan peraturan
perundang-undangan.

Pembagian jasa pelayanan kesehatan kepada tenaga
kesehatan dan tenaga nonkesehatan sebagaimana
dimaksud pada  ayat (1) ditetapkan  dengan
mempertimbangkan variabel:

a. ketenagaan dan/atau jabatan; dan

b. kehadiran.

Pasal 6
Variabel ketenagaan dan/atau jabatan sebagaimana
dimaksud dalam Pasal 5 ayat (3) huruf a terdiri atas:
a. jenis ketenagaan;
b. rangkap tugas jabatan administrasi dan penanggung
jawab atau koordinator program/upaya/pelayanan;

dan
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(2)

(3)

(4)

c. masa kerja.

Variabel jenis ketenagaan sebagaimana dimaksud pada

ayat (1) huruf a, dengan ketentuan penilaian sebagai

berikut:

a. tenaga medis, diberi nilai 150 (seratus lima puluh);

b. tenaga medis peserta program internsip, diberi nilai
75 (tujuh puluh lima);

c. tenaga apoteker, tenaga profesi keperawatan (Ners),
tenaga profesi kebidanan, diberi nilai 100 (seratus);

d.  tenaga kesehatan paling rendah S1/D4, diberi nilai
80 (delapan puluh);

e. tenaga kesehatan D3, diberi nilai 60 (enam puluh);

f asisten tenaga kesehatan, diberi nilai 50 (lima
puluh);

g  tenaga nonkesehatan paling rendah S1/D4, diberi
nilai 60 (enam puluh);

h. tenaga nonkesehatan D3, diberi nilai 50 (lima
puluh);

i tenaga nonkesehatan di bawah D3, diberi nilai 25

(dua puluh lima); dan

J- peserta program penugasan khusus termasuk

nusantara sehat, diberi nilai sebesar 50% dari nilai
sebagaimana dimaksud dalam huruf a, huruf c,
huruf d, dan huruf e, sesuai dengan jenis
ketenagaannya.
Penilaian variabel jenis ketenagaan sebagaimana
dimaksud pada ayat (2), didasarkan pada jenis
pendidikan terakhir yang telah ditetapkan dan diakui
oleh pejabat yang berwenang di bidang kepegawaian.
Variabel rangkap tugas jabatan administrasi
sebagaimana dimaksud pada ayat (1) huruf b pada
tenaga sebagaimana dimaksud pada ayat (2) dengan
ketentuan penilaian sebagai berikut:
a. tambahan nilai 100 (seratus), untuk tenaga yang
merangkap tugas sebagai kepala FKTP; dan
b. tambahan nilai 50 (lima puluh), untuk tenaga yang

merangkap tugas sebagai bendahara Dana Kapitasi



(5)

2022, No.315

JKN, kepala tata usaha, atau penanggung jawab
penatausahaan keuangan.

Variabel rangkap tugas jabatan penanggung jawab atau

koordinator program/upaya/pelayanan sebagaimana

dimaksud pada ayat (1) huruf b pada tenaga

sebagaimana dimaksud pada ayat (2) dengan ketentuan

penilaian diberi tambahan nilai 10 (sepuluh) untuk setiap

jenis program/upaya/pelayanan.

Variabel masa kerja sebagaimana dimaksud pada ayat (1)

huruf ¢ pada tenaga sebagaimana dimaksud pada ayat

(2), dengan ketentuan penilaian sebagai berikut:

a. kurang dari S (lima) tahun, diberi tambahan nilai 2
(dua);

b. 5 (lima) tahun sampai dengan 10 (sepuluh) tahun,
diberi tambahan nilai 5 (lima);

c. 11 (sebelas) tahun sampai dengan 15 (lima belas)
tahun, diberi tambahan nilai 10 (sepuluh);

d. 16 (enam belas) tahun sampai dengan 20 (dua
puluh) tahun, diberi tambahan nilai 15 (lima belas);

e. 21 (dua puluh satu) tahun sampai dengan 25 (dua
puluh lima) tahun, diberi tambahan nilai 20 (dua
puluh); dan

f. lebih dari 25 (dua puluh lima) tahun, diberi

tambahan nilai 25 (dua puluh lima).

Pasal 7
Variabel kehadiran sebagaimana dimaksud dalam Pasal 5
ayat (3) huruf b dengan ketentuan penilaian sebagai
berikut:
a.  hadir setiap hari kerja, diberi nilai 1 (satu) per hari;
dan
b. terlambat hadir atau pulang sebelum waktunya
yang diakumulasi sampai dengan 7 (tujuh) jam

dalam satu bulan, dikurangi 1 (satu).
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(2)

(1)

-10-

Ketidakhadiran karena sakit dan/atau penugasan
kedinasan oleh pejabat yang berwenang paling banyak 3
(tiga) hari kerja dalam satu bulan tetap diberikan nilai

sebagaimana dimaksud pada ayat (1) huruf a.

Pasal 8

Pemerintah daerah wajib menghitung jasa pelayanan
yang diterima oleh masing- masing tenaga kesehatan dan
tenaga nonkesehatan dengan menggunakan formula
penghitungan jasa pelayanan kesehatan berdasarkan
ketentuan variabel sebagaimana dimaksud dalam Pasal 6
dan Pasal 7.

