
BUPATI KARIMUN
PROVINSI KEPULAUAN RIAU

PERATURAN BUPATI KARIMUN 
NOMOR 50 TAHUN 2020

TENTANG

PENGELOLAAN DAN PEMANFAATAN DANA KAPITASI 
DAN DANA NON KAPITASI JAMINAN KESEHATAN NASIONAL (JKN)

RSUD TANJUNG BATU KUNDUR KABUPATEN KARIMUN

DENGAN RAHMAT TUHAN YANG MAHA ESA 

BUPATI KARIMUN,

M enim bang : a. bahw a dalam  rangka  tertib  adm in istrasi pengelolaan
k euangan  daerah  terka it dengan  pem bayaran  d ana  
Ja m in a n  K esehatan  N asional (JKN) oleh B adan 
Penyelenggara Ja m in a n  Sosial K esehatan kepada 
R um ah Sakit U m um  D aerah  T anjung  B atu  K undur 
K abupaten  Karim un;

b. bahw a b e rd asa rk an  pertim bangan  sebagaim ana 
d im aksud  dalam  h u ru f  a, perlu  m enetapkan  P era tu ran  
B upati ten tang  Pengelolaan dan  Pem anfaatan  D ana 
Kapitasi dan  D ana Non K apitasi Ja m in a n  K esehatan 
Nasional (JKN) RSUD T anjung  B atu  K undur K abupaten 
Karim un;

M engingat : 1. U ndang-U ndang Nomor 53 T ahun  1999 ten tang
P em bentukan  K abupaten  Pelalaw an, K abupaten 
Rokan H ulu, K abupaten  Rokan Hilir, K abupaten  Siak, 
K abupaten  K arim un, K abupaten N atuna, K abupaten 
K uan tan  Singingi d an  Kota B atam  (Lem baran Negara 
R epublik Indonesia  T ah u n  1999 Nomor 181, 
T am bahan  Lem baran Negara Nomor 3902), yang telah 
d iubah  beberapa  kali te rak h ir dengan U ndang-U ndang 
Nomor 34 T ahun  2008 ten tan g  P erubahan  Ketiga a ta s  
U ndang-U ndang Nomor 53 T ahun  1999 ten tang  
P em ben tukan  K abupaten  Pelalawan, K abupaten 
Rokan H ulu, K abupaten  Rokan Hilir, K abupaten  Siak, 
K abupaten  K arim un, K abupaten  N atuna, K abupaten 
K uan tan  Singingi d an  Kota B atam  (Lem baran Negara 
Republik Indonesia  T ah u n  2008 Nomor 107, 
T am bahan  Lem baran Negara Republik Indonesia 
Nomor 4880);

2. U ndang-U ndang Nomor 25 T ahun  2002 ten tang  
P em ben tukan  Provinsi K epulauan Riau (Lem baran 
Negara Republik Indonesia  T ahun  2002 Nomor 111, 
T am bahan  Lem baran Negara Republik Indonesia 
Nomor 4237);
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3. U ndang-U ndang Nomor 17 T ahun  2003 ten tang
K euangan Negara (Lem baran Negara Republik 
Indonesia T ahun  2003 Nomor 47, T am bahan
Lem baran Negara Republik Indonesia Nomor 4286);

4. U ndang-U ndang Nomor 1 T ahun  2004 ten tang
P erb en d ah araan  Negara (Lem baran Negara Republik 
Indonesia T ah u n  2004 Nomor 5, T am bahan  Lem baran 
Negara Republik Indonesia Nomor 4355);

5. U ndang-U ndang Nomor 15 T ahun  2004 ten tang
Pem eriksaan  Pengelolaan dan  Tanggung Jaw ab  
K euangan Negara (Lem baran Negara Republik 
Indonesia  T ahun  2004 Nomor 66, T am bahan
Lem baran Negara Republik Indonesia  Nomor 4400);

6. U ndang-U ndang Nomor 29 T ahun  2004 ten tang
Praktik  K edokteran (Lem baran Negara Republik 
Indonesia  T ahun  2004 Nomor 116, T am bahan
Lem baran Negara Republik Indonesia  Nomor 4431);

7. U ndang-U ndang Nomor 33 T ah u n  2004 ten tang
Perim bangan K euangan A ntara Pem erin tah  P usat dan  
P em erin tahan  D aerah  (Lem baran Negara Republik 
Indonesia  T ahun  2004 Nomor 126, T am bahan  
Lem baran Negara R epublik Indonesia  Nomor 4438);

8. U ndang-U ndang Nomor 40 T ah u n  2004 ten tang
Sistem  Ja m in a n  Sosial Nasional (Lem baran Negara 
R epublik Indonesia  T ah u n  2004 Nomor 150, 
T am bahan  Lem baran Negara R epublik Indonesia
Nomor 4456);

9. U ndang-U ndang Nomor 36 T ahun  2009 ten tang
K esehatan  (Lem baran Negara R epublik Indonesia
T ahun  2009 Nomor 144, T am bahan  Lem baran Negara 
Republik Indonesia Nomor 5063);

10. U ndang-U ndang Nomor 44 T ahun  2009 ten tang  
R um ah Sakit (Lem baran Negara Republik Indonesia 
T ahun  2009 Nomor 153, T am bahan  Lem baran Negara 
R epublik Indonesia Nomor 5072);

11. U ndang-U ndang Nomor 24 T ah u n  2011 ten tang
B adan Penyelenggara Ja m in a n  Sosial (Lem baran
Negara R epublik Indonesia  T ahun  2011 Nomor 116, 
T am bahan  Lem baran Negara Republik Indonesia
Nomor 5256);

12. U ndang-U ndang Nomor 5 T ahun  2014 ten tang
A paratu r Sipil Negara (Lem baran Negara Republik 
Indonesia  T ahun  2014 Nomor 6, T am bahan  Lem baran 
Negara R epublik Indonesia  Nomor 5494);
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13. U ndang-U ndang Nomor 23 T ahun  2014 ten tang  
Pem erin tahan  D aerah  (Lem baran Negara Republik 
Indonesia T ahun  2014 Nomor 244, T am bahan  
Lem baran Negara R epublik Indonesia  Nomor 5587) 
sebagaim ana telah  d iu b ah  beberapa  kali te rakh ir 
dengan  U ndang-U ndang Nomor 9 T ahun  2015 ten tang  
P e ru b ah an  Kedua Atas U ndang-U ndang Nomor 23 
T ahun  2014 ten tan g  Pem erin tahan  D aerah  (Lem baran 
Negara Republik Indonesia  T ahun  2015 Nomor 58, 
T am bahan  Lem baran Negara Republik Indonesia 
Nomor 5679);

14. U ndang-U ndang Nomor 36 T ahun  2014 ten tang  
Tenaga K esehatan  (Lem baran Negara Republik 
Indonesia  T ahun  2014 Nomor 298, T am bahan  
L em baran Negara Republik Indonesia  Nomor 5607);

15. P e ra tu ran  Pem erin tah  Nomor 38 T ahun  2007 ten tang  
Pem bagian U rusan  P em erin tahan  a n ta ra  Pem erintah, 
Pem erin tah  D aerah  Propinsi dan  P em erin tah  D aerah 
K abupaten /K o ta  (Lem baran Negara Republik 
Indonesia  T ahun  2007 Nomor 82, T am bahan  
L em baran Negara Republik Indonesia  Nomor 4737);

16. P e ra tu ran  Pem erin tah  Nomor 71 T ahun  2010 ten tang  
S tan d ar A kuntansi Pem erin tahan  (Lem baran Negara 
R epublik Indonesia T ahun  2010 Nomor 123, 
T am bahan  L em baran Negara R epublik Indonesia 
Nomor 5165);

