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Joyo Agung Market

Bambang Shita Hospital Merupakan
Rumah Sakit Swasta Type D, di bawah
kepemilikan PT. Bambang Shita Husada

beralamat di JI. Joyo Agung, Joyoagung Regency Kav AA No 1-4 &18, Merjosari Kota Malang.

Berdiri dan beroperasional sejak tahun 2024, merupakan pengembangan dari Klinik Rawat
Inap Shita Medical Clinic, yang sebelumnya merupakan sebuah Apotek dan Praktek Dokter

Bersama pada tahun 2019 silam.

Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan Merjosari,

@ Call Center Olnstagram N Email
0812 1729 9081 @ @bambangshitahospital bshospitalmalang@gmail.com K ecamatan L oW okwaru K ota. Malan g 6 5 1 4 4
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Latar Belakang Klinik Rawat Inap Shita Medical
Clinic Menjadi Bambang Shita Hospital

1. Permintaan Masyarakat atas kebutuhan Dokter Spesialis

2. Satu-satunya Fasilitas Kesehatan Rujukan Tingkat Lanjut di Wilayah\Meyjos\ari,
Lowokwaru

Sering Terjadinya Kecelakaan lalulintas dan Kecelakaan Kerja T

4. Tingginya Tingkat Rujukan Klinik untuk kebutuhan pelayanan tingkat lanjut

=

Bambang Shita Hospital hadir untuk menjadi jawaban
kebutuhan pelayanan (RSU tipe D)

@ Call Center @ nstagram g Email Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan Merjosari,
0812 1729 9081 @bambangshitahospital bshospitalmalang@gmail.com Kecamatan Low okwaru, Kota Malan g 65144



Milestone pergantian klinik menjadi
Bambang Shita Hospital
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24 Nov 2019 06 Juli 2021 2023 - 2024
Apotek Shita Farma Klinik Rawat Inap Rumah Sakit Type D - /' I
& Dokter Praktek Shita Medical Clinic Bambang Shita Hospital
Bersama é .
LT = 81 m* LT = 162 m? LT = 446 m?
LB = 108 m? LB = 216 m? LB = 1.372,4 m?

@ Call Center qlnstagram

™M Email
0812 1729 9081 Jbambangshitahospital bshospitalmalang@gmail.com

Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan Merjo :
Kecamatan Lowokwaru, Kota Malaflg 65144
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W Lo go Rumah Sakit

Sebagai rumah sakit umum swasta yang didirikan oleh PT. Bambang Shita Husada, maka konsep logo
vang di gunakan adalah representasi nilai-nilai holistic dari fungsi rumah sakit sebagai penyedia
layanan jasa Kesehatan )

Gambar Rumah & Logo : Bermakna bahwa Rumah Sakit Bambang Shita Hospital ini sebagai
tempat untuk berteduh, berlindung, belajar, berbagi, dan memberikan pelayanan dimana
didalamnya ada sebuah interaksi dan komunikasi yang saling menghargai dan menghormati.

Filosofi kata Bambang dalam Lambang Bambang Shita Hospital merupakan istilah Pewayangan
dan dalam Bahasa jawa mempunyai arti ksatria yang Bertanggung jawab selain itu juga
mempunyai arti kesembuhan. Sedangkan Shita dalam budaya pewayangan merupakan salah
satu karakter penting yang banyak di hormati dan sering di pentaskan dalam berbagai bentuk
seni pertunjukan tradisional, dan memiliki makna kesetiaan, kejujuran, dan kekuatan moral.
~—— Bambang Shita Hospital merupakan rumah sakit yang memberikan pelayanan paripurna, loyal,
B A hﬂ B A \ setia, jujur, bermoral dan bertanggung jawab demi kesembuhan serta keselamatan pasien sesuai
-— S— dengan moto pelayanan di Bambang Shita Hospital yaitu PRIMA (Profesional, Ramabh, Integritas,
H o S berMutu dan Amanah)

Warna Emas : Melambangkan Prestasi, Kesuksesan, Kemewahan, Kemenangan dan
Kemakmuran

@ Call Center @Instagram Nq Email Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan Mérjo .
0812 1729 9081 @bambangshitahospital bshospitalmalang@gmail.com K ecamatan LOWO] ru, Kota Mahrg 6 1
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PROFILE

Bambang Shita Hospital adalah Rumah Sakit Umum Tipe
D. Dimiliki oleh PT. Bambang Shita Husada yang beralamat
di Joyo Agung Regency Kav AA 1-4 & 18 Kelurahan
Merjosari, Kecamatan Lowokwaru, Kota Malang.

Lokasi yang strategis berdiri di lingkungan padat
penduduk serta menjadi akses fasilitas Kesehatan tingkat

lanjut pertama untuk masyarakat di wilayah kelurahan |
Merjosari bagian Barat. Berdiri di atas tanah seluas 446

m? , dengan bangunan seluas 1.372,4 m?.

Terdiri dari pelayanan rawat jalan spesialis, rawat inap
kapasitas 51 bed, ditunjang oleh laboratorium dan
radiologi serta ambulans Memiliki konsep Rumah Sakit
modern berstandar internasional yang memberikan
pelayanan PRIMA

Call Center @Instagram ™M Email
0812 1729 9081 @bambangshitahospital bshospitalmalang@gmail.com

Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan Merjosari,
Kecamatan Lowokwaru, Kota Malang 65144



B, O KOMISARIS & DIREKTUR
PT. BAMBANG SHITA HUSADA

dr. Bambang Widiwanto., MS., Sp.OT., L. .
FICS., AIFO-K dr. Andi Shita Anggraeni

@ Call Center @Irnstagram Ngq Email . Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan Merjosari,
0812 1729 9081 @bambangshitahospital bshospitalmalang@gmail.com Kecamatan LOWOkwaru, Kota Malang 65144



swmmens w2+ DIREKTUR BAMBANG SHITA HOSPITAL

dr. Teddy Prawiro., M.H.Kes., M.MRS., C.Hkn., C.SMC
DIREKTUR RUMAH SAKIT

- = _
Call Center Instagram Ng Email Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan Merjosari,
0812 1729 9081 @@bambangshitahospital bshospitalmalang@gmail.com

Kecamatan Lowokwaru, Kota Malang 65144



sreawsansewrs  gAMSANGE: ia Komitmen BSH dalam melayani Kesehatan pasien BSH berpedoman
pada visi, misi, dan nilai-nilai perusahaan sebagai berikut :
Visi

Menjadi Rumah Sakit yang
Memberikan Pelayanan PRIMA
berstandar Internasional

Misi
1. Memberikan Pelayanan Kesehatan
Paripurna vyang terjangkau oleh
semua lapisan masyarakat
2. Meningkatkan Profesionalisme SDM
3. Memberikan Pengalaman terbaik
dan keselamatan pasien melalui

profesionalisme yang di tunjang
oleh teknologi

e

@ Call Center @Instagram g Email Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan Merjosari,
0812 1729 9081 @bambangshitahospital bshospitalmalang@gmail.com Kecamatan Low okwaru, Kota Malan g 65144
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Motto & Nilai

Komitmen BSH dalam melayani Kesehatan pasien BSH berpedoman pada Motto dan nilai-nilai
perusahaan sebagai berikut : ) o

Melayani dengan PRIMA
(Profesional, Ramah, Integritas, Bermutu, Amanah)

Profesional Sesuai dengan protokol dan peraturan dalam bidangnya masing-masing
Ramah Baik dalam bertutur kata, bersikap dan menyenangkan dalam pergaulan
Integritas Bertindak secara konsisten antara yang diucapkan dengan tingkahlaku sesuai
nilai nilai Rumah Sakit
Mutu Ukuran yang di buat oleh pelanggan atas produk rumah sakit
Amanah Terpercaya dalam melakukan pelayanan untuk masyarakat ‘“f \

Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan Merjosf,'

@ Call Center @Instagram
‘ Kecamatan Lowokwaru, Kota Malang 65144
’

M Email
0812 1729 9081 <) @bambangshitahospital bshospitalmalang@gmail.com



STRUKTUR ORGANISASI @)
Lsamoans suira BAMBANG SHITA HOSPITAL 2ANS A suiTA

DIREKTUR
PT. BAMBANG SHI

KOMITE DAN TIM

| KOMITE MEDIK I
KOMITE KEPERA!

N :

DAN KEBIDANAN TIM PPRA
KOMITE ; TIN :
KESEHATAN L/ ETIK DAN HUKUM |

e . E— - PERPAJAKAN KOMITE REKAM MEDIK :
KEIALASI RAWAT JALAN e LA “INATATASI EARMAST KASIR & PENDAFTARAN WA :
- / TRANSIT KAMAR JENAZATI _ INSTALASI I ABORATORIUM - AT/ ;

- INSTALASI KAMAR OPERASI _ISOLASI AL cIEAT O et _ CASEMIX TIM PPI

& CSSD S - oo i 3
- ICU. NICU & PERINATOLOGI o 4 .
- KEBIDANAN & KANDUNGAN i ! ~REKAMMEDIK: ] : TIM FARMASI
-MpP : DAN TERAPI

-HUMAS & MARKETING Py commonanma i O L s U PR :
- DIGITAL MARKETING

- PEMBELIAN

- INSTALASI GIZI o e 1 H als
_KESLING & LAUNDRY - GUDANG UMUM Ditetapkan di Malang

- INTALASI PEMELIHARAAN ; = Tanggal : 3 Juni 2024
SARANA RUMAH SAKIT
-BIMBINGAN ROHANI

-KAMAR JENAZAH - KEAMANAN Direktur Utama
- KEBERSIHAN PT. Bambang Shita Husada

dr. Andi Shita Anggraeni
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KETENAGAAN

