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PERATURAN MENTER! KESEHATAN REP' BLIK INDONESIA 

NOMOR : 523/Men. Kes/Per/XI/1982 

TENT AN~ 

UPAYA PELAYANAN MEDI K SWASTA 

MENTER! KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA, 

a. bahwa untuk mencapai tujuan Si stem Kesehatan Nasional, diselenggara­
kan upaya kesehatan yang bersifat menyeluruh, terpadu, merata, dapat 
diterima serta terjangkau ol eh seluruh masyarakat dan dengan peran 
serta aktif masyarakat; 

b. bahwa peran serta masyarakat d1maksud dalam huruf (a) melalui upaya 
pelayanan medik swasta perlu dia tur, d1awas1, dibina dan dikembang­
kan; 

c. bahwa pengaturan, pengawasan, pemb1naan dan pengembangan dimaksud da­
lam huruf (b)~ adal ~h untuk melindungi masyarakat agar upaya pelayanan 
medi k swasta tidak m~rug1 kan dan a tau membahayakan masyarakat; 

d. ba hwa hal-hal tersebut daiam huruf (a), (b) dan (c) perlti ditetapkan 
oleh suatu Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia. 

1. Undang-undang No. 9. Tahun 1960 tentang Poko k-pokok Kesehatan (Lemba­
ran Negara Tahun 1960 No. 131 ~ Tambahan Lembaran Negara No. 2068); 

2. Undang-undang No . 6 Tahun 1963 tentang Tenaga Kesehat~n (Lembaran Ne­
gara Repub11k Indones1a Tahun 1963 No. 69, Tambahan Lembaran Negara 
Republik Indones ia No . 2576}; 

3. Undang-undang No. 3 Tahun 1966 tentang Kesehatan Jiwa {Lembaran Negara 
Republ ik. Indonesia Tahun 1966 No. 23, Tumbahan Lembaran Negara Repub-
1 ik Indonesia No. 2605); 

4. Undang-undang No. 5 Tahun 1974 tentang Pokok-pokok Pemerintahan di 
Daerah (Lembaran Negara Rep~blik Indonesia Tahun 1974 No. 38, Tambahan 
Lembaran Negara Republik Indonesia No. 3037); 

5. Peraturan Pemerintah Republ1k Indonesia No. 11 Tahun 1975 tentang Ke­
selamatan Kerja Terhadap Radiasi {lembaran Negara Republik Indonesia 
Tahun i975 No. 15, Tambahan Lembaran Negara Republik Indones1a No. 
305); 

6. Peraturan ••• t ••••• 
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.. 

Menetapkan 

6. P~raturan Pemerfr:tah Reput,lik In<fonesfa No . 12 ·i.~ hun ·1975 tentanq 

Izin Pe~ak~ ian Alat Si ndr-X s z~t P~~io~ ~t1f dan atau Sumher R0d i ~ s i 

Lainnya (lembaran Neqa ra kt~puh"l H: I r.do n,:.:~ia Tahun 107S ~lo . '16~ T.1n;·· 

bahan Lembaran Neqara Qeou~: l i l:. fod~rnesia No . 3052 ) ; 

7. Kf.:putvsan Presiden Repub"li k Indon1::~i 3 t!o. 41~ Ta t-rnn ·1974 tenta i.g Po·· 

kok-pokok Organisasi Departemen ; 

8. Keputusan Pr-es id&n Republi k Indo:K!s ·Ja !'lo . 45 lahl!n 1971! tenttinq ~'. u~ · 

sunan Organ i sas i Oepartemc~n; , 

9, Peraturan Mi:?nteri Keschat:rn Rl.?puhf'i 1' Indonesia No . '1-l/r1en. Ke$/h·!r/ 

II/1978 tentang Laborator ium Kl inH. ~wasti'l . 

M E M U T U S K A N 

PERATURAN MENTER! l<ESEHJ\TAN ~~EPUP.Lrn Ii'-IDONES IA TENTANG Uf\l\'1/ PEL/\VANAM 

MEDIK SWASTI'.. 

