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K EE LA : Sebagal penanggung jawab Fenyelenggaraan pelavanan kese-
hatan adalakh

Dr. RETNDO DEWI SITDRESMI

-Nomor : Q0Z2/13/KaANDER/SIPD/I/1998
KETIGH ™ = zin tet

(lima) tahum terhitung sejak tanggal keputusan ini dite-
|.r_'\::' Kan.

ap Ltersebut calam butir pertama berlaku selama =

KEEMPAT : Penanggung Jawab / Pemegang izin Rumah Bersalin "MUNA
ANGGITA™ tersebut dalam butir kedua wajib membuat laporan
kepada Kepala Kantor Wilayah Departemen Kesehatan Fropinsi
Jawa Timur melalui Kepala Kantor Departemen Kesehatan Ka-
bupaten Eojonegoro setiap 3 (tiga) bulan sekali.

KELIMg ¢ 1zin tetap ini akan dicabut kembali apabila sszlama penye-
lenguaraannys terdapat kegiatan vyang bertentangan dengan

eraturan perundang-undangan yang berlaku.
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FEEMAM Keputusan inl akan ditinjau kembali billamana dikemudian

hari terpyata didalamnya terdapat kesalahan atau kelkeli-
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TEMBUSAN Xepada Yih :
1, Birjen Binkesmas Deplies RO ALY Ta-
kar La.

2. Pirjen Pelayanan redikSDenkes RI
di Jakarta.
3. Bupati Kepals baerah - I1 Bojo
negoro di EBojonegoredg.
4. Kepala Kanlor Depart€man H@a?hqt-
. an Kabupaten Bojanegoro di EBEojo-
negqor o
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