Daftar Nama Dokter Spesialis

NO

NAMA

STANDAR

dr. Wara Pertiwi, Sp.P

Dokter Spesialis Paru

dr. Ficky Fajar Sahdiniar, Sp.OT

Dokter Spesialis Orthopedi

dr. Abi Noer Wahjono, Sp.An

Dokter Spesialis Anestesi - :

dr. Sakina Lestari, Sp.N

Dokter Spesialis Saraf

ll’l‘.-‘_’
5 i

dr. Shonnif Akbar, Sp. An

Dokter Spesialis Anestesi

10

dr. Sulistyo Mulyo Agustini, Sp.PK

Dokter Spesialis Patologi Klinik

11

dr. Matius Dimas Reza Dana Ismaya, Sp.KJ

Dokter Spesialis Kedokteran Jiwa

12

dr. Wibowo Artho Sutrisno, Sp.An-Tl., M.Ked Klin

Dokter Spesialis Anestesi

13

dr. Aldo Aditya, Sp Rad

Dokter Spesialis Radiologi

14

dr. Veny Mayangsari, Sp.Jp, Subs. P.R.Kv (K)., M.Biomed

Dokter Spesialis Jantung

Call Center
0812 1729 9081

Instagram M Email
@bambangshitahospital bshospitalmalang@gmail.com

Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan Merjosari,
Kecamatan Lowokwaru, Kota Malang 65144



I3
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Daftar Nama Dokter Umum

m Nama Dokter

1

2

2 ﬁ,
o

BAMBANG SH TA
M s P I a L

dr. Andi Shita Anggraeni

dr. Teddy Prawiro, M.H.Kes., M.MRS
dr. Mirna Savitri

dr. Dhau’atha Yudhistira

dr. Moch Safri Darmaputra

dr. Rizki Amandra

Call Center @Instagram NM Email
0812 1729 9081 @bambangshitahospital bshospitalmalang@gmail.com

KETENAGAAN

Daftar Nama Dokter Gigi

m Nama Dokter

1 drg. Prasetyo Adi, MS

2 drg. Dewi Sulistyo

Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan Merjosari,
Kecamatan Lowokwaru, Kota Malang 65144



B .9 JUMLAH KETENAGAAN

PT.BAMBANG SHITA BAMBANG S+ TA
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No Nama _ |wmiah JNo[Nama __ |umbh
1 Dokter Spesialis Anak 1 Orang 15 | Farmasi 5 Orang

2 Dokter Spesialis Penyakit Dalam | 1 Orang 16 | Laboratorium 3 Orang

3 Dokter Spesialis Obgyn 1 Orang 17 | Rekam Medis 3 Orang

4 Dokter Spesialis Bedah 1 Orang 18 | Kesehatan Lingkungan 1 orang

5 Dokter Spesialis Paru 1 Orang 19 | Ahli Gizi 1 Orang

6 Dokter Spesialis Orthopaedi 1 Orang 20 | Tenaga Pendukung Non Kesehatan 17 Orang

7 Dokter Spesialis Anestesi 3 Orang TOTAL 84 ORANG

8 Dokter Spesialis Saraf 1 Orang

9 Dokter Spesialis Patologi Klinik 1 Orang

10 | Dokter Spesialis Kedokteran Jiwa | 1 Orang

11 | Dokter Spesialis Jantung 1 Orang

12 | Dokter Spesialis Radiologi 1 Orang

13 | Dokter Umum 6 Orang

14 | Dokter Gigi 2 Orang

15 | Perawat 27 Orang

16 | Bidan 5 Orang Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan Merjosari,
&7 08

IZ T729 9081 "7 @wbambangshitahospital * ° bshospitalmalangwgmail.com _ Kecamatan Lowokwaru, Kota Malang 65144



Wz JENIS PELAYANAN

@ Call Center @Instagram N Email Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan Merjo 4
0812 1729 9081 @bambangshitahospital bshospitalmalang@gmail.com Kecamatan Lowokwa: ru, Kota Ma]@r g 6 4
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BAMBANG SHITA
HOSPITAL

Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan Merjosari,
Kecamatan Lowokwaru, Kota Malang 65144

A

d SCAN ME!

| Ety

: PT BAMBANG SHITA HUSADA

@) %12.1729.9081 (@) bambangshitahospital EEY bshospitalmalang@gmail.com  Zue|e syt

@ Call Center @ Instagram ™M Email
0812 1729 9081 @bambangshitahospital bshospitalmalang@gmail.com

layanan]DoktegiSpesialis

1. Klinik Spesialis Kandungan 6. Klinik Spesialis Paru

2. Klinik Spesialis Anak 7. Klinik Spesialis Kedokteran Jiwa

3. Klinik Spesialis Bedah 8. Klinik Spesialis Neurologi

4. Klinik Spesialis Penyakit Dalam )‘

5. Klinik Spesialis Orthopaedi & Traumatologi

2.[Ponek
3:[Kamar Bersalin
4.(Kamar Operasi
(5. [Farimasi
6:[Radiologi
7./Laboratorium)
8.[Home(Care)

/ PT BAMBANG SHITA HUSADA

Pelaganar
PRIMA

@Pﬁ.‘,ﬂﬁi‘:‘} (©) bambangshitahospital BB bshospitalmalang@Email.cOm 2 Swest | iy s | asesk

e

Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan Mérjo
Kecamatan Lowokwaru, Kota Mala’;g 6




B (@ 3 DAFTAR PELAYANAN RAWAT JALAN
| g BAMBANG SHITA HOSPITAL

N O 8 P 1I

POLIKLINIK
Gigi

Senin - Minggu Senin - Minggu
07.00-21.00 WIB 07.00 - 21.00 WIB

POLIKLINIK
SPESIALIS

Senin - Minggu
07.00-21.00 WIB

K

Klinik KB & KIA

Senin - Minggu
07.00 -21.00 WIB .

Call Cent
@il

N Email Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan Merjo
‘abambangshitahospital bshospitalmalang@gmail.com Kec S Lowo kwaru’ Kota ’g -



Wz JENIS PELAYANAN
INSTALASI GAWAT DARURAT

Call Cent
@il

N Email Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan Merjo
‘abambangshitahospital bshospitalmalangagmail.com Kecamatan Low Okwam, Kota M l I g :



ot st JENIS PELAYANAN

@ Call Center @Instagram N Email Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan M,eljﬂ erjo
0812 1729 9081 ‘@bambangshitahospital bshospitalmalang@gmail.com = tan Y owo ru, Kota ‘g »



W& JENIS PELAYANAN

NICU
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@ Gall Conter g Instagram N Email Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan Merjo
0812 1729 9081 ‘@bambangshitahospital =

N Kecamatan Lowokwaru, Kota Malang
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RUANG ISOLASI

A
RUANG 1SOLASK

D)
~

@ Call Center @Instagram ™M E:lai_!ﬂm
ospi alang@gmail.com

0812 1729 9081 ‘@bambangshitahospital

Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan 1

JENIS PELAYANAN

Kecamatan Lowokwaru, Kota Malax



e JENIS PELAYANAN
INSTALASI RAWAT INAP VIP

-

. ",.'

@@ Call Contar gy ity N Email Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan Merjo
0812 1729 9081 ‘abambangshitahospital bshospitalmalangagmail.com Kec ton Lowo ru, Kota 'g :



W JENIS PELAYANAN

INSTALASI RAWAT INAP KELAS 1

/
/
/
,’

NI/
@ Call Center ® Instagram N Email Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan ﬂﬁarjo safy,
0812 1729 9081 ‘@bambangshitahospital bshospitalmalang@gmail.com Kecamatan Lowokwaru, Kota Ma"a-rlg 3 ‘ y



W2 JENIS PELAYANAN

INSTALASI RAWAT INAP KELAS 2
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B /
@ Call Center @Instagram N Email Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan :~: i,
0812 1729 9081 ‘abambangshitahospital ' bshospitalmalang@gmail.com Kecamatan Lowokwaru, Kota Ma-k'-’ig 551 24



Wz JENIS PELAYANAN

INSTALASI RAWAT INAP KELAS 3
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@ Call Conter g Instagram N Email Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan Merjo
0812 1729 9081 ‘abambangshitahospital bshospitalmalang@gmail.com Kec S Lowo m, Kota ‘g -
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. PELAYANAN RAWAT INAP

PT.BEAMBANG SHITA _a_r %_A?\GE
PENETAPAN LOKASI, JUMLAH DAN KELAS TEMPAT TIDUR
PASIEN RAWAT INAP DI BAMBANG SHITA HOSPITAL
Kelas
No | Nama Ruangan/ Lantai Jumlah TT .
gan/ ks 3 & 2 1 VIP VVIP
non kelas

1. | Lantai 3 (Rawat Inap) 4 13 4 1 1 23
2. | Lantai 2 (Rawat Inap) 4 10 0 0 0 14
3. | Lantai 2( Isolasi) 5 0 0 0 5
3. | Perinatologi 4 0 0 0 4 ?!\ A
4. | Lantai 1 (Intensive) :

a. ICU (6 %) 3 0 0 0 3

b. NICU (4%) 2 0 0 0 2 {

Jumlah 22 23 4 1 1 51

KRIS 40% dari TT 20TT

ICU 6 % 37T

NICU 4 % 27T

ISOLASI 10 % 5TT \

| _ \
N N ‘ /‘/
@ Call Center @Instagram N Email Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan Merjo
0812 1729 9081 abambangshitahospital bshospitalmalang@gmail.com

Kecamatan Lowokwaru, Kota Mala.’zg 65/




Wi’ JENIS PELAYANAN
RUANG DEKONTAMINAS|

- " ” A\
@ Call Center @ Instagram ~q Email Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan Merjosags,
0812 1729 9081 ‘@bambangshitahospital ! bshospitalmalangagmail.com Kecamatan Low okwa ru, Kota g 551244



o JENIS PELAYANAN

INSTALASI KAMAR OPERASI 24 JAM

Pelayanan Operasi
Terdiri dari :

1. Bedah Umum
2. Bedah Kandungan
3. Bedah Orthopaedi

Dan di tunjang dengan
Dokter Spesialis Anestesi

@ Call Center @lnstagram g Email Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan Merjosari,
0812 1729 9081 @bambangshitahospital bshospitalmalang@gmail.com Kecamatan Low okwaru, Kota Malan g 65144