BAA I 

KETENTUMJ IJMUt1 

Pa sa 1 1 

Yang dimaksud dalam peraturan ini <lengan : 

a. Pelayanan M~dik ~ dalah Upi)ya relay;11vrn kec;ehc1 t an yonq Mel emha'"!n. Ler­

dasarkan funqsi sosi ~ l di bidanq !)elayanan keselmta.n r eror M1q?in b ·:1~! i 

individu dan keluar~~; 

b, Swasta adal~h masyarnkat yan0 t crorgan ·i<;ir •.b lam sua.tu Badnn Hukum 

yang memili ki dan rr.enye lenggarakan upny;1 pel ayanan t!1edi k Sf~s ua i ~~r .J ­

turan perundang-undancvrn van9 berlaku dcr. tidak tunduk kepnd:\ !.Jndan9-

undang Perbcndaharaan Indonesia; 

c. Fl,mgs i sosfo l ada hh upaya pel ayanan ke sehat;1 n yang men0utJr.nk..:m upi.1-

ya pelayanan baqi masyarakat, dan tidak mengambil keuntungan secara 

komersiel, tetapi lebih dititik beratkan kepada kemanusiaan; 

d. Rumah Saki t Umum adal ah tempa ~ pel ayanan ke~elmt~ n yang menyel enggr1 ra­

kan pela.vannn medikumum dan spesialis t ik, pelayanan penunjang medikg 

pelayanan instalasi dan pelayanan perawatan secara rawat j alan dan 

rawat tinggal; 

e. Rt.anah Sakit KhusijS adctlah tempat pel~yanan keseh~tan yang menyclengg~­
rakan pelaye.nan m?dik spesialistH; rawat jalan dan rawat tinq~a1 , 

unt~k satv biq~ng sp~sialistik; 

f. Kli'nik " . ' ...... . 
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f.;, Klinik Spesi alis ad-11ah teNpnt nebyamrn kesehritan yan~ menyr:l<:n~)-

. narakan satu atf\U ·1ebih j en is pe 1 <~YiVmn ;1ic•d ik spesinlist.ik dL! n 

atau pel~_vnnan jHHlUnjanq i'led ik~ dengan 'Jtt\U t.anM 1Jeluyan(ii1 instril~­

si 1 di samping pe·layanan p2rcF'!atan sccf!r.1 m w'jt j <"~lans dan bib D2r1u 

secarr.1 raw.:t ·t inwJa l seinm·J mr1J.:simum 48 ( em ~1 pt ;.1u luh delap.1 ~) .iw::~ 

g. Ruman Sa.kit Bersalin adal::th temrH1t r:•~ "laya nan kese!rntan yanq ~r1enyr:·lf'.fl~ ~ 

CJare\kan pelayarnrn kcsehatun ba~ri Hanita hamil, bersnl in d<'rn da·lam m;1 sc. 

nifas dan neonatus tanpfl pHny:i1it dahm mnsa 2 (duJ) rn i ng0u s .::s tdah 

lahir ; 

h. Klinik Bersalin ada1ah temr,nt r.>e layanirn kesehntrn yanu m1:nye1enggara~ 

kan pelayanan kesehatatl bi1(Ji wan·ita dalam keh21mi"lan , persalirnn d::ir: 

nifas da~ daont msmberikan tindakan obstetrik-qenekolo~ik rinqbn de 
ngc.n kef}iatan ra~mt Jflon d?tn ra~nt tingga1 yanr1 t i dak m~:!lebihi l}f:i 

(empat pu1uh delaprrn) j :un; 

i. Rumah Sakit Dersr:il"ir: adalah tempa t f>>:::fovanan k~s::::fHt-:'ln y,:; n9 

a-:1rt1k.:n pe1.:lyanan keseh.:' t1'1n bar:i v1a ni ti:i h.:,mn, bersnl in, 11if~s yan~; 

fi sfo1oJik maupun pa tologil: sert~i n f~onatus ivito1orii k yanq mer.ipunyr:d 

renanwiung Juw:ib i m~d ·i k seorirnq dokt er ah·l i kebidnrmn di'\n randun0;rn 

(obstetri k-qeneko lo qi k) sert:1 seoranq dokter an.1 k; 

j. Rumah Sukit l~anita adal ah t ernpc't pehyan;:in keseh:itr1n yan~ menye1cn9- . 
. '! 

