PEMERINTAH KOTA SAMARINDA
DINAS KESEHATAN
UPTD. PUSKESMAS SAMARINDA KOTA

JI.Bhayangkara No.04 Samarinda 75121
Telepon (0541) 7809722 Email : puskesmassamkot@mail.com

SURAT KEPUTUSAN
KEPALA UPTD. PUSKESMAS SAMARINDA KOTA KOTA SAMARINDA
NOMOR : 188.4/ 002 /100.02.026/2024

TENTANG
PENETAPAN STANDAR PELAYANAN UPTD PUSKESMAS SAMARINDA KOTA

KEPALA UPTD. PUSKESMAS SAMARINDA KOTA,

Menimbang . a. bahwa Puskesmas merupakan sarana pelayanan kesehatan
strata pertama yang bertanggung jawab menyelenggarakan
upaya kesehatan perorangan dan upaya kesehatan masyarakat
di wilayah kerjanya;

b. bahwa peningkatan mutu pelayanan kesehatan di Puskesmas
antara lain dilakukan dengan cara menetapkan standar
pelayanan terhadap layanan di Pelayanan di Puskesmas
Samarinda Kota;

c. bahwa sehubungan dengan hal-hal tersebut diatas diperlukan
Surat Keputusan Kepala Puskesmas Samarinda Kota tentang
Penetapan Standar Pelayanan UPTD Puskesmas Samarinda

Kota;

Mengingat : 1. Undang-Undang Republik Indonesia Nomor 43 tahun 1999
tentang pokok-pokok kepegawaian;

2. Undang-Undang Republik Indonesia Nomor 36 Tahun 2009
tentang Kesehatan;

3. Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia No. 44 tahun
2016, tentang Manajemen Pusat Kesehatan Masyarakat;

4. Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor 4
tahun 2019, tentang Standar Teknis Pemenuhan Mutu
Pelayanan Dasar Pada Standar Pelayanan Minimal Bidang
Kesehatan;

5. Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor 43

tahun 2019, tentang Pusat Kesehatan Masyarakat;


mailto:puskesmassamkot@gmail.com

Menetapkan

KESATU

6. Keputusan menteri Pendayagunaan Apatur Negara nomor
63/KEP/M.PAN/VI11/2003 tentang pedoman umum

penyelenggaraan pelayanan publik;

MEMUTUSKAN
KEPUTUSAN KEPALA PUSKESMAS TENTANG PENETAPAN
STANDAR PELAYANAN UPTD PUSKESMAS SAMARINDA KOTA.

Adapun Standar Pelayanan UPTD Puskesmas Samarinda Kota
yaitu :

Standar Pelayanan Loket Pendaftaran & Rekam Medis

Standar Pelayanan Tindakan Dan Gawat Darurat

Standar Pelayanan Pemeriksaan Umum

Standar Pelayanan Pemeriksaan Lansia

Standar Pelayanan Pemeriksaan Gigi Dan Mulut

Standar Pelayanan Skrining Infeksi

Standar Pelayanan Pemeriksaan Anak

Standar Pelayanan Imunisasi
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Standar Pelayanan Keluarga Berencana

10. Standar Pelayanan Kesehatan Ibu

11. Standar Pelayanan Konsultasi Gizi & Klinik Sanitasi
12.Standar Pelayanan Ims/Vct

13. Standar Pelayanan Tb-Dots

14.Standar Pelayanan Laboratorium

15. Standar Pelayanan Farmasi

16.Pelayanan Informasi Dan Pengaduan Pelanggan
17.Pelayanan Promosi Kesehatan

18. Standar Pelayanan Kier Kesehatan



KEDUA

Surat keputusan ini berlaku sejak tanggal ditetapkan dengan
ketentuan apabila dikemudian hari terdapat kekeliruan akan

diadakan perbaikan/perubahan sebagaimana mestinya.

Ditetapkan di : Samarinda
Pada tanggal : 08 Maret 2024

er an Aprian Noor
NIP. 1é8404022011011003