A = JENIS PELAYANAN

Bersalin Terdiri dari :

Pelayanan Pasien Obstetri
Pelayana Observasi Pasien
Pelayanan Pra SC

Pelayanan Pra Curretage
Pelayanan Skrining dan USG

@ Call Center @ nstagram Ng Email Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan Merjosari,
0812 1729 9081 @bambangshitahospital bshospitalmalang@gmail.com Kecamatan Low okwaru, Kota Malan g 65144



- A = JENIS PELAYANAN

INSTALASI PERINATOLOGI

INSTALASI Perinatologi
Terdiri dari : |

Level1:2TT
Level2:2TT
Level SNICU:2TT

Call Center @Instagram g Email . Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan Merjosari,
0812 1729 9081 @bambangshitahospital bshospitalmalang@gmail.com Kecamatan Low okwaru, Kota Malan g 65144



- A, = JENIS PELAYANAN

Instalasi Laboratorium Bambang Shita Hospital memiliki penanggung jawab
Dokter Spesialis Patologi Klinik untuk menunjang pelayanan pemeriksaan

INSTALASI LABORATORIUM

Laboratorium Terdiri dari :

Pemeriksaan Kimia Darah
Pemeriksaan Serologi Darah
Pemeriksaan Urine lengkap
Pemeriksaan Serum Elektrolit

Call Center @ nstagram Ng Email Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan Merjosari,
0812 1729 9081 @bambangshitahospital bshospitalmalang@gmail.com Kecamatan Low okwaru, Kota Malan g 65144



- A, = JENIS PELAYANAN

INSTALASI RADIOLOGI

BAMBANG SHITA HOSPITAL MEMILIKI INSTALASI RADIOLOGI
YANG MENUNJANG PELAYANAN RUMAH SAKIT BAMBANG SHITA HOSPITAL

Ruang Radiologi
Terdiri dari :

1. Rontgen X Ray

2. USG

Call Center @Instagram Ng Email Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan Merjosari,
0812 1729 9081 @bambangshitahospital bshospitalmalang@gmail.com Kecamatan Low okwaru, Kota Malan g 65144



- A = JENIS PELAYANAN

INSTALASI FARMASI
Terdiri dari :

Pelayanan Resep Rawat Inap
Pelayanan Resep Rawat Jalan
Pelayanan Farmasi Klinis

obat-obatan berkualitas sesuai dengan kebutuhan medis Apoteker yang berpengalaman
SIAP untuk integrasi sistem dengan SIPNSP, APOTEK ONLINE

Call Center @Instagram g Email . Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan Merjosari,
0812 1729 9081 @bambangshitahospital bshospitalmalang@gmail.com Kecamatan Low okwaru, Kota Malan g 65144



LB WO JENIS PELAYANAN

ssssssssssss

Bambang Shita Hospital Memiliki Ahli
Gizi yang Kompeten di nya,
Instalasi Gizi memiliki Beberap

pelayanan Seperti : N

INSTALASI GIZI
Terdiri dari :

1. Diet Gizi Pasien
2. Konsultasi Gizi

Call Center @Instagram g Email ' Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan Merjosari,
0812 1729 9081 @bambangshitahospital bshospitalmalang@gmail.com Kecamatan Low okwaru, Kota Malan g 65144



o A = JENIS PELAYANAN

H O 8 P I

CSSD

Bambang Shita Hospital menyediakan pelayanan
Central Sterile Supply Departement Untuk
menjaga mutu alat alat medis tetap dalam
keadaan Steril dan terjaga kebeféﬂﬁ‘annya_\untuk
kepentingan pasien dan petugas medis g

Terdiri dari :

1. High Term

@ Call Center @Instagram g Email Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan Merjosari,
0812 1729 9081 @bambangshitahospital bshospitalmalang@gmail.com Kecamatan Low okwaru, Kota Malan g 65144



- A, = JENIS PELAYANAN

REKAM MEDIS

Bambang Shita Hospital menyediakan pelayanan
Rekam medis dengan sistem Elektronik Rekam Medis

Pelayanan REKAM MEDIS
Terdiri dari :

1. Pelayanan Elektronik Rekam Medik

2. Pelaporan terintegrasi sistem SATU SEHAT,
SISRUTE, SIS RS

Call Center @Instagram g Email ' Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan Merjosari,
0812 1729 9081 @bambangshitahospital bshospitalmalang@gmail.com Kecamatan Low okwaru, Kota Malan g 65144



e . = JENIS PELAYANAN

Layanan Unggulan Bambang Shita Hospital :

HOME CARE & TRAUMA CENTER
\

LAYANAN AMBULANCE 24 JAM..

Terdiri dari :

Ambulance Pasien

Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan Merjosari,
Kecamatan Lowokwaru, Kota Malang 65144



KERJASAMA INSTANSI
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Lippolife

JASA RAHARJA

;@ | J PUSAT LAYANAN
— | () ST A S
RSSA
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PT.BAMBANG SHITA BAMBANG

+—2.65

,
2.12——1 80—+4—228—x—1 67—

r u
95k 154—2 75——18

—F

RDDETER

8 W
8. 26

1.704—130—1—197—!1.15——2304—;“““ :

20.25

~
H:
.

4.43

;
Ex
g
L 67— 20—k
682
7

2
=

+1.46 -!' 7 .86 o 3. . .22

+—220——215——254—b—250——32r—+ 4.23

16.90 +
&' ¢
E DENAH LANTAI 1 DENAH LANTAI 2

Skala 1:200 Skala 1:200

@ Call Center nlnstagram g Email Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan Merjosari,
0812 1729 9081 © @bambangshitahospital bshospitalmalang@gmail.com Kecamatan LOWOkwaru, Kota Malang 65144

——
L
@
s
fa—




I3 (@)

PT.BAMBANG SHITA BAMBANG
H P 1

-

|m
2

m

o

4

F—2.65

. DENAH RUMAH SAKIT

15.00—+

2

- Et

% 1 .372 A—

19—

S

1‘?5—-'—1.75—T—1 .54—-96F—1.31—-'—1‘32-'—1‘32—-'-

(]
[

i
. T
=
£
183—+—22

]

19025
1

1

1

i

.
]
]

b
o
]
]
>} e
o =]
+1 .464——2.8? L 5.03 o | 3.;-44—4.30—-
16.

N

¢

0, DENAH LANTAI 3

| =

Call Center @Instagram ™M Email
0812 1729 9081 @bambangshitahospital bshospitalmalang@gmail.com

J Skala 1:200

+—2.65 15.02

21 t—1.56—4—1 5041 .69—~4——A 00—+

TCLET
EL

RFCMITE FERANT| | REDMITE MEDSS
+11.20 AL o
]

174142

4

,
26.26

4.33 + 3.81 +—3.08

[ n DENAH LANTAI 4
':'J Skala 1:200

Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan Merjosari,
Kecamatan Lowokwaru, Kota Malang 65144



3

3 (

PT.BEAMBANG SHITA BAMBANG € A
H U A 5 = ~ .

H o s P A L

@

UTILITAS RUMAH SAKIT
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B, O TRIK RUMAH SAKI

&rdasarkan hasil Pemeriksaan dan Pengujian Pertama yang telah dilakukan oleh Pengawas I Ot a I D a a il 1 0 5 KV A
Ketenagakerjaan Spesialis K3 Listrik Dinas Tenaga Kerja dan Transmigrasi Provinsi Jawa Timur, y -—

bada tanggal 21 Maret 2024 terhadap Objek Keselamatan dan Kesehatan Kerja, diterangkan

pahwa:
A. Data Umum
| 1. Jenis  Instalasi Listrik PT. JASA KELISTRIKAN INDONESIA
2. Nama Perusahaan/Nama Pemilik : PT. Bambang Shita Husada KANTOR WILAYAH JAWA TIMUR
3. Alamat Perusahaan : Perum Joyo Agung Regency AA 1-4 dan Kav. 18 AREA MALANG
: Alamat: JI. Raya Pakisaji No.62, Jatirejo, Pakisaji, Kec. Pakisaji, Kabupaten Malang, Jawa Timur 65162
- Mer}osavg'la'asnﬁ;zﬂm P —— Akreditass Mt Energ dan Sumber Doy Mineral Nomar - 22 SH/TL 07/DJL 4/202 Tanggal 28 Maret 2027
Lokasi Instalasi : PT. Bambang Shita Husada, Perum Joyo SERTIFIKAT LAIK OPERASI
Regency AA 1-4 dan Kav. 18 Merjosari Malang, Nomor Sertifikat : A291.0.P.6.427.3573.K23
]atim Nomor Registrasi : K236A29131319

Menteri Energi dan Sumber Daya Mineral

Dengan ini menyatakan bahwa instalasi pemanfaatan tenaga listrik tegangan rendah

p. Data Teknis

| 1. Jenis/merek : Pemanfaatan Nama Pemilik - R AMBAND WIDWANTO
2. Lokasi : Area RS Nemor Identitas Instalasi Tenaga Listrik(NIDI) : 1,11.2023.189209
3. Jenis Tegangan : Tegangan Rendah (TR)/ 220/380 V Alamat Pemilik - PR. JOYO AGUNG REGENCY BLOK AA KAV.04, MERJOSARI, LOWOKWARU, KOTA MALANG, JAWA TIMUR
h i Titik Koordinat : -7.9376124348930555, 112.58173027116459
| 4. Sumber Tenaga Listrik 1PN Daya Tersambung / Jumlah phasa : 105000 VA / 3 phasa
5. Total Daya : 105 KVA Tipe Sistem Pembumian ST
| 6. Frekuensi : 50 Hz Kapasitas Arus gawai proteksi (dalam Ampere)  : 160
. Jumlah panel hubung bagi utama 1
| 7. Asal san: : Indonesia
[ . negara pemasang = Jumlah panel hubung bagi cabang 11
MEMENUHI Lantai 4 Jumiah Titik Kotak Kontak 3 phasa ;3
PERSYARATAN KESELAMATAN DAN KESEHATANKERJA | e Jumiah Titik Kotak Kontak 1 Phasa 19
- 5 di ka iman; Jumlah titik lampu, 1 phasa 18 \
Memikian Surat Keterangan ini dibuat dengan sebenamya agar dapat digunakan sebagaimani i ik sckar i s i |
nestinya dan berlaku sepanjang objek pengujian tidak dilakukan perubahan dan/atau sampe Penyedia tenaga listrik : PT Perusahaan Listrik Negara (Persero) |
ilakukan penguijian selanjutnya sesuai dengan ketentuan peraturan perundang-undangan. Penanggung Jawab Teknik : DUUHARI
I Lantai 3 Nomor Lhpp/tanggal : 629828112023 /28 November 2023
""""""" telah sesuai dengan ketentuan keselamatan ketenagalistrikan sehingga dinyatakan