Formula penghitungan jasa pelayanan kesehatan
sebagaimana dimaksud pada ayat (1) tercantum dalam
Lampiran yang merupakan bagian tidak terpisahkan dari

Peraturan Menteri ini.

Pasal 9

Jasa pelayanan diberikan setiap bulan sesuai dengan

pembayaran kapitasi yang setiap bulan diterima oleh FKTP.

BAB IV

DUKUNGAN BIAYA OPERASIONAL PELAYANAN KESEHATAN

(1)

Pasal 10

Alokasi Dana Kapitasi untuk pembayaran dukungan
biaya operasional pelayanan kesehatan sebagaimana
dimaksud dalam Pasal 3 ayat (4) dimanfaatkan untuk:
a. biaya obat, alat kesehatan, dan bahan medis habis

pakai; dan
b.  biaya operasional pelayanan kesehatan lainnya.
Dukungan biaya operasional pelayanan kesehatan
lainnya sebagaimana dimaksud pada ayat (1) huruf b,
meliputi:
a.  belanja barang operasional, terdiri atas:

1. belanja untuk pelayanan kesehatan dalam

gedung;
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2. belanja untuk pelayanan kesehatan luar
gedung;

3. belanja operasional dan pemeliharaan
kendaraan puskesmas keliling dan ambulans;

4. bahan cetak, fotokopi, penggandaan, atau alat
tulis kantor;

5. administrasi, koordinasi program, dan sistem
informasi;

6. peningkatan kapasitas sumber daya manusia
kesehatan; dan/atau

7. pemeliharaan sarana dan prasarana.

b. belanja modal untuk sarana dan prasarana yang
pelaksanaannya sesuai dengan ketentuan peraturan

perundang-undangan.

Pasal 11
Pengadaan obat, alat kesehatan, bahan medis habis
pakai, dan pengadaan barang/jasa yang terkait dengan
dukungan biaya operasional pelayanan kesehatan
lainnya dilakukan oleh FKTP sesuai dengan ketentuan
peraturan perundang-undangan.
Pengadaan obat sebagaimana dimaksud pada ayat (1)
dimanfaatkan untuk pelayanan kesehatan di FKTP, dan
diperbolehkan untuk penyediaan awal obat pelayanan
program rujuk balik di FKTP, dengan memenuhi
persyaratan sesuai dengan ketentuan peraturan
perundang-undangan.
Pengadaan sebagaimana dimaksud pada ayat (1) harus
mempertimbangkan ketersediaan yang dialokasikan oleh
pemerintah dan pemerintah daerah.
Pengadaan sebagaimana dimaksud pada ayat (1) harus
berpedoman pada formularium nasional.
Dalam hal obat dan bahan medis habis pakai yang
dibutuhkan tidak tercantum dalam formularium nasional
sebagaimana dimaksud pada ayat (4), dapat
menggunakan obat lain termasuk obat tradisional, obat

herbal terstandar dan fitofarmaka secara terbatas,
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(1)

(4)

-12-

dengan persetujuan kepala dinas kesehatan daerah

kabupaten /kota.

Pasal 12
Penyelenggaraan pengadaan barang/jasa oleh FKTP
dilakukan secara elektronik menggunakan sistem
informasi yang terdiri atas sistem pengadaan secara
elektronik (katalog elektronik) dan toko daring (e-
commerce), serta sistem pendukung sesuai dengan
ketentuan peraturan perundang-undangan di bidang
pengadaan barang/jasa pemerintah.
Dalam hal infrastruktur pendukung untuk pengadaan
secara elektronik sebagaimana dimaksud pada ayat (1)
belum tersedia di lokasi FKTP, pengadaan barang/jasa
oleh FKTP dilakukan secara manual/non-elektronik.
Pengadaan barang/jasa sebagaimana dimaksud pada
ayat (1) dilakukan oleh kepala FKTP atau staf FKTP yang
ditunjuk oleh kepala FKTP yang diutamakan telah
memiliki sertifikat pengadaan barang/jasa.
Dalam hal barang/jasa yang dibutuhkan FKTP:
a.  belum tercantum dalam katalog elektronik atau toko
daring; atau
b. barang/jasa telah tercantum dalam katalog
elektronik atau toko daring tetapi penyedia tidak
mampu melayani pemesanan barang/jasa karena
keterbatasan jangkauan layanan penyedia
barang/jasa,
FKTP dapat melaksanakan pengadaan barang/jasa
secara manual/non-elektronik atau tidak melalui e-
purchasing sesuai dengan ketentuan peraturan
perundang-undangan.
Dalam pelaksanaan pengadaan barang/jasa secara
manual/non-elektronik atau tidak melalui e-purchasing
sebagaimana dimaksud pada ayat (2) dan ayat (4), FKTP
terlebih dahulu berkonsultasi dengan kepala unit kerja
pengadaan barang/jasa kabupaten/kota yang dibuktikan

dengan surat resmi dari unit kerja pengadaan
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barang/jasa yang bersangkutan.

(6) Dalam hal di kabupaten/kota setempat belum terbentuk
unit kerja pengadaan barang/jasa kabupaten/kota
sebagaimana  dimaksud pada ayat (5), FKTP
berkonsultasi ke aparat pengawasan internal pemerintah
pemerintah daerah setempat.

