SURAT KETERANGAN SEHAT FISIK DAN MENTAL
UNTUK DAPAT MELAKSANAKAN PRAKTIK KEDOKTERAN

Saya yang bertanda tangan di bawah ini:

Nama : dr. Esti Rahmawati Suryaningrum
NPA IDI : 145736
SIP : 33724.57143/DU/01/449.1/0196/04/2020
Jabatan : Kepala Bidang Pelayanan Medis
Menerangkan bahwa dokter di bawah ini
Nama : dr. Bingky Loekito, M.Sc., Sp. PD., FINASIM
Umur : 40 Tahun
Alamat : JI. Apel 11I/5 No. 12 RT 03 RW 02 Jajar, Laweyan, Surakarta
Spesialisasi : Penyakit Dalam
Hasil pemeriksaan*

- Dapat melakukan praktik

- Dapatmelakukan praktilc bersyarat

- bt arekttha ek

Tempat  : Surakarta
Tanggal : 17 Januari 2023

Gor

(dr. Esti Rahmawati Suryaningrum)
No SIP: 33724.57143/DU/01/449.1/0196/04/2020

*Coret yang tidak perlu