LAIK OPERASI
Sertifikat Laik Operasi ini berlaku sampal dengan tanggal 28 November 2038 sepanjang tidsk ada perubahan kapasitas, perubahan instalas|, direkondisi atau direlokasi
Ditetapkan di : KOTA SURABAYA
PadaTanggal - 28 November 2023

AHMAD SUMARTONO.
Manager Area

GENSET Lantai 1

Gambar 3.32 Block diagram sistem distribusi listrik K

Stop Kipas
Lampu Kontak listrik AC Lift Beban (W)

SDPLift (digabung dg box SDP 4) L plml|| .|, ]|,

i 15 wa 20 watf 50 wat{ 400 wat{6000 wat

GROUP

| Dari MDP > Nrvsxtomm $¢_
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y i
! i
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Gambar 3.33 SLD untuk SDP Lift (digabung dg box SDP 4)
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Lo @ GENSET RUMAH SAKIT

KAPASITAS = 100 KVA

SURAT KETERANGAN
Nomor : 500.15.18.2/ 39 /PLTD/108.5/MLG/I11/2024

Berdasarkan Hasil Pemeriksaan dan Pengujian Pertama K3 Pembangkit Listrik Tenaga Diesel di
Tempat Kerja yang telah dilaksanakan oleh Pengawas Ketenagakerjaan Spesialis K3 Listrik
pinas Tenaga Kerja dan Transmigrasi Provinsi Jawa Timurpada Tanggal 21 Maret 2024,
diterangkan bahwa:

A. Data Umum

1. Jenis : PEMBANGKIT LISTRIK TENAGA DIESEL 52
2. Nama Perusahaan/Nama Pemilik . PT. Bambang Shita Husada F
3. Alamat Perusahaan : Perum Joyo Agung Regency AA 1-4 dan Kav. r
18 Merjosari Malang, Jatim -
Lokasi Instalasi : PT. Bambang Shita Husada, Perum Joyo |
Agung Regency AA 1-4 dan Kav. 18 Merjosari s i
Malang, Jatim | ‘ AN p\ERALD |
p. Data Teknis WV GENeRATORsE
1. Merk/Type Motor PLTD/No Seri : Weifang/ Winston
2. Merk/Type Motor Diesel/No Seri : Weifang / 4RT55-88D / 23090214
3. Merk/Type Generator/ No Seri : Winston / UCI.274C / VG23195263
4, Kapasitas : 100 KVA
5. Tahun Pembuatan : 2023
6. Asal negara pembuat : China
@ Call Center @Instagram N Email Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan Merjo
0812 1729 9081 @bambangshitahospital

bebospitalmulshaeal e Kecamatan Lowokwaru, Kota Malarg 6



B wi% AIR BERSIH RUMAH SAKIT

Debit Air = total 5000 liter }

Keberadaan air bersih pada bangunan gedung eksisting
diperlukan untuk mendukung kegiatan MCK Nakes dan
pasien. Penyediaan air bersih tersebut berasal_daﬁa}_\ir
tanah yang disalurkan dan ditampung pada tangki air'atas

"\

\

A
“

/
@ Call Center @Instagram N Email Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan Merjosagy,
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PT.BEAMBANG SHITA BAMBANG €
N IET

IPAL
1S:7,937317
BT : 112,582047

—

IPAL RUMAH SAKIT

dari dari kegiatan pelayanan kesehatan,
diolah dengan IPAL biofilter (aerob-
anaerob). Konstruksi IPAL dibuat dari beton

bertulang dengan kapasitas 15 m3 yang

terdiri dari 4 kompartemen dengan Kapasitas
10.000 Liter

@ Call Center @ nstagram N Email Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan Merjo
0812 1729 9081 @bambangshitahospital

bshospitalmalang@gmail.com

Kecamatan Lowokwaru, Kota Mala?g 6




MOU DENGAN = A .
PT. GLOBAL TRANS JAYA'MULIA

@ Ca II c t Ol stagr am ™M Email : Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan Mérjo : A
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Call Center @Instagram
0812 1729 9081 @bambangshitahospital

PENGAMANAN KEBAKARAN

JUMLAH APAR =7 BUAH
- Lantai 1 = 2 Buah

- Lantai 2 = 2 Buah

- Lantai 3 =2 Buah _

- Lantai 4 =1 Buah

"T\ -
| /
f
N Email e Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan Merjcﬁ;
Do Kecamatan Lowokwaru, Kota MalaFg 65144

/
|



s T INSTALASI PETIR

PEMERINTAH PROVINSI JAWA TIMUR
DINAS TENAGA KERJA DAN TRANSMIGRASI

JI. Dukuh Menanggal No. 124 — 126 Telp. 031 — 8280254, 8202648 Fax. 8294447
Website : hitp//disnakertrans. jatimprov.go.id emall : disnakertrans@jatimprov.go.id

SURABAYA - 60234

- 4

Jatim

—-——
Jumlah =1 BUAH
SURAT KETERANGAN
NOMOR : 500.15.18.2/ 254 JPETIR/108.5/MLG/IV/2024

Berdasarkan hasil Pemeriksaan dan Pengujian Pertama yang telah dilakukan oleh Pengawas o S, S —
Ketenagakersaan Spesitis K3 Lisrk Dinos Tenage Kersa dan Transmigros rovind o Timur, INeel Instalasi = eter
pada tanggal 1 April 2024 terhadap Objek Keselamatan dan Kesehatan Kerja, diterangkan
bahwa:
a. Data Umum - - _—

L e ot el e INggI Bangunan = eter

2. Nama Pemilik/Nama Pemohon : PT. Bambang Shita Husada

3. Alamat Perusahaan : Perum Joyo Agung Regency AA 1-4 dan Kav. 18

Merjosari Malang, Jatim (= (]
Lot et 7 Bambang v tusads, er oo A Jumlah Grounding = 1 Buah
Regency AA 1-4 dan Kav. 18 Merjosari Malang,

3. Data Teknis = ;
| 1. Jenis/merek : Elektrostatis
| 2. Lokasi : Area Rumah Sakit
| 3. Jumilah Penerima : 1 (satu) Buah
| 4. Tinggi Penerima 117 m
| 5. Tinggi Bangunan :15m
| 6. Jumiah grounding : 1 (satu) Buah

7. Pengukuran Grounding :R=2,14Q

MEMENUHI

PERSYARATAN KESELAMATAN DAN KESEHATAN KERJA

bemikian Surat Keterangan ini dibuat dengan sebenamya agar dapat digunakan sebagaimana
sestinya dan berlaku sepanjang objek pengujian tidak dilakukan perubahan dan/atau sampai
jlakukan pengujian selanjutnya sesual dengan ketentuan peraturan perundang-undangan.

Dikeluarkan di : Surabaya
Pada Tanggal _: 26 April 2024
Pengawas Ketenagakerjaan

Spesialis K3 Listrik,

NIP. 19761211 201101 1 006

@ Call Center @ nstagram N Email Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan Merjo
0812 1729 9081 @bambangshitahospital bshospitalmalang@gmail.com Kecamatan Low okwa. ru, Kota M a]aur g 6 4



PT.BEAMBANG SHITA

JUMLAH LIFT=1 BUAH

PEMERINTAH PROVINSI JAWA TIMUR

DINAS TENAGA KERJA DAN TRANSMIGRASI
JI. Dukuh Menanggal No. 124 - 126 Telp. 031 - 8280254, 8292648 Fax. 8294447
Website : http:/idisnakertrans.jatimprov.go.id e-mall: disnakertrans@jatimprov.go.id
SURABAYA - 60234

KETERANGAN
KESELAMATAN DAN KESEHATAN KERJA (K3)
ELEVATOR DI TEMPAT KERJA

Nomor : 500.15.18.1/ 4! /ELEVATOR/108.5/MLG/I1/2024

NAMA PERUSAHAAN : PT.BAMBANG SHITA HUSADA

(BAMBANG SHITA HOSPITAL)

ALAMAT :  PERUMAHAN JOYO AGUNG REGENCY AA NO.3
KOTA i MALANG
PROVINSI : JAWATIMUR
NO. SERI: 2023090756
PERINGATAN

wu Ketcrangan Pemakaian Ini Harus Disimpan Dcngan Baik Dalam Perusahaan Dan Atas
wnintaan Peng Dan Kerja Yang Dari
15 Tenaga Kerja Harus Ditunjukkan Atau Discrahkan Padanya Supaya Dapat Dipergunakan
Lagaimana Mestinya,

@ Call Center Olnstagram

0812 1729 9081

@bambangshitahospital

PEMERINTAH PROVINSI JAWA TIMUR

DINAS TENAGA KERJA DAN TRANSMIGRASI
JLDuku Menanggal No. 124-125 Tep. 031-£200005, 8280254 Fax. 031 - 82047