17. P e ra tu ran  Pem erin tah  Nomor 101 T ahun  2012 ten tang  
Penerim a B an tu an  Iu ran  Ja m in a n  K esehatan 
(Lem baran Negara Republik Indonesia  T ah u n  2012 
Nomor 264, T am bahan  L em baran Negara Republik 
Indonesia  Nomor 5372) sebagaim ana te lah  d iubah  
dengan P e ra tu ran  Pem erin tah  Nomor 76 T ahun  2015 
ten tang  P erubahan  Atas P e ra tu ran  Pem erin tah  Nomor 
101 T ahun  2012 ten tang  Penerim a B an tu an  Iu ran  
Ja m in a n  K esehatan  (Lem baran Negara Republik 
Indonesia T ahun  2015 Nomor 226, T am bahan  
Lem baran Negara R epublik Indonesia  Nomor 5746);

18. P e ra tu ran  Pem erin tah  Nomor 12 T ah u n  2019 ten tang  
Pengelolaan K euangan D aerah  (Lem baran Negara 
Republik Indonesia T ahun  2019 Nomor 42, T am bahan  
Lem baran Negara Republik Indonesia  Nomor 6322);

19. P e ra tu ran  Presiden Nomor 72 T ah u n  2012 ten tang  
Sistem  K esehatan  N asional (Lem baran Negara 
R epublik Indonesia  T ahun  2012 Nomor 193);

20. P e ra tu ran  Presiden Nomor 32 T ahun  2014 ten tang  
Pengelolaan dan  Pem anfaatan  D ana K apitasi Ja m in a n  
K esehatan  Nasional Pada Fasilitas K esehatan  T ingkat 
P ertam a Milik Pem erin tah  D aerah  (Lem baran Negara 
R epublik Indonesia  T ahun  2014 Nomor 81);
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21. P e ra tu ran  Presiden Nomor 82 T ah u n  2018 ten tang  
Ja m in a n  K esehatan  (Lem baran Negara Republik 
Indonesia  T ahun  2018 Nomor 165);

22. P e ra tu ran  M enteri D alam  Negeri Nomor 13 
T ah u n  2006 ten tang  Pedom an Pengelolaan K euangan 
D aerah  sebagaim ana te lah  d iu b ah  beberapa  kali 
te rak h ir dengan  P e ra tu ran  M enteri D alam  Negeri 
Nomor 21 T ah u n  2011 ten tan g  P erubahan  K edua Atas 
P e ra tu ran  M enteri D alam  Negeri Nomor 13 T ahun  
2006 ten tang  Pedom an Pengelolaan K euangan D aerah 
(Berita Negara R epublik Indonesia T ah u n  2011 
Nomor 310);

23. P e ra tu ran  M enteri K esehatan
Nomor 1 4 3 8 /M e n k es /P e r/IX /2010 ten tang  S tan d ar 
Pelayanan K edokteran (Berita Negara Republik 
Indonesia T ahun  2010 Nomor 464);

24. P e ra tu ran  M enteri K esehatan
Nomor 2 0 5 2 /M e n k e s /P e r /X /2 0 1 1 ten tang  Izin 
P raktik  d an  P e laksanaan  P rak tik  K edokteran (Berita 
Negara R epublik Indonesia  T ahun  2011 Nomor 671);

25. P e ra tu ran  M enteri K esehatan  Nomor 71 T ahun  2013 
ten tang  Pelayanan K esehatan  Pada Ja m in a n  
K esehatan  N asional (Berita Negara R epublik Indonesia 
T ah u n  2013 Nomor 1400) sebagaim ana telah  d iubah  
dengan  P e ra tu ran  M enteri K esehatan  Nomor 99 T ahun  
2015 ten tan g  P e ru b ah an  Atas P e ra tu ran  M enteri 
K esehatan  Nomor 71 T ahun  2013 ten tang  Pelayanan 
K esehatan  Pada Ja m in a n  K esehatan  Nasional (Berita 
Negara Republik Indonesia  T ah u n  2015 Nomor 15);

26. P e ra tu ran  M enteri K esehatan  Nomor 24 T ah u n  2014 
ten tang  R um ah Sakit Kelas D P ra tam a (Berita Negara 
Republik Indonesia  T ahun  2014 Nomor 751);

27. P e ra tu ran  M enteri K esehatan  Nomor 28 T ahun  2014 
ten tang  Pedom an P elaksanaan  Program  Ja m in a n  
K esehatan  Nasional (Berita Negara R epublik Indonesia  
T ah u n  2014 Nomor 874);

28. P e ra tu ran  M enteri K esehatan  Nomor 52 T ah u n  2016 
ten tang  S tan d ar Tarif Pelayanan K esehatan  Dalam  
Penyelenggaraan Program  Ja m in a n  K esehatan  (Berita 
Negara R epublik Indonesia  T ah u n  2016 Nomor 1601) 
sebagaim ana te lah  d iubah  beberapa  kali te rakh ir 
dengan  P e ra tu ran  M enteri K esehatan  Nomor 4 T ahun  
2017 ten tan g  P e ru b ah an  K edua A tas P era tu ran  
M enteri K esehatan  Nomor 52 T ah u n  2016 ten tang  
S ta n d ar Tarif Pelayanan K esehatan  Dalam  
Penyelenggaraan Program  Ja m in a n  K esehatan  (Berita 
Negara R epublik In sonesia  T ahun  2017 Nomor 143);
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M enetapkan

29. P era tu ran  M enteri K esehatan  Nomor 21 T ahun  2016 
ten tang  P enggunaan  D ana K apitasi Ja m in a n  
K esehatan  Nasional U ntuk  J a s a  Pelayanan K esehatan 
dan  D ukungan  Biaya O perasional pada  Fasilitas 
K esehatan  T ingkat P ertam a Milik Pem erin tah  D aerah 
(Berita Negara R epublik Indonesia T ahun  2016 
Nomor 761);

30. P era tu ran  M enteri K esehatan  Nomor 3 T ahun  2020 
ten tang  Klasifikasi dan  Perizinan R um ah Sakit (Berita 
Negara Republik Indonesia T ahun  2020 Nomor 21);

31. K epu tusan  M enteri K esehatan
Nomor 1 3 3 3 /M e n k es /S K /X II/1999 ten tang  S tan d ar 
Pelayanan R um ah Sakit;

32. K epu tusan  M enteri K esehatan
Nomor 1 2 9 /M en k es /S K /II/2 0 0 8  ten tang  S tan d ar 
Pelayanan M inimal R um ah Sakit;

33. P e ra tu ran  D aerah  K abupaten  K arim un Nomor 7
T ahun  2016 ten tang  P em ben tukan  dan  S u su n an  
Perangkat D aerah  (Lem baran D aerah K abupaten
K arim un T ahun  2016 Nomor 7, T am bahan
Lem baran D aerah K abupaten  K arim un Nomor 3);

MEMUTUSKAN :

: PERATURAN BUPATI TENTANG PENGELOLAAN DAN
PEMANFAATAN DANA KAPITASI DAN DANA NON
KAPITASI JAMINAN KESEHATAN NASIONAL (JKN) RSUD 
TANJUNG BATU KUNDUR KABUPATEN KARIMUN.

BAB I
KETENTUAN UMUM 

Pasal 1

Dalam  P era tu ran  B upati ini yang d im aksud  dengan  :
1. D aerah ad a lah  K abupaten  Karim un.
2. Pem erin tahan  D aerah  ada lah  penyelenggaraan u ru sa n  

pem erin tah  oleh Pem erin tah  D aerah dan  Dewan 
Perw akilan R akyat D aerah  m en u ru t a sa s  otonom i dan  
Tugas P em ban tuan  dengan p rinsip  otonom i seluas- 
luasnya  dalam  sistem  dan  p rinsip  Negara K esatuan 
Republik Indonesia sebagaim ana d im aksud  dalam  
U ndang-U ndang D asar Negara Republik Indonesia T ahun  
1945.

3. Pem erintah D aerah da lah  Pem erintah D aerah K abupaten 
K arim un.

4. B upati ada lah  B upati Karim un.
5. D inas K esehatan ada lah  D inas K esehatan K abupaten 

Karim un.
6. R um ah Sakit adalah  R um ah Sakit U m um  D aerah (RSUD) 

T anjung  B atu  K undur Kelas D P ra tam a milik Pem erintah 
K abupaten  Karim un.

7. D irek tur adalah  D irek tur RSUD T anjung  B atu  K undur.
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8. Tenaga m edis ad a lah  dokter, dok ter gigi, dokter spesialis, 
d an  dokter gigi spesialis di R um ah Sakit.