~1arakan pelayC',nan keselv~t.-rn baqi wani t ;.l hmriii, bersa 1 in, ni fos yanq 1-~~ 
fisioloaH: serta nconl~ tus pi'.1to1oqik dan menangu ni semua aspek al;;.t r 

prcduksi pada w<:rnita dan memp1.1nyai pent1ngsung jawab medik seonni:: d .' 

tcr ::h l ·i kebidamw dan knndungan sert:; secrann dokter ar:L\I~ . 

k. Balai Penaobatirn/Po11klinik odalah tempc. t pelay;rnan kesehntan ynng 

memberi kan pel ayanan penqob~tan umum, gi gi, kesejahteraan i bu <km 

anak serta keluarga ber<mcana, r>encegahan penyaldt dan penyuluhan ' 

sehatan kepada masy~r~kat; 

1. Praktek Berkelompok a<if\lah tempat pelayanan kesehatan bers-a11m yang liie"· 

nyelenaqarakan pelayanan medik unur.i dan atau spesialistik dan pe1ayi'\~ 

nan r~wat secara preventifs promotif, kuratif di'\n rehabilitntif mda-
1ui kegiatan rawat jalan; :: 

m. Rekerja Penuh adalah beker.ia minimal tiaa puluh setenrrnh jam 1almn 

seming~u sebagai tena~a orqanik; 

n. Bertanaqungjawab penuh adalah bekerja dan berada di Sarana upaya pe­

layanan medik; 

n. Ker.a la ........... 
"·t;.).o 
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o. Kepala Kantor !·/il a.vah 
1

adalilh Kepi1l i'\ ' Kantor l~ i'l ay;'!h Oe1v1rtemen Kesehat C1n Re,. 
publik Indonesi a; 

p. Mentcri ;idal r1 h Ment 2ri Kesehatc1 n Rep1Jbli k Ir.doncsfo . 

II 

S/-\RAN!~ PEL/\Y/\NAN t1EDIK SH/\STA 

Pas '-"l l ') 

•·· 

SarnM pelayanan medik swasta terdiri da r ·i 

{l) a. Rumah , Sakit Umum; 
b. Rur.iah Snkit Khus us ; 
c. Klinik Spesial is ; 
d. Rumah Bersalin; 
e. Kl ini k Bersci 1 in ; 

f. Rumah Sakit Rersalin; 
g. Praktek Berkelompok; 
h. Balai Pen~obatan/Poloklinik. 

(2) Sarana yang rnengn,unakan alat sinur -X dan atau sumber radiasi lainny.'). . 

(3) Dan sarnna lainnya yang ditetapkan ol eh Menteri. 

SAR III 

PERSY /\R /\ 

Pasa 1 3 

(1) Penyelenq0araan Rumah Sakit Umurn, Rumah Sakit Khusus, Klinik Sresi n1is 9 

Klinik Bersalin, Rumah Sii kit Bersalin dan Praktek Berkelompok harus di pim­

pin oleh seoNng dokter yan11 bertan09unqJawan penuh. 

(2) Penyelengqaraan Rumah Bersalin dan Rn lai Pengobat :.rn/Pnl"iklinik harus di pi m­
pin seorang Bidan yang be.kerj~ penuh dan berada diba1<1ah penqawasan se11rang 
dokter. 

Pasal 4 

(1) Upaya pelayanan medik swasta yang menyelew1garaktJ.n kegiatan pel i\yunan med i k 

umurn dan spesialistik, harus menyediaknn seti ap cabana spesialisasi seoran0 
a tau l ebi h tenaga dokter umum dan a tau dokter spesia 1 is yang bertn ~'}gunqjawab 

penuh. 

