PEMERINTAH KABUPATEN BOMBANA
DINAS PENANAMAN MODAL
DAN PELAYANAN TERPADU SATU PINTU

JI. Yos Sudarso, Telepon: 0853 4361 1341, Kel. Lauru, Kec. Rumbia Tengah, Kode Pos 93771
Website : http://dpmptsp.bombanakab_go.id, E-mail: info.dpmptspbombana@gmail.com

SURAT IZIN PRAKTIK BIDAN
NOMOR : 503.10/0061/SIPB/DPMPTSP/08/2019

Berdasarkan Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor 28 Tahun
2017 tentang Izin dan Penyelenggaraan Praktik Bidan dan Peraturan Bupati Bombana
Nomor 45 Tahun 2018 tentang Perubahan Atas Peraturan Bupati Bombana Nomor 11
Tahun 2018 tentang Pelimpahan Kewenangan Dalam Penerbitan, Penandatanganan
Jenis Perizinan dan Non Perizinan Kepada Kepala Dinas Penanaman Modal dan
Pelayanan Terpadu Satu Pintu Kabupaten Bombana serta Rekomendasi Teknis dari
Kepala Dinas Kesehatan Kabupaten Bombana Nomor : 442/354/VIII/2019, Tanggal
9 Agustus 2019.

Yang bertanda tangan dibawah ini Kepala Dinas Penanaman Modal dan
Pelayanan Terpadu Satu Pintu Kabupaten Bombana memberikan Izin Praktik kepada :

RUSNAH, A.Md.,Keb

Tempat / Tanggal Lahir : WABURENSE, 22 Agustus 1992
Alamat Tempat Tinggal : DESA TOLI-TOLI KEC. MATAOLEO KAB. BOMBANA

Lulusan . STIK AVICENNA

Tahun Lulus : 2016

Tempat Praktik : PUSKESMAS MATAOLEO

Alamat Praktik : JL. RA. KARTINI NO. 1 DESA LORA KEC. MATAOLEO
Nomor STR : 290252117-2183168

Untuk Bekerja Sebagai : BIDAN

Surat Izin Praktik Bidan (SIPB) ini berlaku Sejak Tanggal 13 Agustus 2019 dan
Berakhir Tanggal 13 Agustus 2024, dengan ketentuan setiap Tahun diwajibkan
untuk melapor dan 1 (Satu) bulan sebelum berakhir masa berlakunya yang
bersangkutan sudah harus mengajukan permohonan Perpanjangan Surat Izin Praktik

Bidan.

Dikeluarkan di : Rumbia
Pada Tanggal : 13 Agustus 2019

GRATIS § = Rt

Tembusan : Pembina Utama Muda, IV/c

1. Kepala Dinas Kesehatan Provinsi Sultra; NIP. 19670717 199512 1 004

2. Kepala Dinas Kesehatan Kab. Bombana;
3. Organisasi Profesi.




E-Tracking Kab Bombana
Nama Pemohon : RUSNAH Amd Keb
Instansi : Dinas Pananaman Modal dan Pelayanan Terpadu Satu Pintu
Tracking ID : 1776
Anda dapat melakukan pengecekan status permchonan Anda dengan membuka hitp:\etracking.bombanakab.go.id dan isikan nomor tracking ID Anda atau Anda
dapat mengeceknya dengan scan QR Code menggunakan Andrcid/iphone Anda




hitps://ex-1.pajak.go.id/exNew/Member/C_member/ge(Kswp

KETERANGAN STATUS WAJIB PAJAK

Dengan ini diberitahukan bahwa berdasarkan data pada Sistem Informasi Direktorat
Jenderal Pajak disampaikan bahwa Wajib Pajak :

Nama : RUSNAH

NPWP : 924099260.815-000

Alamat : DUSUN Il {10 M DARI SMPN 28 MATAOLED)
Status : JVALID-

Keterangan ini dibuat daiam rangka pemberian layanan publiik ltertentu pada DFMPISP