9. Pelayanan Medis Spesialistik  D asar ada lah  pelayanan  
m edis spesialis penyakit dalam , keb idanan  dan  
k an d u n g an , k eseh a tan  anak , dan  bedah  um um .

10. B en d ah ara  Um um  D aerah  yang se lan ju tnya  d isingkat 
BUD adalah  Pejabat yang diberi tugas u n tu k  
m elak san ak an  fungsi B endahara  Um um  D aerah.

11. R encana Kerja dan  Anggaran SKPD yang se lan ju tnya  
d isingkat RKA-SKPD adalah  dokum en peren can aan  dan  
penganggaran  yang berisi ren can a  p en d ap a tan  dan  
ren can a  belan ja  program  d an  kegiatan SKPD sebagai 
d a sa r  p en y u su n an  APBD.

12. D okum en P elaksanaan  Anggaran SKPD yang se lan ju tnya  
d isingkat DPA-SKPD adalah  dokum en  yang memuat. 
p en d ap a tan  dan  belanja yang d igunakan  sebagai d a sa r 
pe lak san aan  anggaran  oleh pengguna anggaran .

13. Pejabat P e n a ta u sa h aa n  K euangan SKPD yang se lan ju tnya  
d isingkat PPK-SKPD adalah  pejabat yang m elaksanakan  
fungsi ta ta  u sa h a  keuangan  p ada  SKPD.

14. B endahara  D ana JKN p ada  R um ah Sakit adalah  pegawai 
negeri sipil yang d itu n ju k  u n tu k  m en ja lankan  fungsi 
m enerim a, m enyim pan, m em bayarkan , m en a tau sah ak an , 
dan  m em pertanggungjaw abkan  d a n a  JKN.

15. Pasien ada lah  setiap  o rang  yang m elakukan  konsu ltasi 
m asa lah  k eseh a tan  u n tu k  m em peroleh pelayanan  
k eseh a tan  yang d iperlukan  baik  secara  langsung  m au p u n  
tidak  langsung  kepada  tenaga  keseha tan .

16. Tenaga K esehatan  ada lah  setiap  orang yang m engabdikan 
diri dalam  bidang k eseh a tan  se rta  memiliki p engetahuan  
d a n /a ta u  keteram pilan  m elalui pendid ikan  di b idang 
k eseh a tan  yang u n tu k  jen is  te r ten tu  m em erlukan 
kew enangan u n tu k  m ela lukan  upaya  keseha tan .

17. T enaga Non K esehatan  ada lah  tenaga -  tenaga  selain 
tenaga  m edis a ta u  tenaga k eseh a tan  lainnya yang bekerja 
di R um ah Sakit.

18. K onsultasi Medis ad a lah  ja s a  yang d iberikan  oleh tenaga 
m edis dalam  m em berikan  pelayanan  d an  a ta u  
k em u d ah an  kepada  penderita  dalam  rangka 
pem erik saan /observasi, d iagnosis, pengobatan , 
rehab ilitasi m edik d an  a ta u  pelayanan  k eseh a tan  lainnya.

19. Pelayanan persa linan  adalah  pertolongan yang diberikan 
oleh seseorang  yang telah  m engikuti pendidikan 
keb idanan  dalam  proses pengeluaran  hasil konsepsi 
(janin dan  plasenta) yang d ap a t h idup  ke du n ia  lu a r dari 
rah im  m elalui ja lan  lah ir a ta u  ja la n  lain.

20. T indakan  keb idanan  ada lah  su a tu  c a ra /te k n ik  yang 
d ilakukan  oleh seseorang  yang telah  m engikuti pendid ikan  
keb idanan  p ad a  k a su s -k a su s  obste tri d an  ginekologi.

21. J a s a  Pelayanan adalah  im balan  yang d iterim a oleh 
p e laksana  pelayanan  a ta s  ja s a  yang d iberikan  kepada 
pasien  dalam  rangka  observasi, d iagnosa, pengobatan , 
konsu ltasi, visite, tindakan , rehab ilitasi m edis d a n /a ta u  
pelayanan  lainnya.
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22. O bat-obatan  ad a lah  sed iaan  farm asi yang d ap a t 
d isun tikkan , dioleskan, d ih isap , d a n /a ta u  d im inum kan  
yang d ikonsum si secara  langsung  oleh pasien  dalam  
proses pengobatannya.

23. B ahan  H abis Pakai ad a lah  b ah an  kimia, reagensia, b ah an  
laboratorium , b ah an  radiologi, dan  b ah an  hab is  pakai 
lainnya yang d igunakan  secara  langsung  d a n /a ta u  tidak 
langsung  dalam  rangka  observasi, diagnosis, tindakan , 
pengobatan , peraw atan , rehab ilitasi m edik, dan  
pelayanan  k eseh a tan  lainnya.

24. Ja m in a n  K esehatan  ada lah  jam in an  be ru p a  perlindungan  
k eseh a tan  agar peserta  m em peroleh m anfaat 
pem eliharaan  k eseh a tan  dan  perlindungan  dalam  
m em enuhi k e b u tu h a n  d a sa r  k eseh a tan  yang diberikan 
kepada  setiap  orang  yang telah  m em bayar iu ran  a ta u  
iu ran n y a  d ibayar oleh Pem erin tah  P u sa t a tu  Pem erintah 
Dae rah .

25. B adan Penyelenggara Ja m in a n  Sosial K esehatan  yang 
se lan ju tnya  d isingkat BPJS K esehatan  ada lah  badan  
h u k u m  yang d iben tuk  u n tu k  m enyelenggarakan program  
Ja m in a n  K esehatan.

26. Peserta  ada lah  setiap  orang, te rm asu k  orang asing  yang 
bekerja  paling singkat 6 (enam) bu lan  di Indonesia, yang 
telah  m em bayar Iu ran  Ja m in a n  K esehatan.

27. Iu ran  Ja m in a n  K esehatan  yang se lan ju tnya  d iseb u t iu ra  
ada lah  se jum lah  u an g  yang d ibayarkan  secara  te ra tu r  oleh 
peserta , pem beri kerja, d a n /a ta u  Pem erin tah  P u sa t a tu  
Pem erintah D aerah  u n tu k  program  Ja m in a n  K esehatan.

28. M anfaat ada lah  faedah jam in an  sosial yang m enjadi hak  
peserta  d a n /a ta u  anggota keluarganya.

29. Fasilitas K esehatan  ada lah  fasilitas pe layanan  k eseh a tan  
yang d igunakan  u n tu k  m enyelenggarakan upaya 
pelayanan  k eseh a tan  perorangan , baik  prom otif, preventif, 
k u ra tif  m au p u n  rehab ilita tif yang d ilakukan  oleh 
Pem erintah, Pem erin tah  D aerah, d a n /a ta u  m asyarakat.

30. Fasilitas K esehatan  T ingkat P ertam a yang se lan ju tnya  
d isingkat FKTP ada lah  fasilitas k eseh a tan  yang m elakukan  
pelayanan  k eseh a tan  perorangan  yang bersifat non 
spesia listik  u n tu k  keperluan  observasi, diagnosis, 
peraw atan , pengobatan , d a n /a ta u  pelayanan  k eseh a tan  
lainnya.

31. Pelayanan K esehatan  T ingkat P ertam a adalah  pelayanan  
k eseh a tan  pero rangan  yang bersifa t non spesialistik  
(primer) m eliputi pe layanan  raw at ja la n  dan  raw at inap.

32. Rawat Ja la n  T ingkat P ertam a ada lah  pelayanan  k eseh a tan  
perorangan  yang bersifa t non spesia listik  yang 
d ilak san ak an  p ada  fasilitas k eseh a tan  tingkat pertam a 
u n tu k  keperluan  observasi, diagnosis, pengobatan , 
d a /a ta u  pelayanan  k eseh a tan  lainnya.

