PEMERINTAH KOTA BONTANG
DINAS KESEHATAN

UPT LABORATORIUM KESEHATAN

Jl.Jend. Ahmad Yani No.1 Bontang Telp. / Fax (0548) 3551507 KODE POS 75311

SURAT KETERANGAN BEBAS NARKOBA

Yang bertanda tangan dibawah ini

Nama : dr.Jayadl Festiawan, M.Kes, Sp.PK
NIP : 19750503 200604 1 018

Jabatan : Penanggung Jawab

No.Lab 3326

Nama + _S1tl Hasanah

Tempat tanggal lahir : “Haur Gading, 05 Desember 1997

No. Telepon : 08970747034

Jenis kelamin : Perempuan

Alamat : RT. 4 Kel Berbas Pantai

Keperluan Persyaratan PPG Guru Tertentu Tahun 2025

Telah dilakukan pemeriksaan Narkoba / Napza terhadap bersangkutan,
melliputl pemeriksaan Laboratorium terhadap Urine pada Hari Jumat Tanggal
19 September 2025 dengan hasil TIDAK TERDAPAT Narkoba atau Napza.

Hasil pemeriksaan Laboratorium terlampir.

Demikian surat keterangan ini dibuat, agar dapat dipergunakan

sebagalmana mestinva.

Bontang, 1° &ptember 2025
Pen . : QW
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PEMERINTAH KOTA BONTANG
DINAS KESEHATAN

UPT PUSKESMAS BONTANG SELATAN I
JI. Hayam Wuruk No.01 RT.18 Kelurahan Berbas Tengah Telp.(0548)21265
KodePo0s.75325
KOTA BONTANG - KALIMANTAN TIMUR

SURAT KETERANGAN BERBADAN SEHAT
Nomor:400.7.22/KIR-KES/31692/ PUS- BSI!I

Yang bertanda tangan dibawah ini:

Nama dr. RURI HARMAWANTI| DWI LESTARI
SIP : 440/120/SIPNVIIV2022/DPMPTSP.02
NIP : 198007092014022001

Instansi Unit . UPT Puskesmas Bontang Selatan 7
Jabatan : Dokter

Dengan ini menyatakan bahwa pada saat ini telah memeriksa:

Nama . SITI HASANAH

NIK :6474024512970003

Tempattanggal lahir :HAUR GADING / 05 Desember 1997

Alamat :JL SULTAN HASANUDDIN RT .4 Kel.Berbas Tengah Kec.Bontang Selatan

Prov.Kalimantan Timur

B :150.0 cm Gol.darah 0 BMI|:23.56
BB  :53.0kg Kacamata  :Ya
TD : 136/96 mmHg Buta wama ' Tidak
Dalam keadaan sakit (demam,batuk pilek dan sesak nafas) Tidak
Dalam kurun waktu 14 hari ada riwayat kontak dengan pasien yang terkonfirmasi positif Tidak
Dalam kurun waktu 14 terkhir melakukan perjalanan dari daerah yang terdampak (transmisi lokal) Tidak
Dilakukan pemeriksaan rapid test/PCR swab Tidak
Catatan:

Setelah dilakukan pemeriksaan pada pasien tersebul diatas, disimpulkan bahwa pada saat ini yang bersangkutan
dalam kondisi SEHAT

Sural keterangan berbadan sehat ini dipergunakan untuk: PERSYARATAN PPG GURU TERTENTU TAHUN 2025
Surat keterangan berbadan sehat ini hanya digunakan satu kali saja.

Demikian surat keterangan berbadan sehat ini dibuat agar dapat digunakan sebagaimana mestinya.




