	
	
	
	
	Kepada:
Yth. Kepala Dinas Penanaman Modal dan PTSP Kabupaten Banjar
Di –

               Martapura

	Perihal
	:
	Permohonan Surat Izin Tukang Gigi

	
	

	
	
	
	
	


Dengan hormat,

Yang bertandatangan dibawah ini
:
NAMA LENGKAP


: …………………………………………………………...........
ALAMAT



: …………………………………………………………...........
NO TELEPON


: …………………………………………………………...........
NAMA TEMPAT USAHA

: …………………………………………………………...........
ALAMAT USAHA


: …………………………………………………………...........





  …………………………………………………………...........
Dengan ini mengajukan permohonan untuk mendapatkan Surat Izin Tukang Gigi.
Demikian atas perhatian Bapak/Ibu, saya ucapkan terimakasih.
	
	
	Martapura, …….….…….………20….

	
	
	Hormat Saya,
Materai Rp.10.000,-
 (……….………………………….)


	
	
	
	
	Kepada:
Yth. Kepala Dinas Kesehatan

Kabupaten Banjar
Di –

               Martapura

	Perihal
	:
	Permohonan Surat Rekomendasi


	
	


Dengan hormat,

Yang bertandatangan dibawah ini
:

NAMA LENGKAP


: …………………………………………………………...........
ALAMAT



: …………………………………………………………...........
NO TELEPON


: …………………………………………………………...........
NAMA TEMPAT USAHA

: …………………………………………………………...........
ALAMAT USAHA


: …………………………………………………………...........





  …………………………………………………………...........
JAM PRAKTIK


: …………………………………………………………...........
Dengan ini mengajukan permohonan untuk mendapatkan Surat Rekomendasi Izin Tukang Gigi dari Dinas Kesehatan Kabupaten Banjar.

Demikian Permohonan ini saya buat, atas kerjasamanya diucapkan terima kasih.

	Martapura, …….….…….………20….

	Hormat Saya,
 (……….………………………….)


BIODATA TUKANG GIGI
Berdasarkan Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 39 Tahun 2014 tentang Pembinaan, Pengawasan, dan Perizinan Pekerjaan Tukang Gigi, dengan ini saya yang bertanda tangan di bawah ini menyampaikan

keterangan-keterangan sebagai berikut:

1. Nama



: …………………………………………………………...........
2. Jenis Kelamin


: Laki-laki/Perempuan

3. Tanggal Lahir 


: …………………………………………………………...........
4. Tempat lahir 


: …………………………………………………………...........
5. Agama 



: …………………………………………………………...........
6. Kewarganegaraan 

: …………………………………………………………...........
7. Pekerjaan 



: …………………………………………………………...........
8. Pendidikan/Pelatihan 

: …………………………………………………………...........
9. Alamat 



: …………………………………………………………...........
10. Tempat/ Alamat Pekerjaan 
: …………………………………………………………...........
11. Pengalaman pekerjaan 

: ………………………...........................................……. Tahun

12. Dalam melakukan pekerjaan, saya : ………………………………………………………….........
a. Mengunakan tempat/bangunan : ………………………………………………………….........
b. Menggunakan peralatan : …………………………………………………………....................
c. Menggunakan bahan pembuatan gigi : …………………………………………………........... 
d. Keadaan sanitasi : …………………………………………………………...............................
13. Selama menjalankan pekerjaan saya sudah mendapatkan surat keterangan/izin dari:

nama instansi/nomor dan tanggal (sebutkan).

a. dinas kesehatan;

b. dinas perindustrian;
c. kelurahan atau instansi lain; atau
d. Tidak ada

Demikian biodata ini saya buat dengan sebenar-benarnya
	Martapura, …….….…….………20….

	Hormat Saya,
 (……….………………………….)


CHECKLIST IZIN TUKANG GIGI
	NO
	PERSYARATAN
	KETERANGAN

	1.
	Mengisi formulir permohonan kepada Kepala DPMPTSP  Kabupaten Banjar (Bermaterai @ Rp. 10.000,-)
	

	2.
	Mengisi permohonan surat rekomendasi kepada Kepala Dinas Kesehatan Kabupaten Banjar
	

	3.
	Mengisi biodata Tukang Gigi
	

	4.
	Kartu Tanda Penduduk (KTP)
	

	5.
	Surat Rekomendasi Organisasi Profesi Daerah tempat berusaha
	

	6.
	Surat Keterangan Kepala Desa/Lurah tempat melakukan

pekerjaan sebagai Tukang Gigi
	

	7.
	Nomor Induk Berusaha / NIB (Pemerintah-BLUD/Swasta)
	

	8.
	Izin Operasional dari tempat berusaha
	

	9.
	Nomor Pokok Wajib Pajak (NPWP)
	

	10.
	Pas Foto berwarna ukuran 4 x 6 cm
	



IZIN TUKANG GIGI


