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Pemerintah Kab. Pesisir Selatan / Dinas Kesehatan

Rekomendasi | zin Praktek Mendirikan Klinik
No. SK : 445/145/K pts/DINK ES/2024

Per syar atan
1. Surat permohonan
. Foto copy akta pendirian PT/CV
. Foto copy kepemilikan tanah/surat kontrak

2
3
4. Dokumen SPPL untuk klinik rawat jalan UKL-UPL untuk klinik rawat inap
5. Profil Klinik yang akan didirikan

6

. Persyaratan lainnya sesuai peraturan daerah setempat

Sistem, M ekanisme dan Prosedur

1. Pemohon mengajukan persyaratan

Petugas front office menerima berkas

Verifikasi berkas oleh Kepala Seksi dan Kepala Bidang
Rekomendasi SIP/SIK oleh tim teknis

Pencetakan rekomendasi izin (back office)

Verifikasi izin

Penandatanganan rekomendasi izin oleh Kepala Dinas
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Penyerahan rekomendasi ke tenaga kesehatan

Waktu Penyelesaian

15 Hari
Senin s/d Kamis (08.00 -16.00 WIB)
Jumat (08.30 - 16.30 WIB)

Sabtu, Minggu dan Hari Besar Nasional (libur)

Biaya/ Tarif

Informasi pelayanan publik ini diambil dari sippn.menpan.go.id pada Rabu, 12 Feb 2025 pukul 04:52. Klik di sini untuk melihat halaman asli.
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Pemerintah Kab. Pesisir Selatan / Dinas Kesehatan
Tidak dipungut biaya

Produk Pelayanan

1. Pengusulan Rekomendasi Izin Mendirikan Klinik

Pengaduan Layanan

Kotak pengaduan dan kontak person
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