Al AR VAR 2} ke 1 ~m Akl Ranina 170 BPractals =il i TSRS
FEMKAR BOMBANA untuk lavanan bublk berupa izin Praktek Bidan tahun 2U1Y

' KSWP



Kop Perusahaan

sonenenspininssnieeennennn 20
Nomor Kepada
Lampiran Yth, BUPATI BOMBANA ‘
Perihal : Permohonan Izin Usaha Jasa Ca. Kepala Kantor Pelayanan Perizinana Terpadu
Konstruksi (1UJK) Nasional Kabupaten Bombana
Di-~ '
Rumbia

Dengan hormat,

Dengan ini kami mengajukan permohonan untuk memperoleh 121 Usaha Jasa Konstruksi (1UJK) yakni
Usaha Jasa Pelaksanan Konstruksi untuk :

1. Permohonan lzin Baru

2. Memperpan]ang 1zin Usaha

3. Mengubah Data
4. Penutupan izin

Di Kabupaten Bombana Provinsi Sulawesi Tenggara untuk klasifikasi pekerjaan sebagai berikut:

N Kiasisifikasi/Sub Kalislfikasi
° Usaha Yang Diinginkan

Noma Paket Pekerjaan yang pernah
dilaksanakan (bila belum punya-tulis Tahun Nilai Paket
belum punya, manfaat nilai paket Pelaksanaan Pekerjaan

tertinggi)-10 Tahun lalu

Bersama ini kami lampirkan persyaratan-persyaratan dan keterangan sebagai berikuyt :
1. Rekaman Sertifikan Badan Usaha vano tolah slivm mioan s s o o




PEMERINTAH KABUPATEN BOMBANA
DINAS PENANAMAN MODAL
DAN PELAYANAN TERPADU SATU PINTU

JI. Yos Sudarso, Telepon: 0811 409 1322, Kel. Lauru. Kec. Rumbia Tengah, Kode Pos 93771
E-mail: info.dpmptspbombani-evahoo.co.id

LEMBAR VERIFIKASI
No. Registrasi Umum : Soy/ %R& /py,h‘,-‘-,f /ol /229
Tanggal ! o)od 1014
Nama Pemohon : Rgerah A mA keb
Nama Perusahaan : v edar hatadteo:
Alamat Perusahaan : Dot Lora,. f acadl €0
Jenis Permohonan + SURAT IZIN KERJA/PRAKTEK BIDAN
Petugas : Dwi. N
L] [ * V [ 3
No Jenis Dokumen Veni;xkasi Venf’llkasn eriﬁkam si
1 2 3 4 ) [
1. | Formulir permohonan diisi dengan s S v
lengkap
2. | Fc. KTP yang masih berlaku \/ v \/
3. | Fc. ljazah Tcerakhir < v v
4. | Fc. STR yang masih berlaku V4 v v
5. | Fc. Surat keterangan Berbadan 4 v —
Schat dari Dokter
6. | Fc. Rekomcendasi dari Organisasi N4 v X v
Prolesi - I .
7. | Fc. Sertifikat Kompetensi —_— —_ -
8. | Fc. Surat keterangan Aktif NV V
menjalankan tugas** v
9. | Denah Lokasi Praktek V4 N v’
10. | Pas Fhoto Terbaru 3 X 4 = 3 Lembar N4 — v
11. ! Materai Rp. 6.000,- = 2 Lembar — - -
12. | Asli Dokumen Izin Praktek yang C—
telah berakhir masa berlakunya* _
13. | Rekomendasi dari Dinas Teknis —_— — —
14. | Dokumen Izin Praktek Bidan yang -
telah dicetak —
Tanggal & Paraf Verifikator o \/Ll
ol & P o
Catatan Verifikator I '
Catatan Verifikator II 7 / 8 -y (._
Catatan Verifikator Iil /
°Y 08 - 7o :

Keterangan :

1. Pada Kolom Verifikasi diberi tanda ¥ jika dokun.en yang dipersyaratkan dilampirkan, dan
diberi tanda X jika dokumen yang dipersyaratkan tidak dilampirkan.

