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SURAT KETERA}.IGA}I SEHAT FTSIK DAN MEHTAL

(Untuk Persyarahn $urat Tanda Regittrasi)

Sesuaidengan keterangan dari pemohon dan hasil pemerileaan Majelis Penguji

Kesehatah $ika Ada), maka dengan i*i :

Nama {Pemohon}:
Kornptensi;

-1 ilokEdDoKer.Gigi 
^?. DoKerSpesialidBolder€irgiSpasialis tq,\Jql+! D4!gq

3. DoKer Spesialis Konsultan-

. L{., (rF, ts taugp t*.^roo-ti r lP. PD

- "Sdhatri€cara Flslk dan Mentaluntult rnelaksanakan pralrtikdoHeran/kedolderan
' 

$gi,
- Kondisixasehatan Fisik dan Mental untuk sernentara belum memenuhisyaral

ltesshaEn dan memerlulen pengobatan/perawatan, dan pertu pemariksaan

kesahakn ulang setehn selesai pen gobatanlparawata n.

- Kondisi kesehatan fisik dan Menta{ttdak memungkinkan untuk melaksanakan

praktik kedolcteranli<edoltteran gigi

Tempat . , Tanggal2{-Bulan o:? Tahun 29?:t-
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