
CEK LIST 
BERKAS PERMOHONAN PERIZINAN 

( SITG ) 
 

NAMA : ................................................................................................................  

ALAMAT : ................................................................................................................  

NO. TELP : ................................................................................................................  

NO. PERSYARATAN KELENGKAPAN KETERANGAN 

ADA TIDAK 

1. Salinan / Fotocopy Surat izin Tukang 
Gigi bagi yang memperbarui 

   

2. Salinan / Fotocopy Kartu Tanda 
Penduduk 

   

3. Salinan / Fotocopy Denah Bangunan    

4. Asli dan Salinan / Fotocopy Daftar 
Terperinci Alat Perlengkapan Kerja 

   

5. Rekomendasi Organisasi Profesi ( STGI )    

6. Foto Ukuran 4 x 6 = 2 Lembar    

7. Surat Pernyataan Bermaterai  
Rp. 10.000 yang Menyatakan bahwa 
Dokumen Persyaratan sesuai dengan 
Keadaan Sebenarnya 

   

8. Melengkapi Dokumen Foto-foto Terkait 
dengan Sarana dan Prasarana Kerja 
Sesuai yang Dipersyaratkan  

   

9. Rekomendasi dari Dinas Kesehatan    

 
 
 Madiun, 
 Pemohon 
 
 
 
 ............................. 


