LAYANAN SURAT IZIN PERAWAT MEDICAL BEDAH (SI-PMB)

Persyaratan Layanan Surat Izin Perawat Medical Bedah (SI-PMB) sebagai berikut :
1. Melakukan Pendaftaran secara Online melalui aplikasi “Sicantik Cloud”;
1. Fotokopi KTP yang masih berlaku;
1. Fotokopi NPWP;
1. BPJS Tenaga Kerja atau Kesehatan;
1. Fotokopi ijazah yang telah dilegalisir;
1. BPJS Ketenagakerjaan atau Kesehatan;
1. Surat Tanda Registrasi Perawat yang masih berlaku dan foto copi dilegalisir;
1. Surat keterangan sehat fisik dari dokter yang memiliki Surat Izin Praktik;
1. Surat keterangan dari pimpinan sarana pelayanan kesehatan yang menyatakan bekerja pada sarana yang bersangkutan;
1. Surat Pernyataan memiliki tempat kerja/praktik di praktik mandiri;
1. [bookmark: _GoBack]Pas foto berwarna ukuran 3 x 4 cm sebanyak 3 (tiga) lembar;
1. Surat permohonan yang didalamnya terdapat pernyataan kebenaran dan keabsahan dokumen & data di atas kertas bermaterai;
1. Surat Kuasa bermaterai (jika dikuasakan).
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