SURABAYA - 60234

RAT KETERANGAN
Nomor : 500.15.18.1/ 41 /ELEVATOR/108.5/MLG/11/2024

terdasarkan Hasil Pemeriksaan Dan Pengujian Pertama Kesclamatan dan Keschatan Kerja (K3)
_ilevator yang telah dilakukan oleh Nama Sigit Dwi Cahyono, S.T., M.T, Selaku Spesialis K3 Listrik,
=“levator dan Eskalator pada Tanggal 16 Februari 2024 diterangkan bahwa:

wA. DATA UMUM
1. Nama Perusahaan : PT. BAMBANG SHITA HUSADA
2. Elevator terpasang di : BAMBANG SHITA HOSPITAL
3. Alamat : Perumahan Joyto Agung Regency AA No.3 Kota Malang
4. Nama pengurus < dr. Andi Shita Anggraeni
5. Jabatan : Direktur
3. DATA TEKNIS
1. Jenis elevator : Bed Elevator
2. Instalatir : PT. Panji Teknologi Services
3. Alamat : JI. Ruko Pondok Cabe Mutiara Blok B16
Pamulang-Tangerang-Banten
4. Merk /Negara Pembuat : Fuji Elevator Co. Ltd. / Japan
5. Nomor Seri : 2023090756
6. Jumlah Lantai lift .4 Lantai (Lt. 1 sdLt. 4)
7. Kapasitas daya angkut : 1600 Kg /21 Orang
8. Kecepatan : 30 meter/menit
9. Sangkar : Berat 600 kg/ Luas Lantai 1485 mm x Tinggi 2,3m
10. Bobot Imbang : 49 kg, terdini 17 batang
11. Mesin Jenis : Tarikan Langsung, berat 874 kg; dipasang di samping

12. Roda piringan tromol : 1 buah (diameter 400 mm)
13. Jumlah rail pengantar sangkar: 2 buah

14, Jumlah rail bobot imbang  : 2 buah

15. Jenis Buffer/penyangga : Penyangga Pegas

16. Pengaman Sangkar Type  : Multibeam

17. Jumlah kabel baja/wire rope : 8 buah Diameter 10 mm
18. Tahun instalasi 12024

C. PEMERIKSAAN DAN PENGUIJIAN ...

™M Email
bshospitalmalang@gmail.com

INSTALASI LIFT

- PEMERIKSAAN DAN PENGUJIAN
Hasil pemeriksaan dan pengujian tethadap K3 Elevator secara rinci scbagaimana terlampir dalam
laporan..

«. KESIMPULAN
MEMENUHI
PERSYARATAN KESELAMATAN DAN KESEHATAN KERJA
\emikian Surat Keterangan ini dibuat dengan scbenamya, agar dapat digunakan sebagaimana mestinya
an berlaku sepanjang Elevator tidak dilakukan perubahan dan/atau sampai dilakukan pemeriksaan dan
wengujian selanjutnya sesuai ketentuan peraturan perundang-undangan yang berlaku.

Surabaya, /9 Februari 2024
Pengawas Kegenagakerjaan
Spesialis K3 Listrik, fflevator Dan Eskalator

Disetujui :
An, Kepala Dinas Tena ba Kerja Dan Transmigrasi

..( \
LL.:ma' c) H.S.T.. M.H
N D

vy

@

-

\ E

&=

Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan ﬂlérjo
Kecamatan Lowokwaru, Kota Ma]a'i'g 6




s INSTALASI LIFT

JUMLAH LIFT=1 BUAH

Call Center Instagram Email Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan Merjo
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PT.BAMBANG SHITA BAMBANGE A
H U r D 7 Hos P I A L

AKTA PENDIRIAN BSH

PAULUS OLIVER YOESOFE $ N
NOTARIS KOTA MALANG

SVERTON
o D
N

Notaris Paulus Oliver Yocsocf, SH

'AKTA PENDIRIAN PERSEROAN TERBATAS
[ pT. BAMBANG SHITA HUSADA"
Nomor : 154,

| Pada hari ini, Selasa, tanggal 13 (tiga belas) September
12022 (dua ribu dua puluh dua), pukul 13.20 W.1.B. (tiga belas
‘ lebih dua puluh menit Waktu Indonesia Barat),—---=--—-—---
menghadap kepada saya, PAULUS OLIVER YOESOEF, Sarjana
Hukum, Notaris Kota Malang, dengan dihadiri oleh saksi-saksi

yang saya, Notaris kenal dan yang identitasnya akan disebutkan
pada akhir akta ini :
\ | 1. Nyonya ANDI SHITA ANGGRAENI, Iahir di Malang, pada
3 \\ | tanggal 31 (tiga puluh satu) Mei 1980 (seribu sembilan

ratus delapan puluh), Warga Negara Indonesia, Dokter,
bertempat tinggal di Perum Graha Dewata Blok Khusus
Nomor 4, Rukun Tetangga 002, Rukun Warga 012, Desa
Landungsari, Kecamatan Dau, Kabupaten Malang,
pemegang Kartu Tanda Penduduk dengan Nomor Induk
Kependudukan 3573057105800009 dan berlaku Seumur

Hidup ;
| 2. Tuan Dokter BAMBANG WIDIWANTO, Master of Science,
| Spesialis Orthopaedi dan Tr logi, lahir di Surabaya,

pada tanggal 18 (delapan belas) Juni 1972 (seribu sembilan
ratus tujuh puluh dua), Warga Negara Indonesia, Dosen,
bertempat tinggal di Perum Graha Dewata Blok Khusus
Nomor 4, Rukun Tetangga 002, Rukun Warga 012, Desa
Landungsari, Kecamatan Dau, Kabupaten Malang,

| Pemegang Kartu Tanda Penduduk dengan Nomor Induk

NIB PT BSH

PEMERINTAH REPUBLIK INDONESIA

PERIZINAN BERUSAHA BERBASIS RISIKO
NOMOR INDUK BERUSAHA: 0312220004233

Berdasarkan Undang-Undang Nomor 11 Tahun 2020 tentang Cipta Kerja, Pemerintah Republik Indonesia menerbitkan Nomor Induk
Berusaha (NIB) kepada:

1. Nama Pelaku Usaha : PT BAMBANG SHITA HUSADA

2. Alamat Kantor : Perum Joyo Agung Regency Blok AA 1-4 dan Kaviing 18, Desa/Kelurahan
Merjosari, Kec. Lowokwaru, Kota Malang, Provinsi Jawa Timur,
Kode Pos: 65144

No. Telepon : 081217299081
Email - bambangshitahusada@gmail.com
3. Status Penanaman Modal :PMDN

4. Kode Klasifikasi Baku Lapangan Usaha Indonesia - Lihat Lampiran
(KBLI)
5. Skala Usaha : Usaha Mikro

NIB ini berlaku di seluruh wilayah Republik Indonesia selama menjalankan kegiatan usaha dan berlaku sebagai hak akses
kepabeanan, pendaftaran kepesertaan jaminan sosial kesehatan dan jaminan sosial ketenagakerjaan, serta bukti pemenuhan
laporan pertama Wajib Lapor Ketenagakerjaan di Perusahaan (WLKP).

Pelaku Usaha dengan NIB tersebut di atas dapat melaksanakan kegiatan berusaha sebagaimana terlampir dengan tetap
memperhatikan ketentuan peraturan perundang-undangan

Diterbitkan di Jakarta, tanggal: 3 Desember 2022

Menteri Investasi/
Kepala Badan Koordinasi Penanaman Modal,

Ditandatangani secara elekironik

Dicetak tanggal: 3 Desember 2022

istem OS5 dari . sisfem 0SS,

e

Dats malalul sistem

DOKUMEN PERIZINAN

N ]

@ Call Center Olnstagram N Email Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan Qlérjo
0812 1729 9081 @bambangshitahospital ) bshospitalmalang@gmail.com Kecamatan Lowokwaru, Kota Ma]@" g 6"




PT.BEAMBANG SHITA

BAMBANG €

H

8 P | a

L

IZIN OPERASIONAL
RUMAH SAKIT

PEMERINTAH REPUBLIK INDONESIA

PERIZINAN BERUSAHA BERBASIS RISIKO
IZIN : 03122200042330001

Berdasarkan Undang-Undang Nomor 6 Tahun 2023 tentang Penetapan Peraturan Pemerintah Pengganti Undang-Undang Nomor 2
Tahun 2022 tentang Cipta Kerja Menjadi Undang-Undang, Pemerintah Republik Indonesia menerbitkan 1ZIN RUMAH SAKIT

SWASTA kepada Pelaku Usaha berikut ini:

1. Nama Pelaku Usaha
2. Nomor Induk Berusaha (NIB)
3. Alamat Kantor

4. Status Penanaman Modal

5. No. Telepon

6. Kode Kiasifikasi Baku Lapangan Usaha Indonesia
(KBLI)

7. Lokasi Usaha

8. Status

Lampiran Izin ini memuat daftar persyaratan dan/atau kewajiban sesuai dengan kode KBLI Pelaku Usaha dan merupakan bagian
tidak terpisahkan dari dokumen Izin yang dimaksud. Pelaku Usaha dengan Izin tersebut di atas wajib menjalankan kegiatan

: PT BAMBANG SHITA HUSADA

: 0312220004233

: Perum Joyo Agung Regency Blok AA 1-4 dan Kaviing 18, Desa/Kelurahan
Merjosar, Kec. Lowokwaru, Kota Malang, Provinsi Jawa Timur,
Kode Pos: 65144

: 081217299081
286103 - Aktivitas Rumah Sakit Swasta

: Perum Joyo Agung Regency AA 1-4 dan Kav 18, Desa/Kelurahan
Merjosari, Kec. Lowokwaru, Kota Malang, Provinsi Jawa Timur,
Kode Pos: 65142

: Telah memenuhi persyaratan

usahanya sesuai dengan ketentuan peraturan perundang-undangan.