Verifikator I adalah staf yang bertugas meregistrasi permohonan yang masuk

Verifikator 11 adalah Kepala Seksi Pelayanan Perizinan dan Non Perizinan

Verifikator il adalah Kepala Bidang Pelayanan Perizinan dan Non Perizinan

* Untuk permohonan perpanjangan.

** Untuk yang bekerja ai Rumah Sakit / Puskesmas
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Perpanjangan i

Kepada
Yth. Bupati Bombana

I ampiran Satn Ranokan Cg. Kepala Dinas Penanaman r.\v:(‘n":(-i: daii
Perthal . Permohonan Surat Izin Pelayanan Terpadu Satu Pintu

Kerja Bidan/Surat Izin Kabupaten Bombana

Piakick Didai -

(SIKB/SIPB) Rumbia
Yang bertanda tangan di bawah ini :
Nama Lengkap . PrUSNAH, A.md. f“c’ R S R R T W Bmmeemate I tiad
Tempat / Tanggal Lahir c WABUREMSe, 22 AGUSTUS (1992
lenis Kelamin D PREEMPUAN Pl
Lulusan B _——
Alditial Ruiiali . .DEsA  Toll - Toli. kéec:mataoleo, an.BoMBANA
No. Telepon / HP s DOAL BERBIBN. v
Tempat Bekerja D UPTD PeM  MaTAolee R S AR

Alamat Tempat Bekerja : 3L Pa BABTING No- £ D8SA Lok, kec.MATAOLGo kAR, BoMBANA

Berdasarkan Peraturan Menter Kesehatan Nomor 1464/MENKES/PER/X/2010 tentang Izin dan
Penyelenggaraan Praktek Bidan, dengan ini mengajukan permohonan untuk mendapatkan Surat
1zin Keria Bidan/Surat 17in Praktek Ridan (SIKB/SIPR).

Sebagai bahan pertimbangan, terlampir kami sertakan
Lo Foto Copy Tiarah Tevalhiv

2. Foto Copy STR yang masih berlaku:

3. Foto Copy KTP yang masih berlaku:

4. Surat Keterangan Berbadan Sehat dari Dokter;
5. Fc. Sertifikat Kompetensi:

6. Rekomendasi dari Oroanisasi Profesi:

7. Fc. Surat Keterangan Aktif menjalankan tugas dari Direktur Rumah Sakit / Kepala
Puskesmas bagi yang bekerja di Rumah Sakit atau Puskesmas:

8. Denah Lokasi Praktek:

9. Pas Fhoto ukuran 3 X 4 cm sebanyak 3 Lembar

nens X £y e opre. s T 1
10. Materai Rp. 6§.000.- SCoaiiyan 2 Leinar,
- Pc

Demikian pemo”&%ﬁ ini, atas perhatian dan persetujuannya kami ucapkan terima kasih.

RRVRIIEL «ovovmnsgonoso s o 20
Pemohon

Keterangan :

- Somua persyaratai tersebui Xagng HaSUKKan daiam Viap sneibecter dan dibnat 2 ranolan



PEMERINTAH KABUPATEN BOMBANA

DINAS KESEHATAN
JI. Mesjid Raya No. 7 Kode Pos 93771 Rumbia. Telp. . . .
Website:www.dinkesbombana.com. E-mail:dinkesbombana@yahoo.com
RUMBIA

PERTIMBANGAN TEKNIS
Nomor : 442 35YVIII/2019

Bahwa nama yang tercantum dibawah ini :

Nama : RUSNAH, A,Md.Keb

Tempat/tanggal Lahir . Waburensa, 22 Agustus 1992

Lulusan . Sekolah Tinggi [lmu Kesehatan Avicenna
Nomor STR :2902521172183168

Tempat Praktek . Puskesmas Mataoleo

Telah memenuhi syarat untuk diberikan Surat Izin Praktek Bidan (SIPB) Masa berlaku
Pertimbangan Teknis ini Selama 1 (Satu) bulan setelah tanggal ditetapkan.

Demikian Pertimbangan Teknis ini dibuat untuk dipergunakan seperlunya dan atas

kerjasamanya diucapkan terima kasih.