(2) Rumah Bersal in harus menyediakan sekuran a-kuran9nya ·i (empat) tenaqa para 

medis perawatan/non perawatan yang bekel" ja penuh. 

(3) Jumlah ketenanaan pnda upaya pelayanan medik swasta harus disesunikn n dengan 

standadi sasi ketenagaan yang di tetapkan o 1 eh Menteri. 

Pasal 5. 

" . '., ... -. 
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Pasa 1 5 

Upaya pe1<1yanan medik s~·msta harus menyedi .:1kan s n r~nc. ban~Jtman~ reralatan dan p.-.3·-

1engkapnn SE!suai stand11rdisasi yan1 rlitetarkan oleh Menteri. 

Pa sci. 1 6 

(1) Pelayanan Kesehatan Swasta khususnya yij n9 di'leng!:api dengan sai~ana rawat t i ng­

gal harus menyediakan sekuran!]-kurangnya ~~5% (duapul uh 1 ima persen) da d pn:h 

jumlah tempat ti:1ur yang ada ba~ri p~l ayanan rawat t ingga1 penderita yana kur an::; 

dun tidnk mampu. 

(2) Kl inik Spesial is harus menyed i akan sekuran!'}-kurangnya 10 (sepuluh) tempat tidur 

dan sebanyak-banyaknya 25 (dua pu1uh 1ima) ter.ipat tidur untuk pelayanan ra\'Ja t 

ti ngga 1 dengan kegiatan ra1:;at tinf]qn ·1 yan~J ti dak mc1 ebi hi 43 ( emartpul ur1 del a­

pan) jam. 

Pasa 1 7. 

Upaya Pelayanan medik swasta yC\ nf1 men9gunakan '11at s·inar-X dan atau sumber radi :1si 

lainn.va harus memenuhi syarat-syarat mennenai import alat-alat radiologi kedokteran, 

sesuai dengan p~raturan perundan~-undangan yang berlaku. 

BAB IV 
P E R I J I N A N 

Pasa 1 8 

r (l) Untuk mendirikan dan menye·lenggurakan upaya nelayanan medik S\'laSta f1Jrus di pero-

1 eh ijin dari Menteri. 

(2) Ijin yang dim1.1 ksuct dahm nyat (1) hanya rl ttp1t diberikan kepnda per.10hon .wing ber - · ~· 

bentuk Badan Hukwn. 

Pasal 9 

·rat1 cara memp2roleh "i.jin pendirian dan penye1en19ar di.rn usahn pe1ayanan medi k S\·1ast~ 

ditetapkan oleh Menteri. 

Pasa l 10 

(1) Ijin y<rn0 diberik~n untuk upaya !)elayanan medik S\11asta berlaku salama 5 (lima) 
tahun. 

(2} Ijin yan(l diberikan untuk upaya r.•elay!lnan medik swasta yan~ mer.1i1iki d,J.n meng­

gunakan alat sinar-X dan atau sinar radiasi lainnya harus memenuhi syarat menge­
nai wewenang pemilikan dan pengaunaan alat sinar-X dan sumber radiasi lainnya, 
sesuai dengan peraturan perundang-undanqan yang berl aku. 

Bl\B V 

PENYEL Et1GG/\RAAN 

Pasnl 11 
Upnya pelayanan medik swasta didirikan dan diselencrnarakan t. tas dasar funqsi sosinl. 
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Pasnl 12 

llpay(l Peloyanan medik swasta, menyelcr:qqarnkan p2 l ayan~n me~.i'l k tanna dip-:wiaruhi 

o 1 eh pertimbangnn kea~vJmaan, kebangsaan, kesukuan, po 1 Hi k, kepartrli an a tau kedu·· 

dukan sosia1 seseorang. 

Pasa 1 13 

(1) Susunan organisas.i don tata kerja upaya pelay'rn~n medik swisto disesurdkan 

dan berpedoman pada standardisasi yang ditetapka n o1eh Menteri. 