Diterbitkan tanggal: 28 November 2024

Dicetak tanggal: 28 November 2024

a.n. Wali Kota Malang
Kepala DPMPTSP Kota Malang,

Ditandatangani secara elektronik

P

Call Center
0812 1729 9081

Instagram
@bambangshitahospital

DOKUMEN PERIZINAN

IZIN PBG & SLF

PEMERINTAH REPUBLIK INDONESIA
PERIZINAN BERUSAHA BERBASIS RISIKO

LAMPIRAN
1ZIN : 03122200042330001

ar bidang usaha, persyaratan dan/atau kewajiban:

Gasifikasi Lembaga

Masa
Risike | Persyaratan dan/atau Kewajiban | Bukti Pemenuhan | - ORRgS | TRSE

o0t [Persyaratan: [Felah memenuhi _[Pemerintah Kota 5 Tahun
Administrasi Umum ersyaratan lang
Teknis, meliputi:
Lokasi
Bangunan, Prasarana dan Alat
Kesehatan.
Struktur Organisasi SDM dan SOM.
Pelayanan.

Kewajiban:

Standar Pelayanan RS.

Buki akreditasi RS;

Pelaporan Sistem Informasi Rumah)

Sakit (SIMRS).

Nomor Register Rumah Sakit

Standar Pengukuran indikator
mutu; (intemal).

Updatelperbaruan jika terjadi
RS.

1 tersebut hanya berlaku untuk Kode dan Judul KBLI yang tercantum dalam lampiran ini
nuhi persyaratan dan/atau kewajiban sesuai Norma, Standar, Prosedur, dan Kiiteria (NSPK)

‘atan Pelaku Usaha dilakukan oleh Kementerian/Lembaga/Pemerintah Daerah terkait.
an tidak terpisahkan dari dokumen Izin tersebut.

men in akan dlakukan perbaikan sebagaimans mestnys.
30t diperoieh melaku sistem 0SS menggunskan hak akses.

Emai
bshospitalmalang@gmail.com
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PEMERINTAH REPUBLIK INDONESIA
SERTIFIKAT LAIK FUNGS| BANGUNAN GEDUNG
Nomor : SK-SLF-357305-11092024-001

Berdasarkan Sural Pamyataan Pemeriksaan Kelaikan Fungsi Bangunan Gedu

Nomor : SK-SLF-357305-11092024-001
Menyatakan bahwa :
Nama Bangunan Gedung
PT. BAMBANG SHITA HUSADA
Fungsi Bangunan Gedung
Fungsi Sosial dan Budaya
Kiasifikasi Bangunan Gedung
Tidak Sederhana
Nomor PBG

Nama/Pemilik Bangunan Gedung
PT. BAMBANG SHITA HUSADA
Lokasi Bangunan Gedung

Perum Joyo Agung Regency No. AA 14 dan Kav. 18 RT.03 RW 07, KelDesa Merjosari, k

Kota Malang, Prov. Jawa Timur

Sebagai
LAIK FUNGSI
Dalam Batas Okupansi
37 Orang
sesuai dengan lampiran sertifikat ini
yang merupakan bagian yang tidak terpisahkan.

Sertifikat Laik Fungsi ini berlaku selama 5 tahun sejak diterbitkan.

DITETAPKAN DI KOTA MALANG
PADA TANGGAL 11-09-2024

ATAS NAMA WALIKOTA MALANG
KEPALA DINAS PEKERJAAN UM
RUANG. PERUMAHAN DAN KAV

REPUBLIK

PERSETUJUAN BANGUNAN GEDUNG
Nomor : SK-PBG-357305-12082024-001

: Permohonan Porsotupan Bangunan Gedung

Namar SK-PBG-357305-12092024-001 Tanggs! 12-09-2024
Narma pemohon/Pemitk : PT. BAMBANG SHITA HUSADA
Bangunan gedung - PT. BAMBANG SHITA HUSADA
Alamat : Perum Joyo Agung Regency AA 14 dan Kav
18, KelDesa Merjosan, Kec. Lowokwany, Kota
Malang, Prov Jawa Timur
Untuk - Bangunan Eksisting
< Fungsi
Kiasifikas! bangunan Gedung - Bangunan Tidak Sederhana
Nama bangunan gedung + PT. BAMBANG SHITA HUSADA
Luas Bangunan Gedung 575,00
Data Tanah + 1, Atas Nama : ANDI SHITA ANGGRAENI
Dokumen - Sersfikat
Luas 19,00 m
2. A1as Nama © ANDI SHITA ANGGRAENI
Dckumen - Sertifikat
Luas 118500 m*
3, Atas Nama : ANDI SHITA ANGGRAENI
D n :Serss
Luas 18100 m
4. Atas Nama : Bambang Widiwanto dan Andi Shita
Anggraeni
Dokumen : Sertifikat
Lues 8100 m |
Terletak &

- Perum Joyo Agung Regency No. AA 14 dan |
Merjosari,

Kav. 18 RT.03 RW.07, KelDesa
Kec. Lowokwany, Kota Malang, Prov Jawa
Timur

: Batwa setelah memerksa (mencatatimenel), mengkaj. dan menéal levatuasi
mmummmmnlwmmm

NWMYwmmawmm

2 1. Undang-Undang Nomor 28 Tahun 2002 tentang Bangunan Gedung
{Lembaran Nogara Republix Indonesia Tahun 2002 Nomor 134)

2. Peraturan Pemerintah Nomor 16 Tahun 2021 Tentang Peraturan
Petaksanaan Undang-undang Nomoe 28 Tahun 2002 Tentang Bangunan
Gedung (Lembaran Negara Repubiik Indonesia Tahun 2021 Nomor 26 )

3. Persturan Pemerntah Pengganti Undang-Undang Republik Indonesia
Nomor 2 Tahun 2022 tentang Cipta Kerja

4. PERATURAN DAERAH KOTA MALANG NOMOR 4 TAHUN 2023
TENTANG PAJAX DAERAH DAN RETRIBUSI DAERAH

Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan Mkrjo
Kecamatan Lowokwaru, Kota Ma]@"g 65




B .8, DOKUMEN PERIZINAN

MOU PENGANGKUTAN LB3 KRK

‘
PEMERINTAH KOTA MALANG
P DINAS TENAGA KERJA, PENANAMAN MODAL
~ DAN PELAYANAN TERPADU SATU PINTU
A 11 Mayjen \wm- Perkamuens Verpad Gedang A, Telp ( 03415 751942, Fakn .mu.-um. .
v pod  emad dunak kota o d
MALANG Kode Pow 65132
KETERANGAN RENCANA KOTA
Nemsor 000 3/ /35 T3 400/ 2072
HARI KAMIS TANGGAL 06 JUNI 2024 Diberikan Atas Permoboasn Darf
a  Nama ANDI SHITA ANGGREAENT dan dr. BAMBANG WIDIANTO
HBSJ-
b Badan Usaha PT. BAMBANG SHITA HUSADA
ANTARA © Alamat PERUM. GRAHA DEWATA BLOK KHUSUS NO 4 ¥T.02 RW.12.
KAB, MALANG
o No Reginter KRK /0959/10/2022
L Tujuse permehonas Persetujuan Bangusen Geduag
BAMBANG SHITA HOSPITAL | D Ketersagen Lokasi
Lums Lahnn Herdasarkin Sertipio 466 m* Sutr: BWP I Malang Utara Bink : I1.C
Luas Lahan Terulor 466 m*
Alamat PERUM. JOYO AGUNG REGENCY NO.AA 14 KAV.18
DENGAN F7.0) RWOT -
Kelurahan MERJOSARI -
Kecumatan LOWOKWARU
1. DATA RENCANA KOTA MALANG BERDASARKAN ¢
PT- GLOBALTRANS JAYA MUL'A 1 m; uren Duernh Kone Malasg No. 4 Tahun 2011 tesvang Rencane Tte Rusng & dayah Kote Malang Tuhun 2010-
2. Perwiuran Deevuh Kota Malung Mo | Tahun 2012 teriang Bangunan Gedung
3. Peruturmn Dweral Kota Milang o, 2 Tabun 2013 wriang Prasarans, Sarsna dan Ubiktas Umim
4 Peruturan Deeruh Kots Malang No. 5 Tahun 2015 teatang Rencans Detal Tata Rusrg Dun Peraturan Tonaw flapan
Wilnyah Perkotsan Malang Utars Tabvan 201% 2005,
5 Peruturan Mﬂmmh ) Tabun 2016 tentang Kencana Desall Tata Rusng Dan Rermturan Zonas Bagan
Wilnyuh Porkotuan Malang Barst Tuhin 2016 )36
0. Peruturan Dwerah xn-u-u‘h 2 Tabun 016 teakang Rencans Detall Tata Ruang Dan Fepmiuran Zonas Bagian
Wilayah Porkotasn Malang Temgah Tabun 2016 209,
7 “m;‘ru.-:x-uu;.u::u:-::ruqhnrnmhum Dan Aermiiran Zoeas: fagan
w orkots Maldang Tenggars un " 2008,
TENTANG & Pernturan Dueral Kots Malang No. 4 Tabun 2016 (atkng Reockns Detail Tata Rusng Dan Reruiuran Zoswsi agan
-m-y-n Prrkotann Madng Tumur Tahun 2006 2%,
° uran Dncrahy Kota Naling No. 5 Tahus 2010 testang Rencans Detail Tats Ruang Dun Beraturan Zanas Bagan
e Ol ——
10 uran e
JASA PENGANGKUTAN %_ Tergudu Baty Mo, 2
5 ™ | PELAKBANAAN KEGIAT
Zone il
DAN Hub Zona
Deniuk Bangunan — |
Gars Sempadan Dangunen |
PENGOLAHAN LIMBAH B3 !
| Retinggan Bangunan ___
Roefaien Dasar Bangy
| Kockmien u:: Hyou |§’M§|
Jumiah Lanta T3 fugal Tantas, | [natel basemert 13 thgny lantar |
Ketentuan Kegiatan
Janugan Utilitas dan hetentuan Pan Ltlitaw Gan prasarana perkotasn
Tambahan x Berusana Berbase Rasio, Dokumen
men Lalv Lintas sevual Peraturan
Diemgan terbitnya KRK 1n: mada SRR No tangg + 1 Gocabut das
[ ek Sion Verproses ot "‘ Pesunfastan Ruasg bertxutays
w. 1
- Hatas tanah dipertanggungiawabkan dan ditusnjuk pemohon
Bangunin yang tdak sesuai ketentuan hars dibosghas
. 4

Call Cent | i J -
Oyl o) Pt A O v RS TR sl e
? .