33. Rawat Inap  T ingkat Pertam a ada lah  pelayanan  k eseh a tan  
pero rangan  yang bersifa t non spesilistik  dan  d ilak sanakan  
pada  fasilitas k eseh a tan  tingkat pe rtam a  u n tu k  keperluan  
observasi, peraw atan , diagnosis, pengobatan , d a n /a ta u  
pelayanan  m edis lainnya, d im ana  peserta  d a n /a ta u  
anggota keluarganya d iraw at inap  paling singkat 1 (satu) 
hari.
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34. Pelayanan K esehatan  R ujukan  T ingkat L anju tan  adalah  
up ay a  pelayanan  k eseh a tan  pero rangan  yang bersifat 
spesialistik  a ta u  su b  spesialistik  yang m eliputi raw at ja lan  
tingkat lan ju tan , raw at inap  tingkat lan ju tan , dan  raw at 
inap  di ru an g  peraw atan  k h u su s .

35. Pelayanan K esehatan  D aru ra t Medis ada lah  pelayanan  
k eseh a tan  yang h a ru s  d iberikan  secepatnya  u n tu k  
m encegah kem atian , k ep arah an  d a n /a ta u  kecacatan  
sesua i kem am puan  fasilitas keseha tan .

36. Alat k eseh a tan  ada lah  in s tru m en t, a p p a ra tu s , m esin, 
d a n /a ta u  im plant yang tidak  m engandung  obat yang 
d igunakan  u n tu k  m encegah, m endiagnosis, 
m enyem buhkan  dan  m eringankan  penyakit, m eraw at 
orang sakit se rta  m em ulihkan  k eseh a tan  p ada  m anusia  
d a n /a ta u  m em ben tuk  s tru k tu r  dan  m em perbaiki fungsi 
tu b u h .

37. Sistem  ru ju k an  ad a lah  penyelenggaraan pelayanan 
k eseh a tan  yang m en g a tu r pelim pahan  tugas dan  tanggung 
jaw ab  pelayanan  k eseh a tan  secara  tim bal balik  baik 
vertikal m au p u n  horizontal.

38. D ana kap itasi adalah  besaran  pem bayaran  per-bu lan  yang 
d ibayar d im uka  oleh BPJS K esehatan  kepada fasilitas 
k eseh a tan  tingkat pertam a b e rd asa rk an  ju m lah  peserta  
yang terd a fta r tan p a  m em perh itungkan  jen is  dan  jum lah  
pelayanan  k eseh a tan  yang diberikan.

39. D ana Non K apitasi ada lah  b esaran  pem bayaran  klaim  oleh 
BPJS K esehatan  kepada  fasilitas k eseh a tan  tingkat 
pertam a b e rd asa rk an  jen is  dan  ju m la h  pelayanan 
k eseh a tan  yang diberikan.

BAB II
MAKSUD DAN TUJUAN

Pasal 2

M aksud d an  tu ju a n  dari P e ra tu ran  B upati ini ada lah  m engatu r
Sistem  Pengelolaan dan  Pem anfaatan  D ana JKN di RSUD
T anjung  B atu  K undur K abupaten  Karim un.

BAB III
PELAYANAN KESEHATAN BAGI PESERTA

Bagian K esatu
U m um

Pasal 3

(1) Setiap peserta  be rhak  m em peroleh pelayanan  keseha tan  
yang m encakup  pelayanan  prom otif, preventif, kuratif, dan  
rehab ilita tif te rm asu k  pelayanan  obat dan  b ah an  m edis 
hab is pakai sesua i dengan k e b u tu h a n  m edis yang 
diperlukan.
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(2) Pelayanan K esehatan  bagi peserta  yang dijam in oleh BPJS 
K esehatan  terd iri a ta s  :
a. Pelayanan K esehatan  T ingkat Pertam a;
b. Pelayanan K esehatan R ujukan  T ingkat Lanjutan;
c. Pelayanan k eseh a tan  lain  yang d ite tapkan  oleh 

M enteri.

B agian Kedua
Prosedur Pelayanan K esehatan 

Pasal 4

(1) Pelayanan k eseh a tan  bagi peserta  d ilak sanakan  secara  
berjenjang sesua i k eb u tu h a n  m edis dim ulai dari Fasilitas 
K esehatan T ingkat Pertam a.

(2) Pelayanan K esehatan  T ingkat P ertam a bagi peserta  
d iselenggarakan  oleh Fasilitas K esehatan T ingkat Pertam a 
tem pat peserta  terdaftar.

(3) Dalam  k ead aan  te rten tu , k e ten tu an  sebagaim ana 
d im aksud  p ada  ayat (2) tidak  berlaku  bagi peserta  yang :
a. berada  di lu ar w ilayah Fasilitas K esehatan  T ingkat 

Pertam a tem pat peserta  terdaftar; a ta u
b. dalam  kead aan  k e d aru ra ta n  medis.

(4) Peserta  sebagaim ana d im aksud  p ada  ayat (2) d ap a t 
m em ilih Fasilitas K esehatan  T ingkat P ertam a selain 
Fasilitas K esehatan  T ingkat P ertam a tem pat peserta  
te rdafta r pertam a kali se telah  jan g k a  w aktu  3 (tiga) bu lan  
a ta u  lebih.

Pasal 5

(1) Dalam  hal p ese rta  m em erlukan  pelayanan  keseha tan  
ru ju k an  tingkat lan ju tan  a ta s  ind ikasi m edis, Fasilitas 
K esehatan  T ingkat P ertam a h a ru s  m eru juk  ke Fasilitas 
K esehatan  R ujukan  T ingkat L anju tan  terdekat sesuai 
dengan  sistem  ru ju k an  yang d ia tu r  dalam  k e ten tu an  
p e ra tu ran  perundang -undangan .

(2) T ata cara  ru ju k an  d ilak san ak an  sesua i k e ten tu an  
p e ra tu ran  p e ru ndang -undangan .

Bagian Ketiga
Pelayanan K esehatan  T ingkat Pertam a 

Pasal 6

Pelayanan K esehatan  T ingkat P ertam a m eru p ak an  pelayanan 
k eseh a tan  non spesia listik  yang m eliputi :
a. adm in istrasi pelayanan;
b. pelayanan  prom otif dan  preventif;
c. pem eriksaan , pengobatan , dan  konsu ltasi medis;
d. tindakan  m edis non spesialistik , baik operatif m au p u n  non 

operatif;
e. pelayanan  obat d an  b ah an  m edis hab is pakai;
f. pem eriksaan  penun jang  d iagnostik  laboratorium  tingkat 

p ra tam a; dan
g. raw at inap  tingkat pertam a sesua i indikasi medis.
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Pasal 7

Pelayanan K esehatan  T ingkat Pertam a sebagaim ana d im aksud
dalam  Pasal 6 u n tu k  pelayanan  m edis m encakup  :
a. k a su s  m edis yang d ap a t d iselesaikan  secara  tu n ta s  di 

pe layanan  k eseh a tan  tingkat pertam a;
b. k a su s  m edis yang m em b u tu h k an  penanganan  awal sebelum  

d ilakukan  ru jukan ;
c. k a su s  m edis ru ju k  balik;
d. pem eriksaan , pengobatan , dan  tindakan  pelayanan 

k eseh a tan  gigi tingkat pertam a;
e. pem eriksaan  ibu ham il, nifas, ibu m enyusu i, bayi dan  anak  

balita  oleh b idan  a ta u  dokter; dan
f. rehab ilitasi m edik dasar.

Pasal 8

Pelayanan Rawat Inap  T ingkat Pertam a sesua i dengan indikasi 
m edis sebagaim ana d im aksud  dalam  pasal 6 h u ru f  g 
m encakup  :
a. raw at inap  p ada  p en g o b a tan /p e raw a tan  k a su s  yang dapat 

d ise lesa ikan  secara  tu n ta s  di Pelayanan K esehatan  Tingkat 
Pertam a;

b. perto longan persa linan  pervaginam  b u k an  risiko tinggi;
c. perto longan persa linan  dengan kom plikasi d a n /a ta u  penyulit 

pervaginam  bagi P uskesm as PONED; dan
d. perto longan neonatal dengan  kom plikasi.