Rumbia, 9 Agustus 2019

Kepala Dinas Kesehatan
_—Kabupaten Bombana
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ok dr.HSUNANDAR, MM.Kes
Pémbina Utama Muda, IV/c
Nip.19690716 200003
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PEMERINTAH KABUPATEN BOMBANA
DINAS KESEHATAN

PUSKESMAS MATAOLEO ’fi

Jin. R.A Kartini Desa Lora Kecematan Mataoleo
Email:mataoleopkm(@gmail.com

SURAT PERNYATAAN MELAKSANAKAN TUGAS
Nomor : 445/SPMT/34 6/ VI /2019

Yang bertandatangan di bawah ini:

Nama - THRAM, SKM
NIP - 19870420 201101 1 010
Pangkat/ Jabatan . Penata Muda/ [1IB

Dengan ini menyatakan bahwa:

Nama : RUSNAH A.Md.Keb

Tempat & Tanggal Lahir : Waburense, 22 Agustus 1992

Pendidikan - D-111 Kebidanan

Jabatan : Staf

Unit Kerja : UPTD Puskesmas Mataoleo

Alamat - Desa Toli-toli, Kec. Mataoleo, Kab. Bombana

Telah secara nyata dan absah melaksanakan tugas sebagai Tenaga Sukarelal dengan
Jabatan Bidan pada tanggal 05 Oktober 2017 di UPTD Puskesmas Mataoleo.

Demikian surat pernyataan ini dibuat dengan sesungguhnya dan benar-benar untuk dapat
digunakan sebagaimana mestinya, apabila dikemudian hari pernyataan ini tidak benar maka akan

diadakan perbaikan.

%

o\
y




WNrdaLygea@y] 9PNRD "9
g -2

yaoy v53Q YW -5

ydO] WOLNG avsw] Shnm9 <)

<00 Mg onnadD - , < /
g9n oNNKR9) T
ANvsma WY gwno3o) ¢!

—

N4 NV 2343 A

Ve,

5 O40( - 21‘_&”’

ndi .’Q_). 4 .:qzazd
Q2 10wy v




NPWP . 92.409.926.0-815.000
RUSNAH

NIK  : 7404056208920002

DUSUN 11l (10 M DARI SMPN 28 MATAOLEO)
DESA TOLI-TOLI, KEC. MATA OLEO

KAB. BOMBANA, SULAWESI TENGGARA

KPP PRATAMA KOLAKA

PERHATIAN
= Kartu ini harap disimpan baik-baik dan apabila hilang, agar segera melapor ke
Kantoi Pelayanan Pajak terdafter,
* NPWP agar dicantumkan dalam hal berhubungan dengan dokumen perpajakan,
» Dalam hal Wajib Pajak pindah tempal tinggal atau tempat kedudukan, agar
melaporkan dir ke Kantor Pelayanan Pzjak lama.

www.pajak.go.id

BERSAMA ANDA MEMBANGUN BANGSA
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Nomor ljazah : 1242/TJZ/STIKA/2017 Nomor Seri: 01291

SEKOLAH TINGGI ILMU KESEHATAN (STIK) AVICENNA

SK MENDIKNAS RI Nomor : 54/D/0/2001 Tanggal 5 Juli 2001

Dengan ini menyatakan bahwa

Rusnah

NPM: 912312910:106302
Lahir di Waburense  tanggal __ 22 Agustus 1992
Masuk pendidikan tahun 2012 dan telah menyelesaikan serta memenuhi syarat-syarat Program Pendidikan Diploma III (Tiga)

Pada PROGRAM STUDI DIII KEBIDANAN

Oleh sebab itu kepadanya diberikan :
IJAZAH
dengan gelar
AHLI MADYA KEBIDANAN (A. Md. Keb)
beserta segala hak dan kewajiban yang melekat pada gelar tersebut

» Tanggal Lulus : 1 Desm 2016 .