(7) Dalam hal FKTP tidak bisa melakukan pengadaan
sebagaimana dimaksud pada ayat (1), maka pengadaan
dilakukan oleh satuan kerja perangkat daerah dinas
kesehatan daerah kabupaten/kota sesuai dengan

ketentuan peraturan perundang-undangan.

Pasal 13
Ketentuan lebih lanjut mengenai pemanfaatan Dana Kapitasi
untuk pemberian jasa pelayanan dan dukungan operasional
sebagaimana dimaksud dalam Pasal 3 sampai dengan Pasal
12 tercantum dalam Lampiran yang merupakan bagian tidak

terpisahkan dari Peraturan Menteri ini.

BAB V
PEMBINAAN DAN PENGAWASAN

Pasal 14
Pembinaan dan pengawasan pelaksanaan Peraturan Menteri
ini dilakukan oleh kepala satuan kerja perangkat daerah yang
melaksanakan urusan kesehatan pada kabupaten/kota dan
kepala FKTP secara berjenjang dan secara fungsional oleh
aparatur pengawas instansi pemerintah kabupaten/kota

sesuai dengan ketentuan peraturan perundang-undangan.

BAB VI
PELAPORAN

Pasal 15
(1) Dalam rangka evaluasi pemanfaatan Dana Kapitasi JKN,
dinas kesehatan daerah kabupaten/kota melaporkan

pemanfaatan Dana Kapitasi setiap 3 (tiga) bulan secara
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berjenjang kepada dinas kesehatan daerah provinsi dan
Kementerian Kesehatan.

(2) Pelaporan sebagaimana dimaksud pada ayat (1)
dilaksanakan melalui sistem informasi yang terintegrasi
dengan sistem informasi pemerintahan daerah sesuai

dengan ketentuan peraturan perundang-undangan.

BAB VII
KETENTUAN PENUTUP

Pasal 16
Ketentuan pemanfaatan Dana Kapitasi untuk jasa pelayanan
kesehatan dan dukungan biaya operasional sebagaimana
diatur dalam Peraturan Menteri ini, mulai berlaku untuk

tahun anggaran 2022.

Pasal 17
Pada saat Peraturan Menteri ini mulai berlaku, Peraturan
Menteri Kesehatan Nomor 21 Tahun 2016 tentang
Penggunaan Dana Kapitasi Jaminan Kesehatan Nasional
untuk Jasa Pelayanan Kesehatan dan Dukungan Biaya
Operasional pada Fasilitas Kesehatan Tingkat Pertama Milik
Pemerintah Daerah (Berita Negara Republik Indonesia Tahun

2016 Nomor 761), dicabut dan dinyatakan tidak berlaku.

Pasal 18
Peraturan Menteri ini mulai berlaku pada tanggal

diundangkan.
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Agar setiap orang mengetahuinya, memerintahkan
pengundangan Peraturan Menteri ini dengan penempatannya

dalam Berita Negara Republik Indonesia.

Ditetapkan di Jakarta

pada tanggal 14 Maret 2022

MENTERI KESEHATAN
REPUBLIK INDONESIA,

ttd.

BUDI G. SADIKIN

Diundangkan di Jakarta
pada tanggal 25 Maret 2022

DIREKTUR JENDERAL

PERATURAN PERUNDANG-UNDANGAN
KEMENTERIAN HUKUM DAN HAK ASASI MANUSIA
REPUBLIK INDONESIA,

ttd.

BENNY RIYANTO
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REPUBLIK INDONESIA

NOMOR 6 TAHUN 2022

TENTANG

PENGGUNAAN JASA PELAYANAN
KESEHATAN DAN DUKUNGAN BIAYA
OPERASIONAL PELAYANAN
KESEHATAN DALAM PEMANFAATAN
DANA KAPITASI JAMINAN KESEHATAN
NASIONAL PADA FASILITAS
KESEHATAN TINGKAT PERTAMA MILIK
PEMERINTAH DAERAH

PEMANFAATAN DANA KAPITASI JAMINAN KESEHATAN NASIONAL PADA
FASILITAS KESEHATAN TINGKAT PERTAMA MILIK PEMERINTAH DAERAH

Pemanfaatan pendapatan yang bersumber dari dana kapitasi bagi FKTP
yang belum menerapkan pola pengelolaan keuangan badan layanan umum
daerah dipergunakan untuk:

1. Pembayaran Jasa Pelayanan Kesehatan

2. Dukungan Biaya Operasional Pelayanan Kesehatan

Pemanfaatan Dana Kapitasi JKN sebagaimana dimaksud di atas dipetakan dan
diuraikan ke dalam program, kegiatan, subkegiatan dan belanja sesuai
klasifikasi, kodefikasi, dan nomenklatur dalam APBD sesuai dengan ketentuan
peraturan perundang-undangan.

A. Pemanfaatan Dana Kapitasi untuk Pembayaran Jasa Pelayanan
Kesehatan
Alokasi untuk pembayaran jasa pelayanan kesehatan untuk tiap
FKTP ditetapkan sekurang-kurangnya 60% (enam puluh persen) dari
penerimaan Dana Kapitasi JKN.
Besaran pembayaran jasa pelayanan kesehatan dana kapitasi
dihitung sebagai berikut:

(pendapatan kapitasi) x (persentase alokasi jasa pelayanan yang ditetapkan
kepala daerah) = jasa kapitasi
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Alokasi Dana Kapitasi untuk pembayaran jasa pelayanan kesehatan
dimanfaatkan untuk pembayaran jasa pelayanan kesehatan bagi tenaga
kesehatan dan tenaga nonkesehatan yang melakukan pelayanan pada
FKTP baik pelayanan langsung maupun pelayanan tidak langsung.