Bagian Keem pat
Pelayanan R um ah Sakit Kelas D P ratam a 

Pasal 9

(1) R um ah Sakit Kelas D P ra tam a d ap a t m enyelenggarakan :
a. pelayanan  m edik um um ;
b. pe layanan  gaw at d aru ra t;
c. pe layanan  keperaw atan;
d. pe layanan  laboratorium  pratam a;
e. pe layanan  radiologi; dan
f. pe layanan  farm asi.

(2) Selain pelayanan  m edik um um , R um ah Sakit Kelas D 
P ra tam a d ap a t m em berikan  pelayanan  m edik spesialistik  
dasar.

(3) Pelayanan m edik spesia listik  d a sa r sebagaim ana 
d im aksud  p ada  ayat (2) d ap a t d iberikan  oleh dokter 
spesialis, residen  tah ap  m andiri, a ta u  dokter dengan 
kew enangan tam b ah an  te rten tu  sesua i dengan k eb u tu h an  
pelayanan  m edik spesia listik  d a sa r  m eliputi :
a. pe layanan  keb idanan  dan  kandungan ;
b. pe layanan  k eseh a tan  anak;
c. pelayanan  penyakit dalam ; dan
d. pelayanan  bedah.
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Bagian Kelima
Pelayanan K esehatan  R ujukan  T ingkat L anju tan

Pasal 10

Pelayanan K esehatan  R u jukan  T ingkat L anju tan  m eliputi :
a. adm in istras i pelayanan;
b. pem eriksaan , pengobatan  dan  konsu ltasi spesialistik  oleh 

dokter spesia lis a ta u  su b  spesialis;
c. tindakan  m edis spesia listik  baik bedah m au p u n  non 

bedah sesua i dengan indikasi medis;
d. pelayanan  obat dan  b a h an  m edis hab is pakai;
e. pe layanan  penun jang  d iagnostik  lan ju tan  sesua i dengan 

indikasi medis;
f. rehab ilitasi medis;
g. pe layanan  darah ;
h. pelayanan  kedok teran  forensik klinik;
i. pe layanan  jen azah  p ada  pasien  yang m eninggal di 

Fasilitas K esehatan;
j. peraw atan  inap  non intensif, dan
k. peraw atan  inap  di ru an g  intensif.

Bagian Keenam
S u ra t R ujukan

Pasal 11

(1) K edaru ra tan  m edik tidak  m em b u tu h k an  su ra t ru jukan .
(2) S u ra t ru ju k an  d ib u tu h k a n  u n tu k  pertam a kali pengobatan  

ke Fasilitas K esehatan  T ingkat L anju tan , dan  se lan ju tnya  
selam a m asih  dalam  peraw atan  dan  belum  d iru ju k  balik 
ke Fasilitas K esehatan  T ingkat Pertam a tidak  d ib u tu h k an  
lagi su ra t ru ju k an . D okter yang m enangan i m em beri su ra t 
ke te rangan  m asih  dalam  peraw atan.

Bagian K etujuh 
L ayanan A m bulan

Pasal 12

(1) Pelayanan A m bulan m eru p ak an  pelayanan  tran sp o rta si 
pasien  ru ju k an  dengan kondisi te rten tu  a n ta r  Fasilitas 
K esehatan d iserta i dengan upaya  a ta u  kegiatan  m enjaga 
kestab ilan  kondisi pasien  u n tu k  kepentingan  keselam atan  
pasien.

(2) Pelayanan A m bulan han y a  dijam in bila ru ju k an  d ilakukan  
pada  Fasilitas K esehatan  yang bekerjasam a dengan  BPJS 
a ta u  pada  k a su s  gaw at d a ru ra t dari Fasilitas K esehatan 
yang tidak  bekerjasam a dengan BPJS K esehatan  dengan 
tu ju a n  penyelam atan  nyaw a pasien.

(3) Pelayanan am bu lan  d iberikan  pada  tran sp o rta s i d a ra t dan  
a ir bagi pasien  dengan kondisi te rten tu  a n ta r  fasilitas 
k eseh a tan  sesua i k e ten tu an  p e ra tu ran  perundang- 
undangan .
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(4) Penggantian biaya pelayanan  am bu lan  sesua i dengan 
s ta n d a r biaya am bu lan  yang d ite tapkan  oleh Pem erintah 
D aerah.

(5) Dalam  hal belum  te rd a p a t ta rif d a sa r  am bu lan  yang 
d ite tapkan  oleh Pem erin tah  D aerah, tarif d ite tapkan  
dengan  m engacu pada  s ta n d a r  biaya yang berlaku  pada  
daerah  dengan  karak teristik  geografis yang relatif sam a 
pada sa tu  wilayah.

(6) K etentuan m engenai p e rsy ara tan  dan  ta ta  cara  pem berian 
pelayanan  am bu lan  d ite tapkan  dengan p e ra tu ran  BPJS 
K esehatan.

BAB IV
PENGELOLAAN DANA KAPITASI DAN NON KAPITASI JKN

B agian K esatu 
Pem bayaran  D ana Kapitasi

Pasal 13

(1) BPJS K esehatan m engirim kan ju m lah  peserta  JKN 
terdafta r p ada  R um ah Sakit dalam  ben tu k  K eputusan  
Kepala BPJS K esehatan  kepada D irek tur dan  d item buskan  
kepada D inas K esehatan.

(2) K epu tusan  sebagaim ana d im aksud  pada ayat (1) 
d ikirim kan kepada  D irek tur setiap  bulan .

(3) BPJS K esehatan  m elakukan  pem bayaran  d a n a  kap itasi 
kepada  R um ah Sakit.

(4) Pem bayaran  d an a  kap itasi sebagaim ana d im aksud  pada 
ayat (3) d id asark an  pada  ju m lah  peserta  yang terdafta r di 
R um ah Sakit sesua i d a ta  dari BPJS K esehatan 
sebagaim ana d im aksud  pada ayat (1).

(5) D ana kap itasi sebagaim ana d im aksud  pada ayat (3) 
d ibayarkan  langsung  oleh BPJS K esehatan  kepada 
B endahara  D ana K apitasi JKN pada R um ah Sakit.

Bagian Kedua
Pem bayaran  D ana Non Kapitasi 

Pasal 14

(1) BPJS K esehatan  m elakukan  pem bayaran  D ana Non 
K apitasi JKN kepada R um ah Sakit.

(2) Pem bayaran  D ana Non K apitasi sebagaim ana d im aksud  
pada ayat (1) d id asark an  klaim  yang telah d ise tu ju i oleh 
BPJS K esehatan  a ta s  pelayanan  k eseh a tan  berupa  raw at 
inap  tingkat pertam a dan  pelayanan  keb idanan  dan  
neonatal.

(3) D ana Non K apitasi sebagaim ana d im aksud  p ada  ayat (1) 
d ibayarkan  langsung  oleh BPJS K esehatan  kepada 
B endahara  Penerim aan Pem ban tu  R um ah Sakit.
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Bagian Ketiga
Penganggaran  D ana Kapitasi 

Pasal 15

(1) D irek tur m enyam paikan  rencana  pen d ap a tan  dan  belanja 
d an a  kap itasi JKN ta h u n  berja lan  kepada Kepala D inas 
K esehatan.

(2) R encana pen d ap a tan  dan  belanja d a n a  kap itasi JKN 
sebagaim ana d im aksud  pada ayat (1) m engacu pada 
ju m lah  p eserta  yang terdafta r di R um ah Sakit dan  
besaran  kap itasi JKN, sesua i dengan p e ra tu ran  
perundang -undangan .

(3) R encana p en d ap a tan  dan  belanja d an a  kap itasi JKN 
sebagaim ana d im aksud  pada ayat (1) d ianggarkan  dalam  
RKA-SKPD D inas K esehatan.

Bagian K eem pat
Penganggaran  D ana Non Kapitasi 

Pasal 16

(1) D irek tur m eny u su n  rencana  p en d ap a tan  dan  belanja 
d an a  non kap itasi JKN ta h u n  berjalan.

