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- “ SURAT KETERANGAN *“
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Dengan ini diterangkan bahwa :
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Alamat :..91e Krisan B=23 Lk.III ...
[ ] Perlu beristirahat karena sakit, selama .......... |:| hari terhitung mulai
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[X] Setelah melalui pemeriksaan dinyatakan dalam keadaan sehat
Keterangan ini diberikan untuk keperluan :
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Demikian Surat Keterangan ini diberikan agar yang berkepentingan dapat

Memakluminya.




