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ST]RAT KETERANGAIY SEHAT FISIK DAI\I MENTAL
(Untuk Persyaratan Surat Tanda Registrasi)

Sesuaidengan keterangan dari pemohon dan hasil pemerikaan Majelis Penguji Kesehatan (Jika Ada), maka

dengan ini:

Nama (Pemohon) : dr.Imran" SpPD, FINASM

Kompetensi

1. Dokter/Dokter Gigi \

2. Dokter Spesialis/Dekter€igi€p6sia{is : PENYAKIT DATAM

@ ookter Spesialis Konsultan KARDIOVASKUI-AR

Pada pemeriksaan hariinidinyatakan bahwa :

Q Sehat secara Fisik dan Mental untuk melaksanakan praktik kedolrteran/kedokeran gigi.

- Kondisi kesehatan Fisik dan Mental untuk sementara belum memenuhi syarat kesehatan dan
memerlukan pengobatan/perawatan, dan perlu pemeriksaan kesehatan ulang setelah selesai
pengobatan/pe rawata n.

. Ko4disi kesehatan Fisik dan Mental tidak memungkinkan untuk melaksanakan praktik
'.", kedokteran/kedokteran gigi
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