Perihal : Permohonan Proses Kredensial / Re-Kredensial

Lampiran : Bendel

Yth. DIREKTUR RUMAH SAKIT MATA UNDAAN SURABAYA
Di Tempat

Dengan Hormat,

RSMATA
UNDAAN

Surabaya,@ijuli 2024

Bersamaan dengan ini, saya menyampaikan permohonan proses Kredensial / Re-Kredensial di Rumah

Sakit Mata Undaan dengan data sebagai berikut:

Nama : ACHMAD FAUZY EPRILYANTO, A.Md.FARM
Tempat/tanggal lahir : SURABAYA/29 APRIL 1998
Lulusan : UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH GRESIK
TAHUN 2020
Alamat :JL. TANAH MERAH 4 KEMANGI NO. 22 SURABAYA

sebagai bahan pertimbangan, berikut saya lampirkan :
1. Fotocopiljazah

2. Fotocopi STR

3. Fotocopi SIKP

Besar harapan saya kiranya permohonan ini dapat diterima dan sebelumnya saya mengucapkan terima

kasih atas perhatian yang diberikan.

Hormat(Saya,

;7

____ ACHMAD FAUZY EPRILYANTO, A.Md.Farm___

Tembusan

1. Ka.Instalasi

Undaan Kulon 19
Surabaya 60274, Indonesia

T 462315343 Bob, 5310619
F #6231 5317503
E info@rsmataundaanico.id

f Rumah Sakit Mata
Undaan Surabaya

@ rs.mataundaan

remataundaan. co.id



Form Pengajuan Kredensial / Re-Kredensial
IDENTITAS NAKESLA
Nama Pemohon : ACHMAD FAUZY EPRILYANTO, A.Md.Farm

Tempat/ Tanggal Lahir : SURABAYA/ 29 APRIL 1998

Jenis Kelamin
Alamat

Telepon

Email

DATA PENDIDIKAN
Institusi Pendidikan
Jurusan/Program
Nomor ljazah
Tanggal Lulus

STR

SIPP

DATA PEKERJAAN
Unit kerja

Jabatan

Level Kompetensi

- LAKI-LAKI
:JL. TANAH MERAH 4 KEMANGI NO.22 SURABAY
e HP : 081342883161

: fauzyachmad588 @gmail.com

: UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH GRESIK

: D3 FARMASI

: 484012020000452

: 10 SEPTEMBER 2020

: 19980429/STRTTK_35/2020/101848

- 500.16.7.2 / 566 / B / SIPTTK / 436.7.15 / 2023

: INSTALASI FARMASI
: STAF TENAGA TEKNIS KEFARMASIAN

STATUS KREDENSIALING YANG DIUSULKAN (berikan cek list pada salah satu kotak)

. Kredendial
Re-Kredensial

. Pemulihan Kewenangan

INFORMASI KREDENSIALING INDIVIDU

a. Apakah anda pernah dilakukan kredensialing sebelumnya ? jika Ya, tulikan kapan

dilakukannya kredensialing terakhir.

uf

7 Oktober 2023

D Tidak

Undaan Kulon 19
Surabaya 60274, Indonesia

T +62315343 806, 5319 619
F +6231531 7503
E info@rsmataundaan.co.id

f Rumah Sakit Mata
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F.

b. Apakah anda memiliki surat penugasan klinis yang menjelaskan kewenangan klinis anda?

Jika Ya, tuliskan tanggal penugasan klinis dan nomor surat penugasan klinis

Tidak

...................................................................................................................................................

Dva

c. Apakah kewenangan klinis anda pernah:

e Dikurangi
¢ Dibekukan
e Dicabut

Jika Ya, tuliskan kapan hal tersebut terjadi

Ya
Ya
Ya

Tidak
Tidak
Tidak

dalam 3 tahun terakhir, yang terkait dengan kewenangan klinis yang diajukan.

Tuliskan program pengembangan profesional berkelanjutan (CPD) bagi nakesla yang anda ikuti

Nama CPD Institusi Waktu & SKP | Kompetensi yang telah | Bukti fisik
Penyelenggara berapa dicapai
lama

Perkembangan ilmu Pafi 26 mei S5skp | Memahami

farmasi bhahan palembang 2024 pemanfaatan bahan

alamdalam bidang 360 menit alam sebagai

kesehatan modern pencegah penyakit

dan tata laksana serta dislipidemika

pemanfaatan bahan
alam pada penyakit

dislipidemika

Undaan Kulen 19
Surabaya 60274, Indonesia
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RSMATA

Kendali hipertensi untuk | DITP2PTM I ‘H\AAHAMI CARA
hidup lebih sehat. 2024 PENCEGAHAN DAN
120 MENIT PENANGANAN
PENYAKIT HIPERTENSI
Bantuan hidup dasar KTKI 21 juni | 10skp | Memahami cara
pertolongan pertama 2024 pemberian  bantuan
pada kegawat daruratan 660 menit hidup dasar dan

pada kondisi

darurat

pertolongan pertama

gawat

Undaan Kulon 19
Surabaya 60274, Indonesia

T +62315343 806, 5319610
F +62315317503
E info@rsmataundaan.co.id

f Rumah Sakit Mata
Undaan Surabaya

rs.mataundaan
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KT.03.02/F.¥[US5168/ 2024
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SER TN A .
WEBINAR k|
AT Y e Jice
dibcriban Lepada
ACH. FAUZI EPRILIYANTO
Telah mengikuts Webinar Hari Hipertensi Sedunia Tuhun 2024. Kendalikan Hipertensi Untuk Hidup lebih
Lama vang disclengglarakan olch DitP2PTM tanggal 12 Juni 2024 /d 14 Juni 2024 dengan jumilsh 2 jam
pelatihan senilai 2 Satuan kredat Profesi (SKP).
LU TRILAKSONO 5F. M AFT
Durehtur Peniaghatan Matu Tenags heschatan
Undaan Kulon 19 f Rumah Sakit Mata
Surabaya 60274, Indonesia Undaan Surabaya
T +62315343 806, 5319'619 ® rs.mataundaan

