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800/ 128 1/35.07.209/2022 Kepada Yth.
Penting Bapak/ Ibu Kepala Jurusan
2 (dua) berkas Keperawatan Program Studi
Verifikasi ljasah DIl STIKES Kepanjen
di —
KEPANJEN

Dalam rangka pelaksanaan Peraturan Menteri Kesehatan Republik
Indonesia Nomor 12 Tahun 2012 Tentang Akreditasi Rumah Sakit, bersama
ini kami kirimkan kembali permintaan verifikasi ijasah yang diterbitkan oleh
Lembaga Pendidikan.

Sehubungan dengan hal tersebut, dimohon kerjasama Saudara
terkait verifikasi keabsahan ljazah/ Surat Tanda Tamat Belajar dari seluruh
karyawan Rumah Sakit Umum Daerah Lawang Kabupaten Malang untuk
mendapatkan verifikasi dari Lembaga Pendidikan yang Saudara kelola.

Adapun verifikasi tersebut agar dapat kami terima selambat-
lambatnya 1 (satu) minggu dari tanggal surat ini diterima. ljasah yang tidak
terverifikasi keabsahannya dari sumber asal, dapat kami anggap sebagai
jasah yang tidak sah dan lulusan dari Lembaga Pendidikan terkait tidak
direkomendasikan untuk diangkat sebagai karyawan Rumah Sakit Umum

Daerah Lawang Kabupaten Malang.

Demikian untuk menjadikan maklum dan atas kerjasamanya disa
mpaikan terimakasih. '

a.n. DIREKTUR RSUD LAWANG
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Kepala Bagian Administrasi Umum dan Keuangan
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Dra. KANTI RATNAWATI
Pembina
NIP. 19651011 199211 2 001




No. Seri ljazah . 303/ST1Kes/AMd.Kep./2013

SEKOLAH TINGGI ILMU KESEHATAN KEPANJEN

IJAZAH

Diberikan kepada :
Has conferred upon

RETNOWATI
Tempat, Tanggal Lahir (Place and Date of Birth) - .‘Nganjuk, 20 .ﬂ_prif 1991
N. L. M (Student Registration Number) . 10,027
Tahun Masuk (Enrollment Year) . 2010
Program Studi (Study Program Level) . Diploma IIT Xeperawatan
Tanggal Lulus (Graduation) . 31 Juli 2013

ljazah ini diberikan setelah yang bersangkutan memenuhi persyaratan yang ditentukan, dan kepadanya dilimpahkan segala
wewenang dan hak yang berhubungan dengan ljazah yang dimilikinya, serta berhak memakai gelar
‘ AHLI MADYA KEPERAWATAN (AMd. Kep.)
This diploma for the completion of the required of studies, and there upon the diploma holder is entitled to the privileges and rights
pertaining thereto, a4d is awarded the academic degfee of AHLI MADYA KEPERAWATAN (AMd. Kep.)

Malang, 18 Oktober 2013
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dr H ABDURRACHMAN, M Kes.



SK MENDIKNAS NO: 259/D/0/2008

SEKOLAH TINGGI ILMU KESEHATAN KEPANJEN

IJAZAH

Diberikan kepada :
Has conferred upon

KHODAMIATUL MAGHFIROH

Tempat, Tanggal Lahir (Place, Date of Birth) .‘Maﬁmg, 09 Oktober 1995

N.P.M. (Student Registration Number) : 13.043

Tahun Masuk (Enrollment Year) : 2013

Program Pendidikan (Education Program) . Diploma III ( Diploma 777)
Program Studi (Study Program) : Keperawatan ( Nursing )
Tanggal Lulas (Date of Graduation) : 05 Agustus 2016

ljazah ini diberikan setelah yang bersangkutan memenuhi persyaratan yang ditentukan, dan kepadanya dilimpahkan segala
wewenang dan hak yang berhubungan dengan [jazah yang dimilikinya, serta berhak memakai gelar
AHLI MADYA KEPERAWATAN (A.Md. Kep.)
after all requirements are completed and to her shall be conferred upon all privileges and responsibilities appertaining thereunto
and is awarded the academic title of
INTERMEDIATE BACHELOR OF NURSING (A.Md. Kep.)

Malang, 19 Oktober 2016
Ketua Prodi D-III Keperawatan Ketua
Head of the Diploma Ill in Nursin Head
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SEKARINL SKp.. S.Psi ™\ dr. ABDURRACHMAN, M.Kes.

NIK. 200905006 : NIK. 201003001