Pembagian jasa pelayanan kesehatan kepada tenaga kesehatan dan
tenaga nonkesehatan ditetapkan dengan mempertimbangkan variabel
jenis ketenagaan dan/atau jabatan dan kehadiran sesuai ketentuan yang
berlaku.

Dalam rencana pemanfaatan untuk pembayaran jasa pelayanan
kesehatan yang bersumber dari dana kapitasi dihitung berdasarkan
proyeksi pendapatan kapitasi dalam 1 tahun anggaran, sehingga untuk
perhitungan rencana pemanfaatan pembayaran jasa pelayanan kesehatan
yang bersumber dari kapitasi dalam satu tahun dihitung sebagai berikut:

(proycksi pendapatan kapitasi dalam 1 tahun) x (persentase alokasi jasa
pelayanan yang ditetapkan kepala dacrah) = jasa kapitasi

Penghitungan jasa pelayanan kesehatan yang diterima oleh masing-
masing tenaga kesehatan dan tenaga nonkesehatan berdasarkan
ketentuan variabel ketenagaan dan/atau jabatan dan kehadiran
sebagaimana diatur dalam Peraturan Menteri ini. Dengan demikian,
jumlah jasa pelayanan yang diterima oleh masing- masing tenaga
kesehatan dan tenaga nonkesehatan dihitung dengan menggunakan
formula sebagai berikut:

L)

'
lexrogaan  Mam | RangopTign SRS
dav/atau 2] At ‘n » ‘mr o
Persenie Kabaciens 4 sbran fowslyioord DI
progremupesiipelyinen Pelayaran
Total humlsh Sefurvh Fo

Pemanfaatan Dana Kapitasi untuk Dukungan Biaya Operasional
Pelayanan Kesehatan

Alokasi untuk pembayaran dukungan biaya operasional pelayanan

kesehatan ditetapkan sebesar selisih dari besar Dana Kapitasi dikurangi
dengan besar alokasi untuk pembayaran jasa pelayanan kesehatan yang
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telah ditetapkan oleh kepala daerah. Apabila alokasi untuk pembayaran

jasa pelayanan kesehatan ditetapkan minimal 60%, maka alokasi

dukungan biaya operasional pelayanan kesehatan maksimal 40% dari

total pendapatan kapitasi. Bentuk belanja dari dukungan biaya

operasional pelayanan kesehatan sebagai berikut:

1. Belanja Barang Operasional

a. Belanja Obat

Ruang lingkup dari belanja ini meliputi belanja obat-obatan
untuk pelayanan kesehatan untuk semua pasien yang
mendapatkan pelayanan kesehatan termasuk peserta JKN di
FKTP milik pemerintah daerah. Obat-obatan yang dimaksud
termasuk obat untuk penyediaan awal program rujuk balik di
FKTP, apabila FKTP mampu memenuhi persyaratan dan
ketentuan yang mengatur tentang pelayanan program rujuk

balik.
Alokasi belanja obat disesuaikan dengan kebutuhan yang ada di
FKTP. Besaran alokasi belanja obat tidak perlu

dirinci/didetailkan item obatnya untuk memudahkan belanja,
selanjutnya ketika akan belanja baru dirinci jenis obat apa saja
yang akan dibeli.
Harga satuan dalam proses perencanaan dan belanja tersebut
mengacu kepada harga obat secara E-Katalog atau sumber
informasi lainnya.
Contoh belanja obat :
Parasetamol (Tablet, Sirup), Amoksisillin (Tablet, Sirup),
Antasida (Tablet, Sirup), Klorfeniramin (Tablet), Alopurinol
(Tablet), Asam Askorbat/Vitamin C (Tablet), Kaptopril (Tablet),
Deksametason (Tablet), Asam Mefenamat (Tablet), Lidokain
injeksi 2%, dan lain-lain.

b. Belanja Alat Kesehatan
Ruang lingkup dari belanja ini meliputi belanja alat kesehatan
untuk pelayanan kesehatan, atau alat laboratorium untuk
pemeriksaan laboratorium di FKTP milik pemerintah daerah.
Pemanfaatan untuk belanja alat kesehatan direncanakan secara
detil untuk menentukan alat kesehatan apa yang akan dibeli
sesuai dengan kebutuhan.
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Harga satuan dalam proses perencanaan tersebut mengacu
kepada harga satuan sesuai dengan ketentuan peraturan
perundang-undangan.

Contoh belanja alat kesehatan :

dental unit, stetoskop, tensimeter, portable liquid oxygen unit,
ophthalmic trial lens set, gunting medis sekali pakai, peralatan
laboratorium klinik, pinset, suction aerosol, air purifier, dan lain-
lain.

Belanja Bahan Medis Habis Pakai (BMHP)

Ruang lingkup dari belanja ini meliputi belanja BMHP yang
berkaitan langsung dengan pelayanan kesehatan (medis dan
laboratorium) di FKTP milik pemerintah daerah.