(2) R encana p en d ap a tan  d an  belanja d an a  non kap itasi JKN 
sebagaim ana d im aksud  p ada  ayat (1) m engacu  pada  
perk iraan  ju m lah  klaim  yang ak an  d ibayarkan  oleh BPJS 
K esehatan a ta s  pelayanan  k eseh a tan  berupa  raw at inap 
tingkat pertam a dan  pelayanan  keb idanan  dan  neonatal.

(3) R encana p en d ap a tan  dan  belanja d an a  non kap itasi JKN 
sebagaim ana d im aksud  p ada  ayat (1) d ianggarkan  dalam  
RKA-SKPD D inas K esehatan.

Bagian Kelima
P elaksanaan  dan  P e n a ta u sa h aa n  D ana Kapitasi

Pasal 17

Kepala D inas K esehatan  m en y u su n  DPA-SKPD Pem anfaatan
D ana K apitasi R um ah Sakit b e rd asark an  P e ra tu ran  D aerah
ten tang  APBD ta h u n  anggaran  berkenaan  dan  P era tu ran  Bupati
ten tang  pen jabaran  ABPD ta h u n  anggaran  berkenaan .

Pasal 18

(1) B upati m enetapkan  B en d ah ara  D ana K apitasi JKN pada 
R um ah Sakit a ta s  u su l Kepala D inas K esehatan  m elalui 
PPKD.

(2) B endahara  D ana K apitasi JKN pada R um ah Sakit 
sebagaim ana d im aksud  p ada  ayat (1) m em buka Rekening 
D ana K apitasi JKN.

(3) Rekening D ana K apitasi JKN pada R um ah Sakit
sebagaim ana d im aksud  pada  ayat (2) d ite tapkan  oleh 
Bupati.

(4) Rekening D ana K apitasi JKN p ada  R um ah Sakit
sebagaim ana d im aksud  pada ayat (2) m erupakan  bagian 
dari Rekening BUD.
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(5) Rekening D ana K apitasi JKN sebagaim ana d im aksud  pada 
ayat (2) d isam paikan  oleh D irek tur kepada BPJS 
K esehatan.

Pasal 19

(1) Pem bayaran  d a n a  kap itasi dari BPJS K esehatan 
d ilakukan  m elalui Rekening D ana K apitasi JKN pada 
R um ah Sakit dan  d iaku i sebagai pendapatan .

(2) P endapatan  sebagaim ana d im aksud  pada ayat (1) 
d igunakan  langsung  u n tu k  pelayanan  k eseh a tan  peserta  
JKN p ada  R um ah Sakit.

(3) Dalam  hal p en d ap a tan  d an a  kap itasi tidak  d igunakan  
se lu ruhnya  pada  ta h u n  anggaran  berkenaan , dana  
kap itasi te rseb u t d igunakan  u n tu k  tah u n  anggaran  
berikutnya.

Pasal 20

(1) B endahara  D ana K apitasi JKN p ada  R um ah Sakit 
m en cata t d an  m enyam paikan  realisasi pen d ap a tan  dan  
belan ja  setiap  bu lan  kepada D irektur.

(2) D irek tur m enyam paikan  laporan  realisasi pendapa tan  dan  
belanja sebagaim ana d im aksud  pada ayat (1) kepada 
Kepala D inas K esehatan  dengan m elam pirkan su ra t 
p e rn y a taaan  tanggung  jaw ab.

(3) B erdasarkan  laporan  realisasi p en d ap a tan  dan  belanja 
sebagaim ana d im aksud  p ada  ayat (2), Kepala D inas 
K esehatan  m enyam paikan  S u ra t Perm in taan  Pengesahan 
P endapatan  dan  B elanja (SP3B) R um ah Sakit kepada 
PPKD.

(4) SP3B R um ah Sakit sebagaim ana d im aksud  pada ayat (3) 
te rm asu k  s isa  d an a  kap itasi yang belum  d igunakan  pada  
ta h u n  anggaran  berkenaan .

Pasal 21

(1) B erdasarkan  SP3B R um ah Sakit sebagaim ana d im aksud  
dalam  Pasal 20 ayat (3), PPKD selaku  BUD m enerb itkan  
S u ra t P engesahan  P endapatan  dan  Belanja (SP2B) R um ah 
Sakit.

(2) PPK-SKPD D inas K esehatan  dan  PPKD m elakukan  
p em b u k u an  a ta s  p en d ap a tan  dan  belan ja  R um ah Sakit 
b e rd asa rk an  SP2B.

Bagian Keenam
P elaksanaan  d an  P e n a ta u sa h aa n  D ana Non Kapitasi

Pasal 22

Kepala D inas K esehatan  m enyusun  DPA-SKPD Pem anfaatan
D ana Non K apitasi R um ah Sakit b e rd asa rk an  P era tu ran  D aerah
ten tang  APBD ta h u n  anggaran  berkenaan  dan  P era tu ran  Bupati
ten tang  pen jabaran  ABPD ta h u n  anggaran  berkenaan .
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Pasal 23

(1) B endahara  Penerim aan Pem ban tu  R um ah Sakit 
m em buka rekening D ana Non K apitasi JKN.

(2) D ana Non Kapitasi JKN d ibayarkan  langsung  oleh BPJS 
K esehatan m elalui rekening D ana Non K apitasi JKN 
sebagaim ana d im aksud  pada ayat (1).

(3) D ana Non Kapitasi JKN sebagaim ana d im aksud  pada ayat 
(2) yang telah  d iterim a oleh R um ah Sakit se lan ju tnya  
d ise to rkan  ke Kas D aerah  dan  d iaku i sebagai pendapatan .

(4) P endapatan  sebagaim ana d im aksud  pada ayat (3) d ap a t 
d igunakan  m elalui m ekanism e pengelolaan keuangan  
daerah  sesua i k e ten tu an  p e ra tu ran  perundang -undangan .

(5) Dalam  hal p en d ap a tan  d an a  non kap itasi tidak  d igunakan  
se lu ruhnya  p ad a  tah u n  anggaran  berkenaan , k h u su s  
d an a  non kap itasi yang d ialokasikan  u n tu k  ja sa  
pelayanan  d ap a t d ianggarkan  kem bali dan  d ibayarkan  
pada  ta h u n  anggaran  berikutnya.

Bagian K etujuh 
Per tanggungj aw aban

Pasal 24

(1) D irek tur bertanggung  jaw ab  secara  form al d an  m aterial 
a ta s  p en d ap a tan  dan  belan ja  d a n a  kap itasi JKN.

(2) P endapatan  dan  belan ja  sebagaim ana d im aksud  pada 
ayat (1) d isajikan  dalam  Laporan K euangan SKPD dan  
Laporan K euangan Pem erin tah  D aerah.

Bagian Kedelapan 
Pengaw asan

Pasal 25

(1) D irek tur berkew ajiban m elakukan  p en ca ta tan  dan  
pelaporan  hasil pe layanan  k eseh a tan  di R unah  Sakit 
kepada BPJS K esehatan  dan  d item buskan  kepada  D inas 
K esehatan dan  B adan P endapatan  D aerah K abupaten 
K arim un sesua i form at yang telah d iten tu k an  oleh BPJS 
K esehatan.

(2) Kepala D inas K esehatan  dan  D irek tur m elakukan  
pengaw asan secara  berjenjang te rh ad ap  penerim aan  dan  
pem anfaa tan  d a n a  kap itasi oleh B endahara  D ana Kapitasi 
JKN p ada  R um ah Sakit.

(3) A parat Pengaw asan In tern  Pem erintah K abupaten 
m elaksanakan  pengaw asan  fungsional te rh ad ap  
pengelolaan dan  pem anfaa tan  d an a  kap itasi sesua i 
k e ten tu an  yang berlaku.