PT.BEAMBANG SHITA
H S 5 A

¥ s [ D [

PEMERINTAN KOTA MALANG
DINAS TENAGA KERJA, PENANAMAN MODAL DAN
PELAYANAN TERPADU SATU PINTU
ok amtoe Terpahs Gedung A, Telp 0301) 751042, Faks (0341) 754156
Letighota.pu i 1 desnak
MALANG

Rode P 65112

KEPUTUSAN KEPALA DINAS TENAGA KERJA, PENANAMAN MODAL DAN
PELAYANAN TERPADU SATU PINTU KOTA MALANG
NOMOR : 100.3.12/116.0001/35.73.406/2023

TENTANG
PERSETUJUAN PERNYATAAN KESANGGUPAN PENGELOLAAN LINGKUNGAN HIDUP
KEGIATAN RUMAH SAKIT BAMBANG SHITA DI PERUM JOYO AGUNG REGENCY
KAV. AA 1-4 DAN KAV. 18 KELURAHAN MERJOSARI KECAMATAN LOWOKWARU
KOTA MALANG OLEH PT BAMBANG SHITA HUSADA

KEPALA DINAS TENAGA KERJA, PENANAMAN MODAL DAN PELAYANAN TERPADU
SATU PINTU KOTA MALANG

Menimbang : a. Bahwa intah Nomor
22 Tahun 2021 tentang Penyelenggaraan Perlindungan dan
L Hidup,
1.Pasal 3 ayat (1) ; Persctujuan Lingkungan wajib dimiliki
oleh sctiap Usaha dan/atau Kegiatan yang memiliki
Dampak tidak penting terhadap Li
2.Pasal 3 ayat (2) : Persetujuan Lingkungan diberikan
kepadn Pelaku Usaha atau Instansi Pemerintah;
3.Pasal 3 ayat (3) : Persetujuan Lingkungan menjadi
Perizinan otau
Persetujuan Pemerintah;

4.Pasal 3 ayat (4) : Persetujuan Lingkungan dilakukan
melalui: a. Amdal dan uji Amdal;
atau b. penyusunan Formulir UKL-UPL dan pemeriksaan
Formulir UKL-UPL;

5. Pasal 89 ayat (1) : Penanggungiawab Usaha dan/atau
Kegiotan  wajib kan p ji
Lingkungan apabila Usaha dan/atau kegiatannya yang
telah leh  surat
Lingkungan Hidup atau persetujuan  Pernyataan

L Hidup

direncanakan untuk dilakukan perubahan;

6.Pasal 89 ayat (2) : han F Li

@ Call Center Instagram

0812 1729 9081

KETIGA

@bambangshitahospital

FS

10.

DOKUMEN PERIZINAN

Gisi TRuang |
| “Dapur Ambulance TRuang |
Rekam Medik — T Ruang |
Radiologi T Ruang |

. Kegintan Rumah Sakit Bambang Shita terdiri dari 35 orang,

tenaga kerja dengan wakiu operasional 24jam/hari dengan
dilakukan 3 shift,
Penycdiaan air bersih untuk kegiatan operasional nantinya
didapatkan dari PDAM dan air tanah dengan total kebutuhan
sebesar 5,50 m?/hari;
Kebutuhan air untuk kegiatan perumahan sebesar 1,792
m?/hari menghasilkan air limbah grey water sebesar 1.347.8
m/hari akan dibuong ke Sungai Metro sedangkan sludge
dari limbah black water scbesar 89,85 m’/hari akan disedot
oleh pihak ketiga:
Limbah pada domestik berupa sisa makanan, plastik,
Kardus, kertas dan lain-lain yang dihasilkan sebesar = 30
kg/hari akan menyediakan tempat sampah yamg tertutup di
sctiap an, k dan
lebih lanjut atau bekerjasama dengan Bank Sampah Malang:
Limbah padat medis yang dihasilkan scbesar 2 0,5-2 kg/hari
berupa kassa bekas pakai, kapas, dan limbah B3 berupa
lampu bekas dan lain-lainnya disimpan di tempat
penyi limbah B3 dianglut oleh
pihak ketiga yang berizin;
Limbah cair domestik yang dihasilkan untuk limbah cair
black water sebesar 0,358 m?/hari akan dikelola di septictank
dan melakukan penyedotan secara berkala sedangkan untuk
Jimbah cair grey water sebesar * 2,913 m3/hari akan dikelola
di IPAL dengan siste pembuangan yang terpisah antara air
limbah dengan saluran pembuangan air hujan;
Limbah cair medis yang dihasilkan sebesar £ 0,66 m?/hani
okan dimasukkan ke dalam wadah tertutup (jurigen) dengan
label dan simbol limbah B3 kemudian disimpan di tempat
i limbah B3 i ghkut olch

pihak ketiga berizin;

Penanggungjawab Usaha dan/atau Kegiatan wajib memiliki
Persetujuan Teknis;

Email
bshospitalmalang@gmail.com

KEEMPAT

KELIMA

Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan
Kecamatan Lowokwaru, Kota Ma

Penanggungiawab Usaha dan/atau Kegiatan wajib memenubi
Kkomitmen Persetujuan Teknis sebelum operasi terkait dengan
lingkup Persetujuan Teknis;

: Penanggung jawab usaha dan/atau  kegiatan  dalam

Kegiatan jiban untuk:
1 dan i dan
dampak hidup

tercantum dalam Dokumen Upaya Pengelolaan Lingkungan
Hidup dan Upaya Pemantauan Lingkungan Hidup (UKL-
UPL);

2. Melakukan pengelolaan limbah non B3 sesuai dengan rincian
pengelolaan yang termuat dalam matriks UKL-UPL;

3. i dan 24 Y
a. Persetujuan Teknis Pemenuhan Baku Mutu Air Limbah
b. Rincian Teknis Penyimpanan Limbah B3
c. Analisis Mengenai Dampak Lalu Lintas;

teknis sesuai:

4. kegiatan  sesuai
dengan Standar Operating Procedure (SOP);

s. i L
bidang i dan Li Hidup;

6. secara

improvement) terhadap kehandalan teknologi yang digunakan
dalam meminimalisasi dampak yang diakibatkan dari
kegiatan ini;

7. il laporan dan
kewajiban  perizinan berusaha terkait  Persetujuan
Lingkungan secara berkala setiap 6 (enam) bulan sekali dan
menyampaikan kepada Walikota melalui Kepala Dinas
Lingkungan Hidup Kota Malang, dengan tembusan kcpada
Kepala Instansi yang idangi i
dalam koloom institusi pengelolaan dan pemantauan
lingkungan hidup;

8. j F j Li apabila
i untuk K usaha dan/atau
kegiatan sesuai dengan kriteria perubahan yang tercantum
dalam Pasal 89 ayat (2) Peraturan Pemerintah Nomor 22
Tahun 2021 tentang Penyelenggaraan Perlindungan dan
Pengelolaan Lingkungan Hidup;

9. Apabila berdasarkan hasil laporan pemantauan oleh

dan hasil oleh instansi yang
berwenang timbul dampak penting terhadap lingkungan

KEENAM

KETUJUH

Tembusan kepada Yth.:

¥ ) dan yong dalam UKL-UPL
ngar pemrakarsa segera melaporkan kepada instansi terkait

untuk diambil Inngkah-langkah yang diperlukan;

Keputusan Kelayakan Lingkungan Hidup ini merupakan
persyaratan penerbitan Perizinan Berusaha atau Persetujuan
Pemerintah;

: Keputusan Kepala Dinas ini berlaku scjak tanggal ditetapkan

dan berakhir bersamaan dengan berakhirnya Perizinan Be-
rusaha atau Persetujuan Pemerintah.

Ditetapkan di : Malang}

1. Kepala Dinas Lingkungan Hidup Kota Malang

R
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PT.BAMBANG SHITA BAMBANGE A
H U r D 7 Hos P I A L

IZIN PENYALUR PETIR

PEMERINTAH PROVINS! JAWA TIMUR
DINAS TENAGA KERJA DAN TRANSMIGRASI

JI. Dukuh Menanggal No. 124 - 126 Telp. 031 — 0280254, 8292648 Fax. 8294447
Website : hitp/. go.ld emall : @jatimprov.go.id

SURABAYA - 60234

SURAT KETERANGAN
NOMOR : 500.15.18.2/ 254  /PETIR/108.5/MLG/IV/2024

hasil Py dan Pengujian Pertama yang telah dilakukan oleh Pengawas
Ketenagakerjaan Speslalis K3 Listrik Dinas Tenaga Kerja dan Transmigrasi Provinsi Jawa Timur,
pada tanggal 1 April 2024 terhadap Objek dan Kerja, di
bahwa:
A. Data Umum
1. Jenis : Instalasi Penyalur Petir
2. Nama Pemilik/Nama Pemohon + PT. Bambang Shita Husada
3. Alamat Perusahaan + Perum Joyo Agung Regency AA 1-4 dan Kav. 18
Merjosari Malang, Jatim
Lokasi Instalasi : PT. Bambang Shita Husada, Perum Joyo Agung
Regency AA 1-4 dan Kav. 18 Merjosari Malang,
Jatim
3. Data Teknis
1. Jenis/merek : Elektrostatis
2. Lokasi : Area Rumah Sakit
3. Jumlah Penerima : 1 (satu) Buah
4. Tinggi Penerima :17m
5. Tinggi Bangunan :15m
6. Jumlah grounding : 1 (satu) Buzh
7. Pengukuran Grounding iR=2,14Q
MEMENUHI
PERSYARATAN KESELAMATAN DAN KESEHATAN KERJA
lemikian Surat Keterangan ini dibuat dengan ya agar dapat di K G
estinya dan berlaku 9 objek pengujian tidak sampal
Jlakukan pengujian selanjutnya sesual dengan p p 0
Dikeluarkandi :  Surabaya
PadaTanggal :0b April22a
Menqetahul,
Pengawas Ketenagakerjaan
Spesialis K3 Ljstrik,

