SURAT KETERANGAN SEHAT FISIK DAN MENTAL
(Untuk Persyaratan Surat Tanda Registrasi)

Sesuai dengan keterangan dari pemohon dan hasil pemeriksaan Majelis Penguji Keschatan (Jika Ada).

maka dengan ini :

Nama (Pemohon) : Df- A’l’ A“A‘ 2‘7}" G’"““'gv M'Ked ceo), C/...P'D/ 4164—’9 . RCK)
Kompetensi :
. Dokter/Bokter6iigi

2. Dokter Spesialis/DokterGigi Spesialis Pen-',mm— Do,
3. Dokter Spesialis Konsultan_ukﬂwmfv(oji .

Pada pemeriksaan hari ini dinvatakan bahwa -
ﬁhat secara Fisik dan Mental untuk melaksanakan praktik kedokteran/kedokteran gigi.

= Kondisi keschatan Fisik dan Mental untuk sementara belum memenuh: syarat keschatan dan
memerlukan pengobatan/perawatan, dan perlu pemeriksaan keschatan ulang setelah selesai
pengobatan/perawatan. _

- Kondisi kesehatan Fisik dan Mental tidak memungkinkan untuk melaksanakan praktik

kedokteran/kedokteran gigi

TempmML Tanggal 31! Bulan 02 Tahun 202

(Nama Jelas :

tof. Dr-dr-olondine ¥rpaung 5. 79, 51’657 -RCK)
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