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

Sesual dengan katarangan dan pemohon dan hasil pemeriksaan Majelia Pengujs
Kasehatan (Jika Ada), maka dangan inl
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Dlnmun bahwa |
"Sphal sacara Fislk dan Mental untuk melaksanakan praktk doideranvkedokderan

gigl
Kondisi kesehatan Flsik dan Mental untuk sementara belum memenuhi syarat
kasshatan dan memeriukan pengobatan/perawatan, dan peru pemeriksaan
kesehatan ulang setelan selesal pangobatan/perawatan.
+  Kondiel kesehatan Fisik dan Mental idak memunghkinkan untuk melaksanakan
prakik kedokterankedokteran gigi
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