NIP. 19761211 201101 1 006

Call Center Olnstagram ™M

0812 1729 9081 @bambangshitahospital

bshospitalmalang@gmail.com

SLO UTILITAS

SERTIFIKAT UJI KELAYAKAN GENSET

PEMERINTAH PROVINSI JAWA TIMUR
DINAS TENAGA KERJA DAN TRANSMIGRASI -
JL.DukuhMenanggal No. 124-126 Telp. 031-8280254, 829648 Fax. 829447
Website : Http//disnakertrans jatimprov.go.id email: disnakertrans@jatimprov.go.id
SURABAYA - 60234

SURAT KETERANGAN
Nomor : 500.15.18.2/ 349  /PLTD/108.5/MLG/111/2024

gerdasarkan Hasd Pemeriksaan dan Pengujian Pertama K3 Pembangkit Ustrik Tenaga Diesel di
Tempat Kerja yang telah oleh 0 gakerjaan K3 Ustnk
pinas Tenaga Kerja dan Transmigrasi Provinsi Jawa Timurpada Tanggal 21 Maret 2024,
diterangkan bahwa:

A. Data Umum

1. Jenis : PEMBANGKIT LISTRIK TENAGA DIESEL

2. Nama Perusahaan/Nama Pemilik 2 PT, Bambang Shita Husada

3. Alamat Perusahaan : Perum Joyo Agung Regency AA 1-4 dan Kav.
18 Merjosan Malang, Jatim

Lokasi Instalasi 1 PT. Bambang Shita Husada, Perum Joyo
Agung Regency AA 1-4 dan Kav, 18 Merjosari
Malang, Jatim
p. Data Teknis

1. Merk/Type Motor PLTD/No Seri : Weifang/ Winston

2. Merk/Type Motor Diesel/No Seri 1 Weifang / 4RTS5-88D [ 23090214

3. Merk/Type Generator/ No Seni : Winston / UC1L274C / V623195263

4, Kapasitas : 100 KVA

5. Tahun Pembuatan 1 2023

6. Asal negara pembuat : China

MEMENUHI

PERSYARATAN KESELAMATAN DAN KESEHATAN KEI)A‘
Lemikian Surat Keterangan ini dibuat dengan sebenamya agar dapat digunakan sebagaimana
westinya dan berlaku sepanjang objek pengujian tidak dilakukan perubahan dan/atau sampai
¥akukan pengujian selanjutnya sesuai dengan ketentuan peraturan perundang-undangan.

Dikeluarkan di : _ Surabaya
Pada Tanggal : 28 Maret 2024
Mengetahui,
An, KEPALA QIN TENAGA KERJA DAN
Pengawas
Spesialis K3
NIP. 19761211 201101 1 006

Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan Mkrjo
Kecamatan Lowokwaru, Kota Ma]@"g 65



Ve

v
9
g’

N/
PT. BAMBANGSHITA BAMBANG € A
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SERTIFIKAT UJI KELAYAKAN
INSTALASI LISTRIK

PEMERINTAH PROVINSI JAWA TIMUR
DINAS TENAGA KERJA DAN TRANSMIGRASI

JI. Dukuh Menanggal No. 124 — 126 Telp. 031 ~ 8280254, 8292648 Fax. 8294447
Website : go.id email : @ja go.id

- SURABAYA - 60234

Nomor :500.15.18.2/ 108 /LISTRIK/108.5/MLG/I11/2024

Berdasarkan hasil Pemeriksaan dan Pengujian Pertama yang telah dilakukan oleh Pengawas
Ketenagakerjaan Spesialis K3 Listrik Dinas Tenaga Kerja dan Transmigrasi Provinsi Jawa Tlmur,

pada tanggal 21 Maret 2024 terhadap Objek dan Kerja,
bahwa:
A. Data Umum
1. Jenis : Instalasi Listrik
2. Nama Perusahaan/Nama Pemilik : PT. Bambang Shita Husada
3. Alamat Perusahaan : Perum Joyo Agung Regency AA 1-4 dan Kav. 18
Merjosari Malang, Jatim
Lokasi Instalasi : PT. Bambang Shita Husada, Perum Joyo Agung
Regency AA 1-4 dan Kav. 18 Merjosari Malang,
Jatim
8. Data Teknis
1. Jenis/merek : Pemanfaatan
2. Lokasi : Area RS
3. Jenis Tegangan : Tegangan Rendah (TR)/ 220/380 V
4. Sumber Tenaga Listrik : PLN
5. Total Daya : 105 KVA
6. Frekuensi 1 50 Hz
7. Asal negara pemasang : Indonesia
MEMENUHI

PERSYARATAN KESELAMATAN DAN KESEHATAN KERJA
Jemikian Surat Keterangan ini dibuat dengan agar dapat d
nestinya dan berlaku sepanjang objek pengujian tidak dilakwan perubahan dan/atau sampai
filakukan pengujian selanjutnya sesuai dengan [ g

Dikeluarkan di : Surabaya
Pada Tanggal : 28 Maret 2024

Mengetahm,

NIP. 19761211 201101 1 006

Pel
NIP. 19700117 99 03 1004

SLO UTILITAS

SERTIFIKAT KELAYAKAN
PESAWAT LIFT

AM PROVINS| JAWA TIMUR
3 DINAS TENAGA KERJA DAN TRANSMIGRASI |
ki Mesengzel 1o, 124135 Teks 0318290005 8260254 Fax. 331 - G22447
Va1 Vo ana Vo p e geze 30 P )

— SIRABAYA - 86234

SURAT KETERANGAN
Nomor : 500131817 41 ALEVA TORME SMLGAL224 *&Q
Serdasarkan Hail Peeserisaan Don Pesgajion Perturs Kesclaratss dan Keschutas Xega (53)
evessr yang wiah ditsbosdcas uich Narsa Sigit Dwi Calryoss, ST, M.T, Setaks Spovisfia K3 Listrik.
everer dan Estalatoe pads Targgal 16 Februr 2304 dicrasghas b
- DATA UMLM

1 Nama Permabuan PT. BAMBANG SHITA HUSADA
2 Be 3 BANG SHITA HOSPITAL
3. Alamm Penuaraban Joyto Apag Regessy AA Na 3 Ko Malg
4. Nama peaguns dr. Ands Shits Argupecrs
5. datates Diecknur
“5 DATA TEXNIS
1. Jesis etevescr Bed Edevance [
3. Smsalave T Pargs Teknologs Services
3. Alasa N Rk Posdek Cabe Musism Blok B16
Paneng Tangerarg-Barsy g
4. Merk 7 Nagars Pemitent Fuii Ebevance Co. Lid f Jagen f(:
3. Neesor Seri - 2023090756 y
& Jewileh Laccei A0 4Lasti{le Ladle ) g
7. Kagasiter days snghut 1608 Kg ! 31 Ovarg
* Kecepeman - 30 messsmenit
9 Sengkar Siorat 600 k! Leas Lanvai 1435 o x Tinggi 23m
10 Bobost kg 4 kg serches 17 batasg
11 Mewin Jenis Tarikas Langrerg. berst §14 kg, dipanasg di sansping
12 Roda piringan ool 1 bumb (Samcter 930 men)

13 Jurniah sail pengaee sngkar: 2 bosh
14 Jurslah rail bobat irsberg 2 baah

15 Jemis Buffecipeasnoggs Pespasgpe Pegas

16 Perguran Ssaghar Type - Mud e

17 Jerelah kabel bejaswine ope & bush Dissscter 30 aen
18 Tadwan wwrtaloni L2024

C. PENERIKSAAN DAN PENGURAN

Dipindai dengan CamScanner

FEMERIKSAAN DAN FENGUITAN
Hash persericsaan den pengsjien lertaden K Elevator socars rinch schagaimans soriampe dalse "
tagmornn

o KESIMPULAN

MEMENUHT
PERSYARATAN KESELAMATAN DAN KESEHATAN KERIA
i dideas Gengan C

-
wagsian selaajeteye wvea) koterisan perataras porasdasg-urdiegin yasg bedabn

Susbaye, 3 Februs 2024
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Call Center
0812 1729 9081

Instagram N Email Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan
@bambangshitahospital bshospitalmalang@gmail.com Kecamatan Lowol ru, Kota Ma
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Terimakasi

@ Call Center @Irnstagram Ng Email ‘ Joyo Agung Regency kav AA 1-4 & 18 Kelurahan Merjosari,
0812 1729 9081 @bambangshitahospital bshospitalmalang@gmail.com Kecamatan LOWOkwaru, Kota Malang 65 144



	Slide 1
	Slide 2
	Slide 3: Latar belakang
	Slide 4: sejarah singkat diganti dengan milestone pergantian klinik mjd rsu
	Slide 5
	Slide 6
	Slide 7
	Slide 8
	Slide 9
	Slide 10
	Slide 11
	Slide 12
	Slide 13
	Slide 14
	Slide 15
	Slide 16
	Slide 17
	Slide 18
	Slide 19
	Slide 20
	Slide 21
	Slide 22
	Slide 23
	Slide 24
	Slide 25
	Slide 26
	Slide 27
	Slide 28
	Slide 29
	Slide 30
	Slide 31
	Slide 32
	Slide 33
	Slide 34
	Slide 35
	Slide 36
	Slide 37
	Slide 38
	Slide 39
	Slide 40
	Slide 41
	Slide 42
	Slide 43
	Slide 44
	Slide 45
	Slide 46
	Slide 47
	Slide 48
	Slide 49
	Slide 50
	Slide 51
	Slide 52
	Slide 53
	Slide 54
	Slide 55
	Slide 56
	Slide 57