Pemanfaatan dana kapitasi untuk belanja BMHP direncanakan
secara detil untuk menentukan BMHP apa yang akan dibeli
sesuai dengan semua kebutuhan pelayanan termasuk BMHP
yang digunakan untuk pelayanan pada masa pandemi.

Harga satuan dalam proses perencanaan tersebut mengacu pada
ketentuan peraturan perundang-undangan.

Contoh belanja BMHP:

Kasa pembalut/perban, reagen laboratorium, Alat Pelindung Diri
(APD), alat habis pakai untuk pemeriksaan swab, masker,
handscoon, desinfektan, sanitizer, dan lain-lain.

Pelayanan Kesehatan Dalam Gedung

Ruang lingkup pelayanan kesehatan secara komprehensif
diperuntukkan bagi semua pasien yang mendapat pelayanan
kesehatan di FKTP termasuk peserta JKN, yang mencakup
upaya promotif, preventif, kuratif, dan rehabilitatif di FKTP milik
pemerintah daerah.

Belanja pelayanan kesehatan dalam gedung adalah belanja yang
terkait dengan pelayanan operasional FKTP baik yang bersifat
pelayanan kesehatan langsung maupun pelayanan kesehatan
tidak langsung yang berupa kegiatan promotif/preventif dalam
bentuk penyuluhan maupun sosialisasi di dalam gedung FKTP.
Pemanfaatan ini bertujuan untuk menunjang operasional
pelayanan, meningkatkan kualitas pelayanan, dan perbaikan
kualitas manajemen FKTP.
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Contoh belanja pelayanan kesehatan dalam gedung :
Konsumsi untuk penyuluhan /sosialisasi/pertemuan
pembahasan mutu pelayanan, transport (bagi peserta pertemuan
dan narasumber), uang harian bagi narasumber, konsumsi
rapat, biaya petugas piket/jaga (honor lembur + uang makan),
penyediaan fasilitas untuk pelayanan telekonsultasi di FKTP
(uang pulsa+biaya telpon/SMS) dan lain-lain.

e. Pelayanan Kesehatan Luar Gedung
Ruang lingkup pelayanan di luar gedung mencakup pelayanan
kesehatan yang bersifat upaya promotif, preventif, kuratif, dan
rehabilitatif, serta kunjungan rumah.

Belanja ini adalah belanja yang terkait dengan pelayanan
operasional FKTP baik yang bersifat pelayanan kesehatan
maupun kegiatan promotif/preventif dalam bentuk penyuluhan
maupun sosialisasi di luar gedung.

Terkait dengan penanganan pandemi, alokasi pemanfaatan
untuk belanja pelayanan kesehatan luar gedung juga mencakup
belanja wuntuk kegiatan tracing, skrining mobile, biaya
pengiriman sampel dan belanja lain untuk dukungan pelayanan
kesehatan pada masa pandemi.

Contoh belanja pelayanan kesehatan luar gedung :

Uang transpor, uang harian petugas dalam kunjungan rumah,
konsumsi penyuluhan/sosialisasi, uang transpor dan honor
narasumber pada penyuluhan/sosialisasi, biaya pengiriman
sampel dan lain-lain.

f.  Operasional dan Pemeliharaan Kendaraan Puskesmas Keliling

Ruang Lingkup belanja ini adalah untuk operasional dan
pemeliharaan puskesmas keliling (pusling) dan atau ambulans
puskesmas (baik ambulans darat atau ambulans air) sehingga
siap dan dalam kondisi prima dan optimal dalam pelayanan
kesehatan.
Belanja pemeliharaan ini dapat dipergunakan untuk membeli
suku cadang kendaraan operasional puskesmas keliling
dan/atau ambulans atau untuk biaya pemeliharaan yang
menyeluruh dalam satu paket biaya pemeliharaan, baik roda
empat maupun roda dua.
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Contoh belanja operasional dan pemeliharaan kendaraan
puskesmas keliling :

Bahan Bakar Minyak (BBM), penggantian oli, penggantian suku
cadang pusling, biaya service berkala dan pemeliharaan
kendaraan puskesmas keliling/ambulans, dan lain-lain.

Bahan Cetak, Penggandaan, Foto Copy, atau Alat Tulis Kantor
Ruang lingkup untuk kegiatan ini mencakup kebutuhan akan
cetakan, penggandaan, fotokopi, dan alat tulis kantor yang
diperlukan FKTP Milik Pemerintah Daerah dalam memberikan
pelayanan kesehatan bagi masyarakat.

Contoh belanja :

Cetak family folder, cetak rekam medis, belanja alat tulis kantor,
computer supplies, cetak buku, tinta printer, cetak leaflet,
brosur, poster, dan lain-lain.

Administrasi, Koordinasi Program/Upaya/Pelayanan, dan Sistem
Informasi.

Ruang lingkup belanja ini adalah untuk kegiatan administrasi,
koordinasi program/upaya/pelayanan, dan penyediaan sistem
informasi dalam pelaksanaan pelayanan kesehatan.

Belanja administrasi, koordinasi program/upaya/pelayanan,
dan sistem informasi ini dialokasikan untuk menunjang biaya
operasional puskesmas, baik kegiatan yang bersifat
administrasi, kegiatan pelaksanaan program/upaya/pelayanan
puskesmas baik di dalam maupun luar gedung, serta
pelaksanaan sistem informasi pelayanan kesehatan dan sistem
informasi pengelolaan dana kapitasi.