(4) Pengaw asan secara  berjenjang sebagaim ana d im aksud  
pada ayat (2) d an  pengaw asan  fungsional oleh A parat 
Pengaw asan In tern  Pem erin tah  sebagaim ana d im aksud  
pada ayat (3) d ilak san ak an  u n tu k  m eyakinkan efektifitas, 
efisiensi, d an  ak u n tab ilita s  pengelolaan dan  pem anfaatan  
d an a  kapitasi.
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BAB V
PEMANFAATAN DANA

Bagian K esatu 
Um um

Pasal 26

(1) Tarif pe layanan  k eseh a tan  pada  R um ah Sakit m eliputi :
a. tarif kap itasi
b. tarif non kap itasi

(2) Tarif kap itasi sebagaim ana d im aksud  pada ayat (1) 
h u ru f  a  d iberlakukan  bagi pe laksanaan  pelayanan 
k eseh a tan  kom prehensif kepada  peserta  JKN berupa 
raw at ja la n  tingkat pertam a te rm asu k  pem eriksaan  
an ten a ta l care, post n a ta l care, dan  pelayanan  KB.

(3) Tarif non kap itasi sebagaim ana d im aksud  p ada  ayat (1) 
h u ru f  b m eru p ak an  nilai besaran  yang d ibayarkan  kepada 
R um ah Sakit a ta s  pe layanan  k eseh a tan  kepada peserta  
JKN beru p a  raw at inap  tingkat pertam a dan  pelayanan 
keb idanan  dan  neonatal.

(4) Tarif non  kap itasi u n tu k  pelayanan  keb idanan  dan  
neonatal sebagaim ana d im aksud  pada ayat (3) m eliputi :
a. persa linan  pervaginam  norm al;
b. p en an g an an  p e rd a rah an  p a sk a  keguguran , persa linan  

pervaginam  dengan tin d ak an  em ergensi dasar;
c. pe layanan  tindakan  p ask a  persa linan  (misal p lacen ta  

m anua l);
d. pelayanan  p ra  ru ju k an  p ada  kom plikasi keb idanan  dan  

neonatal;
e. p en an g an an  kom plikasi KB paska  persalinan .

Bagian Kedua 
P em anfaatan  D ana Kapitasi

Pasal 27

(1) D ana K apitasi yang d iterim a oleh R um ah Sakit dari B adan 
Penyelenggara Ja m in a n  Sosial K esehatan  d im anfaa tkan  
se lu ru h n y a  u n tu k  :
a. pem bayaran  ja sa  pelayanan  keseha tan ; dan
b. d u k u n g an  biaya operasional pelayanan  kesehatan .

(2) Alokasi u n tu k  pem bayaran  ja s a  pelayanan  keseha tan  
sebagaim ana d im aksud  p ada  ayat (1) h u ru f  a  u n tu k  
R um ah Sakit d ite tapkan  seku rang -ku rangnya  60% (enam  
pu luh  persen) dari penerim aan  D ana Kapitasi.

(3) Alokasi u n tu k  pem bayaran  d u k u n g an  biaya operasional 
pelayanan  k eseh a tan  sebagaim ana d im aksud  p ada  ayat (1) 
h u ru f  b d ite tapkan  sebesar selisih dari besar D ana 
K apitasi d ikurangi dengan besar alokasi u n tu k  
pem bayaran  ja s a  pe layanan  k eseh a tan  sebagaim ana 
d im aksud  p ada  ayat (2).

(4) B esaran  alokasi sebagaim ana d im aksud  pada ayat (2) dan  
ayat (3) d ite tapkan  se tiap  ta h u n  dengan  K epu tusan  B upati 
a ta s  u su la n  Kepala D inas K esehatan  dengan 
m em pertim bangkan  :
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a. tu n jan g an  yang telah  d iterim a dari Pem erin tah  D aerah;
b. kegiatan  operasional pe layanan  k eseh a tan  dalam  

rangka  m encapai target k inerja  di b idang pelayanan 
keseha tan ; dan

c. k eb u tu h a n  obat, a la t k eseha tan , d an  b a h an  m edis 
hab is pakai.

Bagian Ketiga
Pem anfaatan  D ana Non Kapitasi 

Pasal 28

(1) D ana Non K apitasi yang d iterim a oleh R um ah Sakit dari 
B adan Penyelenggara Ja m in a n  Sosial K esehatan 
d im anfaa tkan  se lu ru h n y a  u n tu k  :
a. pem bayaran  ja s a  pelayanan  keseha tan ; dan
b. d u k u n g an  biaya operasional pe layanan  kesehatan .

(2) Alokasi u n tu k  pem bayaran  ja s a  pelayanan  k eseh a tan  
sebagaim ana d im aksud  p ada  ayat (1) h u ru f  a  u n tu k  
R um ah Sakit d ite tapkan  sek u rang -ku rangnya  75% (tujuh 
p u lu h  lim a persen) dari penerim aan  D ana Non Kapitasi.

(3) Alokasi u n tu k  pem bayaran  d u k u n g an  biaya operasional 
pe layanan  k eseh a tan  sebagaim ana d im aksud  pada ayat (1) 
h u ru f  b d ite tapkan  sebesar selisih dari besar D ana Non 
K apitasi d ikurangi dengan  besar alokasi u n tu k  
pem bayaran  ja s a  pelayanan  k eseh a tan  sebagaim ana 
d im aksud  p ada  ayat (2).

(4) B esaran  alokasi sebagaim ana d im aksud  p ada  ayat (2) dan  
ayat (3) d ite tapkan  se tiap  ta h u n  dengan  K epu tusan  B upati 
a ta s  u su la n  Kepala D inas K esehatan  dengan 
m em pertim bangkan  :
a. tu n jan g an  yang telah  diterim a dari Pem erin tah  D aerah;
b. kegiatan  operasional pe layanan  k eseh a tan  dalam  

rangka  m encapai target k inerja di b idang pelayanan 
keseha tan ; dan

c. k e b u tu h a n  obat, a la t keseh a tan , dan  b ah an  m edis 
hab is  pakai.

Bagian K eem pat 
J a s a  Pelayanan K esehatan

Pasal 29

(1) Alokasi D ana K apitasi dan  D ana Non K apitasi u n tu k  
pem bayaran  ja s a  pelayanan  k eseh a tan  sebagaim ana 
d im aksud  dalam  Pasal 27 ayat (2) dan  Pasal 28 ayat (2) 
d im anfaa tkan  u n tu k  pem bayaran  ja s a  pelayanan 
k eseh a tan  bagi tenaga k eseh a tan  dan  tenaga non 
k eseh a tan  yang m elakukan  pelayanan  di R um ah Sakit.

(2) Tenaga k eseh a tan  d an  tenaga non k eseh a tan  sebagaim ana 
d im aksud  p ada  ayat (1) m eliputi Pegawai Negeri Sipil, 
Pegawai Pem erin tah  dengan Perjanjian Kerja, Pegawai 
T idak Tetap, Tenaga K ontrak, dan  T enaga Lokal yang 
d ite tapkan  sesua i dengan k e ten tu an  p e ra tu ran  
p e ru n dang -undangan .
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(3) Pem bagian ja s a  pelayanan  k eseh a tan  kepada tenaga 
k eseh a tan  dan  tenaga  non k eseh a tan  sebagaim ana 
d im aksud  pada ayat (1) d ite tapkan  dengan 
m em pertim bangkan variabel :
a. jen is  ke tenagaan  d a n /a ta u  jab a tan ; dan
b. kehadiran .

(4) Variabel jen is  ke tenagaan  d a n /a ta u  ja b a ta n  sebagaim ana 
d im aksud  pada ayat (2) h u ru f  a, dinilai sebagai be riku t :
a. tenaga  dokter spesialis, diberi nilai 200;
b. tenaga  d o k te r/d o k te r gigi, diberi nilai 150;
c. tenaga  apoteker a ta u  tenaga  profesi keperaw atan  (Ners) 

a ta u  tenaga k eseh a tan  paling rendah  S2, diberi nilai 
100;

d. tenaga k eseh a tan  paling ren d ah  S 1 /D 4 , diberi nilai 80;
e. tenaga k eseh a tan  D3, diberi nilai 60;
f. tenaga  non k eseh a tan  paling rendah  D3, a ta u  asisten  

tenaga k eseha tan , diberi nilai 50; dan
g. tenaga non k eseh a tan  di baw ah D3, diberi nilai 25.