Diberikan di Kendari, pada tanggal : 7 Februari 2017
- Ketua Program Studi

dr. H. I  Hanafi Bantayan, MD, M.Si




MAJELIS TENAGA KESEHATAN INDONESIA
(THE INDONESIAN HEALTH PROFESSION BOARD)

SURAT TANDA REGISTRASI BIDAN
REGISTRATION CERTIFICATE OF MIDWIFE

NOMOR REGISTRASI
REGISTRATION NUMBER

- NAMA
NAME

TEMPAT / TANGGAL LAHIR
PLACE / DATE OF BIRTH

JENIS KELAMIN

SEX

i
A

@ o
Li1242/102/8 T!K&{fm ‘
¥

NOMOR IJAZAH
CERTIFICATE NUMBER

~TANGGAL LULUS
DATE OF GRADUATION

PERGURUAN TINGGI
UNIVERSITY

KOMPETENSI
COMPETENCE

NOMOR SERTIFIKAT KOMPETENSI :
COMPETENCE CERTIFICATION NUMBER

STR BERLAKU SAMPAI
VALID UNTIL

N PPSOM KESEHATAN
: nhhﬂlri!m'ﬂll *
IMDONESIA

KETUA MAJELIS TENAGA KESEH
HAIRMAN OF INDONE

2902521 17-2183168

Rusnah

: Waburense, 22 Agustus 1992

‘Pérenpuan

- Female

i

. '-;P‘.:' :t?
: 01 Desg@ﬁ@ﬁ?ﬁﬁ
Bl G -

s . L
(b

+ Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Avicenna

- Bidan

Midwife

0931121540120170074

: 22 Agustus 2022

Jakarta, 13 Desember 2017
a.n. Menteri Kesehatan

No. Seri: Aj 86475

ATAN INDONESIA

q

SIAN HEALTH PROFESSION BOARD

it

Mudiiharto, SKM, MM



 PROVINSISULAWESI TENGGARA
.~ KABUPATEN BOMBANA

NIK & 7404056208920002
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PEMERINTAH KABUPATEN BOMBANA
DINAS KESEHATAN

PUSKESMAS MATAOLEO

SURAT KETERANGAN BERBADAN SEHAT
Nomor: 445 / SKBS gﬂ,‘bzow

Yang bertanda tangan di bawah ini

Nama  de, Yustaadl L e
NIPARPK 910723 20\ 09 2001
Jabatan C Dokt Qusestal

Menerangkan bahwa:

Nama DORGNaM AMdweb
Tempat / Tgl Lahir : 9.
Pekerjaan © Blday

Agama o 1slawa

Alamat - Dgga ouU -Tol
Tinggi badan S 1T9

Berat badan . bo ey

Tekanan Darah o tm\\.\“ﬁhg

Dengan berpendapat bahwa setelah di lakukan pemeriksaan: Baik / Kurang Baik kesehatannya

untuk.

Demikian surat keterangan berbadan sehat ini di buat untuk dipergunakan sebagaimana

mestinya.

Mataoleo, 3\ Fulf

Dokter/Retigas Pi

2019




PENGURUS CABANG

IKATAN BIDAN INDONESIA

KABUPATEN BOMBANA
Sekretariat JIn. Masjid Raya No. 7 Rumbia

SURAT REKOMENDASI
Nomor : 67/PC.IBIL.VIII/ 2019

Yang bertandatangan di bawah ini :

Nama : FATMIATI RINAMBO, S.ST., M.Kes
Jabatan : Ketua IBI Cabang Kabupaten Bombana
No. KTA : 20.07.0004

Dengan ini memberikan rekomendasi kepada :

Nama : RUSNAH, AMd.Keb

No. KTA : Sementara Pengurusan

No. STR :290252117-2183168

Alamat : Desa Toli-Toli Kecamatan Mataoleo

Kabupaten Bombana
Untuk keperluan pengurusan Surat Izin Praktek Bidan (SIPB) di Kabupaten Bombana

Demikian Surat Rekomendasi ini, agar dapat dipergunakan sebagaimana mestinya.

Rumbia, 5 Agustus 2019

Pengurus lkatan Bidan Indonesia (1BI)