Contoh belanja:

Uang transpor, uang harian, honor panitia pengadaan dan
penerima barang dan jasa, biaya pengambilan obat atau vaksin,
konsumsi, meterai, perangko, hardware dan software sistem
informasi (komputer, laptop), mouse, printer, langganan internet,
proyektor LCD, dan lain-lain.

Peningkatan Kapasitas Sumber Daya Manusia

Ruang lingkup belanja ini adalah dalam rangka meningkatkan
kemampuan/peningkatan kapasitas SDM petugas di FKTP milik
pemerintah daerah.
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Belanja ini bisa berupa pelaksanaan pelatihan oleh FKTP
maupun mengikuti kegiatan pelatihan/kursus petugas FKTP ke
tempat lain dalam rangka peningkatan kapasitas SDM yang
berkaitan dengan pelayanan kesehatan dan manajemen FKTP.
Contoh belanja peningkatan kapasitas SDM Kesehatan :

Uang transpor, uang harian, biaya penginapan, biaya paket
pelatihan /kursus, honor narasumber, konsumsi, biaya pelatihan
dan sosialisasi pengelolaan dana kapitasi dan sistem

informasinya, pelatihan barang dan jasa dan lain-lain.

j-  Pemeliharaan Sarana dan Prasarana
Ruang lingkup belanja ini adalah untuk pemeliharaan sarana
dan prasarana FKTP milik pemerintah daerah untuk
memberikan pelayanan kesehatan yang lebih baik pada
masyarakat termasuk peserta JKN.
Belanja ini dapat berupa pembelian alat-alat untuk sarana
prasarana atau untuk membayar jasa pemeliharaan sarana
prasarana FKTP.
Contoh belanja pemeliharaan sarana dan prasarana :
Belanja penggantian kunci pintu, engsel pintu, bohlam lampu,
pengecatan FKTP, perbaikan saluran air/wastafel, biaya tukang,
penggantian pintu dan jendela yang rusak,
perbaikan/pemeliharaan AC, perbaikan dan pengecatan pagar
FKTP, perbaikan/pemeliharaan alat kesehatan, biaya uji dan
kalibrasi alat kesehatan, dan lain-lain.

2. Belanja Modal

Pengadaan Sarana dan Prasarana yang Berkaitan Langsung dan
Tidak Langsung dengan Pelayanan Kesehatan

Ruang lingkup belanja ini adalah untuk penyediaan sarana dan
prasarana di FKTP milik pemerintah daerah yang berkaitan langsung
maupun tidak langsung dengan pelayanan kesehatan di FKTP milik
pemerintah daerah.

Belanja pengadaan ini adalah belanja untuk menyediakan
sarana dan prasarana FKTP.

FKTP milik pemerintah daerah diberikan keleluasaan untuk
menentukan jenis/item barang yang akan dibeli melalui belanja
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modal sesuai dengan kebutuhannya, namun FKTP tidak
diperkenankan untuk melakukan pembelian belanja modal seperti
tanah, kendaraan roda empat, kendaraan roda dua, kendaraan
transportasi air, baik untuk operasional kantor maupun ambulans.

Contoh belanja modal :

Belanja kursi tunggu pasien, lemari obat, toilet, gorden, linen,
lemari arsip, meja kerja petugas, AC, genset, pembuatan papan
nama, pembuatan billboard, pembuatan pagar FKTP, dan lain-lain.

Contoh Keputusan Kepala Daerah

CONTOH KEPUTUSAN KEPALA DAERAH

BUPATI/WALIKOTA (nama kabupaten/kota)

KEPUTUSAN BUPATI/WALIKOTA  (nama kabupaten/ kota)
NOMOR ...
TENTANG
BESARAN ALOKASI DANA KAPITASI
JAMINAN KESEHATAN NASIONAL PADA PUSKESMAS

DENGAN RAHMAT TUHAN YANG MAHA ESA

BUPATI/WALIKOTA (nama kabupaten/kota),

Menimbang : bahwa untuk melaksanakan ketentuan Pasal 3 ayat (5)
Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 6 Tahun 2022
tentang Penggunaan Jasa Pelayanan Kesehatan dan
Dukungan Biaya Operasional Pelayanan Kesehatan dalam
Pemanfaatan Dana Kapitasi Jaminan Kesehatan Nasional
pada Fasilitas Kesehatan Tingkat Pertama Milik
Pemerintah Daerah, perlu menetapkan Keputusan
Bupati/Walikota .... (nama kabupaten/kota) tentang
Besaran Alokasi Dana Kapitasi Jaminan Kesehatan
Nasional pada Puskesmas;

Mengingat : 1. Undang-Undang Nomor 40 Tahun 2004 tentang

Sistem Jaminan Sosial Nasional (Lembaran Negara
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Republik Indonesia Tahun 2004 Nomor 150,
Tambahan Lembaran Negara Republik Indonesia
Nomor 4456);

2 Undang-Undang Nomor 36 Tahun 2009 tentang
Kesehatan (Lembaran Negara Republik Indonesia
Tahun 2009 Nomor 144, Tambahan Lembaran Negara
Republik Indonesia Nomor 5063);