(2) Pongaturan tentang rumah sakit S\<Jastn d"t2tapkan lepih la.njut dcngan k~pu­

tusan Menterd sebaga i pel aksanaan dari Peraturan Menteri -i ni . 

Pasal 14 

(1) Upaya pelay;rnan medik swasta menaadakan pencatatan rl,)n pelaporan sesuai denrian 

ketentuan peraturan perundang-undanaan ynng berlaku. 

(2) Upaya pelay-:lnan medik swasta diwa.jibkan memi1 ik i pencatntan medik sesuai dennar. 

ketentuan peraturan perundang-undanryan yang berlaku. 

(3) laporan berk~la dilaksanakan sesuai den1an ketentuan peraturan perundang -und~n~­

an yanq berl aku. 

Pasal J.-5 

Upaya pelayanan medik swasta harus diarahkan d·:H1 ata. u diwnjibkan membantu program pe 
merintah di bidang pelayanan kesehatan kepada masyarakat. 

B/\8 VI 

T !\ R I P 

Posa1 i6 

T.::irir ditetapka11 berde1sarkan rert imban0an fungs i so sif\1 . 

Pasal 17 

(1) Komponen tarip upaya pelayanan medik swas ta clitet:ipkan o·leh Menteri. 

. (2) 5esarnya tarip upaya pel ciyi1nan medi k swasta termasuk inbnlan jasa tenaga ke5E:­

hatan ditetapkan oleh Kepala Kantor Hilaya h bzrdasarkan ayat (1) di atas 9 se­

suai dengan ketentuan peraturan perundang-undangan yan~ berlaku. 

rasal 18 
Tarip jasa pelayanan medik swasta dikelola secara terpusat bersama dengan kornponen 
tarip lainnya oleh pimpinan sarana peluyanan mP.dik S\\'asta. 

13M3 VII 

P E M B I N A A N 
Pasal 19 

Menteri men9adakan pembinaan medis teknis terhadap upaya pelayanan medik sv-1asta. 

rasa l 20. • •.•....... 
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Pasa 1 20 
I 

Menteri menf)adakan penifofon dan pengawasan terhadap ke']iatan up;1ya fJelayanan JTI (~ -

di k swasta . 

r>asa 1 21 

Direktur llenderal Pela_v11nan Kesehatan dan l<epa·la Kantor kli1ayah diberi \'teweMng 
untuk melakukan pembinaan dan penqawasan t erhadap pelaksanaan renyelenqnaraan uoa­
ya pe 1 aya nan med i k s was ta • 

BAB VIII 

TINDl\KAN P.DrtINISTRATIP 

Pasa 1 22 

Menteri dapat mencabut sementara atau mencabut tetap ijin mendirikan dan menyelens­
garakan upaya pelayanan medik swasta, bila keqiatannya bertentanqan dengan peratu­
ran yang berlaku apabila merugikan dan atau membahayakan masyarakat. 

BAB IX 

KETENTUAN PERALIHAN 
Pasal 23 

Dalam jangka waktu 3 (tiga) t?.~un sesudah berlakunya peraturan ini, u~ayn relayanan 

kesehatan yang telah ada, harus memenuhi syarat-sy~rat yang dit~tapkan dalam peratu­
ran ini. 

BAS X 

KETENTUAN PENUTUP 

Pasa l 2·1 
Dengan berlakunya Peraturan Menteri ini, rnaka sernua Peraturan rerundang-undan~an 
yang jiwa dan m3terinya bertentan0an denqan Peraturan ini dinyatakan tidak berl aku 
1 agi. 

PC\sa 1 25 

Segala sesuatu yan9 belum cukup diatur dalam Peraturan ini akan ditetapkan lebih 
l anjut oleh Menteri. 

Pasa 1 26 
Peraturan ini mulai berlaku pada tangqal ditetapkan. 

f19ar setiap orang mengetahuinya memerintahkan r.ienqundangan Peraturan Menteri ini de­
ngan penempatannya dalam Berita Neqara Republik Indonesia. 

JAKARTA 

29 November 1982 
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