(5) Tenaga sebagaim ana d im aksud  pada ayat (4) yang 
m erangkap  tugas adm in istrasi, diberi nilai sebagai 
beriku t :
a. tam b ah an  nilai 150 (seratus lim a puluh), u n tu k  tenaga 

yang m erangkap  tugas sebagai D irektur;
b. tam b ah an  nilai 100 (seratus), u n tu k  tenaga  yang 

m erangkap  tugas sebagai Kepala Sub Bagian T ata 
U saha a ta u  Kepala Seksi;

c. tam b ah an  nilai 50 (lima puluh), u n tu k  tenaga yang 
m erangkap  tugas sebagai b en d ah a ra  D ana Kapitasi 
JK N ;d an

d. tam b ah an  nilai 30 (tiga puluh), u n tu k  tenaga  yang 
m erangkap  tugas sebagai Kepala Instalasi.

(6) Tenaga sebagaim ana d im aksud  p ada  ayat (4) yang 
m erangkap  tugas sebagai K oordinator a ta u  Kepala 
R uangan  a ta u  yang se ta ra , diberi tam b ah an  nilai 10 
(sepuluh).

(7) Setiap tenaga sebagaim ana d im aksud  pada ayat (4) yang 
memiliki m asa  kerja :
a. 5 (lima) ta h u n  sam pai dengan 10 (sepuluh) tah u n , 

diberi tam b ah an  nilai 5 (lima);
b. 11 (sebelas) ta h u n  sam pai dengan 15 (lima belas) 

ta h u n , diberi tam b ah an  nilai 10 (sepuluh);
c. 16 (enam belas) ta h u n  sam pai dengan  20 (dua puluh) 

tah u n , diberi tam b ah an  nilai 15 (lima belas);
d. 21 (dua pu luh  satu) ta h u n  sam pai dengan  25 (dua 

pu luh  lima) ta h u n , diberi tam b ah an  nilai 20 (dua 
puluh); dan

e. lebih dari 25 (dua pu luh  lima) ta h u n , diberi tam b ah an  
nilai 25 (dua p u lu h  lima).

(8) Variabel kehad iran  sebagaim ana d im aksud  pada ayat (3) 
h u ru f  b dinilai sebagai beriku t :
a. h ad ir setiap  hari kerja, diberi nilai 1 (satu) poin per 

hari; dan
b. te rlam bat had ir a ta u  pu lang  sebelum  w aktunya yang 

d iakum ulasi sam pai dengan 7 (tujuh) jam , dikurangi 
1 (satu) poin.
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(9) K etidakhadiran ak iba t sak it d a n /a ta u  penugasan  
ked inasan  oleh pejabat yang berw enang paling banyak  
3 (tiga) hari kerja  te tap  d iberikan  nilai sebagaim ana 
d im aksud  pada ayat (8) h u ru f  a.

(10) Ju m la h  ja s a  pelayanan  yang d iterim a oleh m asing-m asing  
tenaga k eseh a tan  d an  tenaga  non k eseh a tan  d ih itung  
dengan  m enggunakan  form ula sebagai be riku t :

P e r s e n ta s e  ( je n is  k e te n a g a a n  + m a s a  k e i ja  +
k e h a d i r a n  X  ra n g k a p  tu g a s )

T o ta l  ju m la h  s e lu r u h  p o in

x  J u m la h  d a n a  
j a s a  p e la y a n a n

Bagian Kelima
Biaya O perasional Pelayanan K esehatan 

Pasal 30

(1) Alokasi D ana K apitasi dan  D ana Non K apitasi u n tu k  
d u k u n g an  biaya operasional pelayanan  keseha tan  
sebagaim ana d im aksud  dalam  Pasal 27 ayat (3) dan  
Pasal 28 ayat (3) d im anfaa tkan  u n tu k  :
a. obat, a la t k eseha tan , dan  b ah an  m edis hab is pakai; 

dan
b. biaya operasional pe layanan  k eseh a tan  lainnya.

(2) D ukungan  biaya operasional pe layanan  k eseh a tan  lainnya 
sebagaim ana d im aksud  pada  ayat (1) h u ru f  b, m eliputi :
a. belan ja  barang  operasional, terdiri a ta s  :

1. pelayanan  k eseh a tan  dalam  gedung;
2. operasional dan  pem eliharaan  k en d araan  puskesm as 

keliling;
3. b ah an  cetak  a ta u  a la t tu lis  kantor;
4. adm in istrasi, koordinasi program , dan  sistem  

inform asi;
5. pen ingkatan  k ap asita s  sum ber daya m an u sia  

keseha tan ; d a n /a ta u
6. pem eliharaan  sa ra n a  d an  p rasa ran a .

b. belanja m odal u n tu k  sa ra n a  dan  p ra sa ra n a  yang 
pe lak san aan n y a  sesua i k e ten tu an  p e ra tu ran  
perundang -undangan .

(3) Pengadaan obat, a la t k eseh a tan , dan  b ah an  m edis hab is 
pakai, dan  pengadaan  b a ra n g /ja sa  yang terka it dengan 
d u k u n g an  biaya operasional pe layanan  k eseh a tan  lainnya 
d ap a t d ilakukan  oleh D inas K esehatan  sesua i dengan 
k e ten tu an  p e ra tu ran  p e ru n dang -undangan .

(4) Pengadaan sebagaim ana d im aksud  pada ayat (4) h a ru s  
m em pertim bangkan  ke tersed iaan  yang d ialokasikan  oleh 
Pem erintah d an  Pem erintah D aerah.

(5) Pengadaan obat sebagaim ana d im aksud  pada ayat (4) 
h a ru s  berpedom an p ada  form ularium  nasional.

(6) Dalam  hal obat yang d ib u tu h k an  tidak  te rcan tum  dalam  
form ularium  nasional sebagaim ana d im aksud  pada ayat
(5), d ap a t m enggunakan  obat lain te rm asu k  obat 
trad isional, obat herbal te rs ta n d a r  dan  fitofarm aka secara  
te rb a tas , dengan  p e rse tu ju an  Kepala D inas K esehatan.
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BAB VI
PEMANFAATAN SISA DANA KAPITASI DAN NON KAPITASI

Pasal 31

(1) P endapatan  D ana K apitasi yang tidak  d igunakan  
se lu ru h n y a  pada  ta h u n  anggaran  berkenaan , s isa  D ana 
K apitasi d im anfaa tkan  u n tu k  ta h u n  anggaran  berikutnya.

(2) Dalam  hal s isa  D ana Kapitasi sebagaim ana d im aksud  
pada ayat (1) berasa l dari d an a  d u k u n g an  biaya 
operasional pe layanan  k eseh a tan  m aka pem anfaatannya 
hanya d ap a t d igunakan  u n tu k  duku n g an  biaya 
operasional pelayanan  keseha tan .

(3) Dalam  hal s isa  D ana K apitasi sebagaim ana d im aksud  
pada ayat (1) berasa l dari d ana  ja sa  pelayanan  keseha tan  
m aka pem anfaa tannya  hanya  d ap a t d igunakan  u n tu k  ja sa  
pelayanan.

(4) P endapatan  d a n a  non kap itasi yang tidak  d igunakan  
se lu ru h n y a  p ada  ta h u n  anggaran  berkenaan , hanya d ana  
non kap itasi yang d ialokasikan  u n tu k  ja s a  pelayanan  yang 
d ap a t d ianggarkan kem bali dan  d ibayarkan  pada  tah u n  
anggaran  berikutnya.

Pasal 32

P em anfaatan  sisa  D ana K apitasi sebagaim ana d im aksud  dalam  
Pasal 31 h a ru s  d im asu k k an  dalam  rencana  pen d ap a tan  dan  
belanja D ana K apitasi JKN yang d ianggarkan  dalam  R encana 
Kerja dan  Anggaran D inas K esehatan  sesua i dengan  k e ten tu an  
p e ra tu ran  p e ru n dang -undangan .



BAB VII
KETENTUAN PENUTUP

Pasal 33

P era tu ran  B upati ini m ulai berlaku  p ada  tanggal d ite tapkan .

Agar se tiap  orang m engetahuinya, m em erin tahkan  
pengundangan  P era tu ran  B upati ini dengan penem patannya  
dalam  B erita D aerah K abupaten  Karim un.

i
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