3. Undang-Undang Nomor 24 Tahun 2011 tentang
Badan Penyelenggara Jaminan Sosial (Lembaran
Negara Republik Indonesia Tahun 2011 Nomor 116,
Tambahan Lembaran Negara Republik Indonesia
Nomor 5256);

4. Undang-Undang Nomor 36 Tahun 2014 tentang
Tenaga Kesehatan (Lembaran Negara Republik
Indonesia Tahun 2014 Nomor 298, Tambahan
Lembaran Negara Republik Indonesia Nomor 5607);

5 Undang-Undang Nomor 23 Tahun 2014 tentang
Pemerintahan Daerah (Lembaran Negara Republik
Indonesia Tahun 2014 Nomor 244, Tambahan
Lembaran Negara Republik Indonesia Nomor 5587),
sebagaimana telah beberapa kali diubah terakhir
dengan Undang-Undang Nomor 9 Tahun 2015
tentang Perubahan Kedua atas Undang-Undang
Nomor 23 Tahun 2014 tentang Pemerintahan Daerah
(Lembaran Negara Republik Indonesia Tahun 2015
Nomor 58, Tambahan Lembaran Negara Republik
Indonesia Nomor 5679);

6 Peraturan Presiden Nomor 32 Tahun 2014 tentang
Pengelolaan dan Pemanfaatan Dana Kapitasi Jaminan
Kesehatan Nasional pada Fasilitas Kesehatan Tingkat
Pertama Milik Pemerintah Daerah (Lembaran Negara
Republik Indonesia Tahun 2014 Nomor 81)
sebagaimana telah diubah dengan Peraturan Presiden
Nomor 46 Tahun 2021 tentang Perubahan atas
Peraturan Presiden Nomor 32 Tahun 2014 tentang
Pengelolaan dan Pemanfaatan Dana Kapitasi Jaminan
Kesehatan Nasional pada Fasilitas Kesehatan Tingkat

www.peraturan.go.id



s 2022, No.315

Pertama Milik Pemerintah Daerah (Lembaran Negara
Republik Indonesia Tahun 2021 nomor 125);

7. Peraturan Presiden Nomor 82 Tahun 2018 tentang
Jaminan Kesehatan (Lembaran Negara Republik
Indonesia Tahun 2018 Nomor 165) sebagaimana telah
beberapa kali diubah terakhir dengan Peraturan
Presiden Nomor 64 Tahun 2020 tentang Perubahan
Kedua atas Peraturan Presiden Nomor 82 Tahun 2018
tentang Jaminan Kesehatan (Lembaran Negara
Republik Indonesia Tahun 2020 Nomor 130);

8 Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 6 Tahun 2022
tentang Penggunaan Jasa Pelayanan Kesehatan dan
Dukungan Biaya Operasional Pelayanan Kesehatan
dalam Pemanfaatan Dana Kapitasi Jaminan
Kesehatan Nasional pada Fasilitas Kesehatan Tingkat
Pertama Milik Pemerintah Daerah (Berita Negara
Republik Indonesia Tahun 2022 Nomor 315);

MEMUTUSKAN :
Menetapkan : KEPUTUSAN BUPATI/WALIKOTA .... (nama kabupaten/
kota) TENTANG BESARAN ALOKASI DANA KAPITASI
JAMINAN KESEHATAN NASIONAL PADA PUSKESMAS.

KESATU : Menetapkan besaran alokasi dana kapitasi untuk
pembayaran jasa pelayanan kesehatan pada puskesmas
kabupaten/kota (nama kabupaten/kota) sebesar ...% [...
persen).

KEDUA : Alokasi dana kapitasi untuk pembayaran dukungan biaya
operasional pelayanan kesehatan pada Puskesmas
Kabupaten/Kota ... (nama kabupaten/kota) ditetapkan

sebesar ...% (...persen).

www.peraturan.go.id



2022, No.315

KETIGA

-26-

: Keputusan bupati/walikota ini mulai berlaku pada tanggal

ditetapkan.

Ditetapkan di ...
pada tanggal ...
BUPATI/WALIKOTA ...

ttd.

(NAMA BUPATI/WALIKOTA)

www.peraturan.go.id



2022, No.315

_27-

14! €l 4 11 01 6 8 L 9 S L4 € (4 I
Jurynpuad
sexdies ure (2%)
[epo sdQ umBYyasay ueuelead sdo (%)
eflueppg | ¥ng [dHNG ®y 18q0 esep yng | jadsep
umeyasa)y
d.LMA
epow Jueieg eluejag [e1sog ON
BlIBN
eluepg uBuIwe 1seydey
uegeuINlag vredduaeluag | uejeejuewag
unye], | seundey VdTis uep uepeg ISBYOTY
iseydey BUR(] isejde)] uejeBjuUBIAg ISESTEIY isendey uep sendey
V4TS esIg ugrwLaUYg | urewILDUDg

(ueiodejaq ueing) wepnmiag,

unye,

210y /udnednqey uejeyasay seulq

isedey eue usiode|ad 1eULIOY

ISUIAOL] URIBYISIY Seul(

iseyidey eur(q uelodepd 1ewioy -

www.peraturan.go.id



-28-

2022, No.315

upnep uep ueydeinp yepl Jued efuwnpgas unye) iseyidey euep ydis yejwnl sng

1sawas Jngye eped 4134 1seidey Sutuaal 1p epeiaq Jued sendey euep esis yejumf sug

vueleseld uep vueles [epow Bfuvjaq Jrun uenal mes eped 1sendey euep userjuewad 1sesijeal ueduap 1suQq

‘(Buereq efuejaq ednuaq

Sue) efuure] uejeyasay ueuelejad [euoisesado ueSunynp ymun uemmul mes eped sejdey euep uejegjuewad sesyeas ueduap ISUQ
mexed siqey sipaw ueyeq uerjaquad ynjun uenmul mes eped sendey vuep uejeejuewad 1sesijeas ueduap suQg

uejeyasay Jefe uerpquad ymun uenmu) mes eped sejidey euep uejeejuewad 1sesijeas ueduap s

jeqo uerpquad ymun uemmu) mes eped sendey euep usjeejuewad 1sesijeal ueduap snqg

ueueiejad vsel uerefequad ymun uverwiun myes eped 1sendey euep useejuewad 1sesi[eal ueduap 1SN

eluwnppqas unye) isendey euep yd47Is Hep jeselaq Jued iseidey ueewauad 1suq

UB[NALI] IS BUIERSs URIBYasI) [e1sos ueuiwep eredduapiuag uepeq tep iseydey ueewtauad 1snQ

yeraeq ejeday uesmynday

ueduap rensas ueruN{Iaq unye) eped ueleyasay] ueuelejad jeuoiserado uedumnp yniun 1sejidey euep ueidequiad 1se)o[e aseiuastad 1suUQ
yeiaeq ereday

uesninday] ueduap reNsIs ureuNIaq unye; eped uvuelejad esel uverelfequiad ymun sendey euep ueldequiad 1swyoe aswuasiad 1SN
BpuIad I d L34 sureu 1suqg

JnIn Jowou 1sug

R4
R
Kq

1
01

v O N~ 0 O

€
T
1

‘ueis@duag ynfumag

www.peraturan.go.id



2022, No.315

-20-

NDIIAVs "D 1and

‘n

‘VISENOANI M 1TanddA
NVILVHASIN RIALNIN

lj- PLL Teor To= TooT e PLIAS A IWVISLRYYAINT
L AN 4L e * “a 00T L DI eSO -
0 ELD Y s T Y SOY FE WL TR IR ]
v.a-.ek«.I[iFn ¥ o b EC e 2]
L2 L =w wr Al PLAS I =T - e
[Czosss ze wr Hﬂa o £ 3 v 3
[Gea sxd ' wr 5% T 55T 3 o v
Tiv Eiw T 00 I v O ot oot G v
OEE TET T 33 ELd T - o0t 3 = -
[Oeoewti e SOt o = 0 v oot FE ™ o =
Wer SeC T 9 £ 3 3 oot &3 * T -
WY 55 =T Y Y ek Al PIVENNS TR S| 3
LI e 33 =T ¥ 3 BT 2 NViviasis S v & s
wEE teE T (3 3T on G Z Sat s VivHRENS EovY T o %
Eva ey —wh oY =8 & - a5y -7 e ivhness eqen Ve sl ) S
Ll idhl Gra . 5Y Ll Y =Y LOR ) -
ieioiET (73 Bt o = ® S5t 3 D T Lk 1) =
LELOLET L —ﬂﬂ o8 € - 20T L LRI MO YA B ”
[Zmcoiwt LT3 3 E 0 - 13 T e 3] -~
TEeE itEE SEL o= e ® 3 Sat 3 oW a V8 win) e
TERANEY £ oY = = =Y e v 23
TFir av 1 0 B — G = Dot 3 el men e vevees] -
NN 3 L s L3 WY s FETRSEEVEY L}
ITLAS L 2 oY =T oY TT O =T =
ALK
LiL WOk € 0% oot 3 Tt Dot 3 Teamiel Lwrrw il .
PR s Y S ¥ L L e P——g—
I = Y =T i3 L] L (d D TNTe] -
TISv Rt E ERL C13 3 3 I £33 3 RN T ¥
A8 CEeE -wr ot ok - & 29T . WARAWA RlNSS -
TTec T E | 2R3 oot ot 33 T 5ot G [T ver=T v
(mx) y ey d ®m | tem g wm tov) p L 4 o) w y Ll - - ™ ) ey A -
asa " R e e S aleyepusy - widan |(unye, - ey
e arwwnimsaina | ns weLtsa e VEIVNSLNIOE | VSV | wrEes VOVNIL SN VMV DS VINYN| CeN
NIOd vsvw
VNP DIC O/ SARIN T - SVONL AVNINVU/NYIVE Y NY IOV I
MSLCMVUIVA YIVAIN NVYSNLNGIN IVNSIS NYNVYAYIIG VSV ISy N0y

000 99 U9 du - ISTLIEYN TTLOL
g ad vl sad OO0 ¥ IRTAIMTN NTU TR IN

WNTNO L7 ITMT DA H TN

(O0COSTAQSTOOOT YAUISIA ONYUO LLY T - WAGISIA HYIWNNT
DETWNTHOS SYWSINSNG

isendey eue Uep Jaqunsiag Jusd usuelejad esep ueduniiylad isenuns yoiuo) H{

www.peraturan.go.id