F +6231531 7503
B MIO@rsmaaundean.co.iq rsmaraunasan.co.a’



U4 RSMATA

TTATTYA AT

KT.03.02/F.V[saTe20/2024

o E Uk
SERTIENGAT \ B 4
WEBINAR |\

dibwsikan bepada

ACH. FAUZI EPRILIYANTO

Telah mengikuti Perkembanyan limu Farmas Bahan Alam dalam Ridang Keschatan Modern dan Tatalaksana
Serta Pemanlastan Bahan Alam pada Penyakit Dislipidemia (Kolestrol Tidak Normal dalam Daroh) vang
disclenggarakan olch Gadar Medik Indonesia tanggal 26 Mei 2024 5/d 31 Mei 2024 dengan jumbah 6 1am
pelatiban senilal 5 Satuan Keedit Profesi (SKP).

LUTI TRILAKSONO. SF, NN APT
“’,i Duwktur Peninghatan Mutu Tenaga Keschatan

KT.03,02/F.v/1301696/2024

" KEMINTIRAN
© KISLHALAN

“we ==

SERTIFIKAT
WORKSHOP

RTOLOSTY N X

diberikan kepada:

ACH. FAUZI EPRILIYANTO

Telah mengikuti Penguatan Keterampilan Keprofesian Tenaga Keschatan - Bantuan Hidup Dasar
Pertolongan Pertama lMada Kegawatdaruratan yang diselenggarakan oleh Konsil Tenaga Kesehatan Indonesia
(KTKI) tanggal 19 Juni 2024 s/d 21 Juni 2024 dengan jumlah 11 jam pelatihan senilai 10 Satuan Kredit Profes

(SKP).

i
b = _

——

o LU TRILAKSONQ, SF, MAL APT
a’, % Direktur Peninghatan Mutu Tenaga Kesehatan

Undaan Kulen 19 f Rumah Sakit Mata
Surabaya 60274, Indonesia Undaan Surabaya
T +62315343 806, 5319619 ® rs.mataundaan

F +6231531 7503
E info@rsmataundaan:co.id rsmataundaan.co.id




O 4 RSMATA
UNDAAN

PERNYATAAN

Saya menyatakan bahwa segala hal yang tertulis didalam dokumen ini adalah benar adanya.
Apabila dikemudian hari terbukti ada hal yang tidak benar maka saya bersedia menanggung
segala konsekuensi sesuai dengan aturan hukum yang berlaku.

Tanda Tangan

Nama Jelas : ACHMAD FAUZY EPRILYANTO,A.Md.Farm
Tanggal . /lulif2024

MENGETAHUI
TTD Kepala Instalasi

Nama Jelas : Apt. ANTONIUS BAYU, S.Farm

Tanggal : [iuli/2024
Undaan Kulon 19 f Rumah Sakit Mata
Surabaya 60274, Indonesia Undaan Surabaya
T +62315343 806, 5319 619 ® rs.mataundaan

F +6231 531 7503
E info@ismataundaan.co.id rsmataundaan.co.id



RSMATA
UNDAAN

Nomor Hjarah Nasional ; SR401 2020MHMMIR2

MAJELIS PENDIDIKAN TINGGI PIMPINAN PUSAT MUHAMMADIYAH
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH GRESIK

Memberifan :
ITJAZAH
Kepada
Nama : ACHMAD FAUZY EPRILIYANTO
WM : 201702023
NIK : 3578172904980002

Tempat, tanggal lahir : Surobayn, 29 April 1998

Telah dinyatakan lulus tanggal 3 Agustus 2020 dan memenuhi scgala syarat pendidikan program Diploma Tiga (D I1l) pad
Fakulias : Keschatan

Program Swdi : Farmasi

Suatus <

Perguruan Tinggi Terakreditasi (B) dengan SK. BAN-PT No. 1418/SK/BAN-PT/Akred/PT/VIII/Z
Tanggal 4 Agustus 2016

Program Studi Terokreditasi dengan SK. LAM-PTKes No. 0633/LAM-PTKes/Akr/Dip/IX/2018
Tanggal 1 Sepiember 2018 .
Qlch karena itu, kepadanya diberikan gelar okademik
AHLI MADYA FARMASI (A.Md.Farm.)
dengan scgala hok, svewenang don kewajiban yang melekat pada gelar tersebut.
Diterbitkan di Gresik pada tanggal 10 Scptember 2020

Rckior,

Prof. Dr. Ir. Setyo Budi, MS.

Undaan Kulon 19 f Rumah Sakit Mata
Surabaya 60274, Indonesia Undaan Surabaya
T +62315343 806, 5310610 @ rs.mataundaan

F +6231531 7503
E info@rsmataundaan.co.id rsmataundaan.co.id



?" RS MATA

TTATIA AT

PEMERINTAH KOTA SURABAYA
DINAS PENANAMAN MODAL DAN PELAYANAN

TERPADU SATU PINTU

Jalan Tunjungan No. 1-3 (LL.3) Surabaya (60275)
Telp. (031) 99001785 Fax. (031) 99001785

SURAT IZIN PRAKTIK TENAGA TEKNIS KEFARMASIAN (SIPTTK)
NOMOR : 500.16.7.2 / 566 / B / SIPTTK / 436.7.15 / 2023

Berdasarkan :

L.
2.

3.

Peraturan Pemerintahan Nomor 51 Tahun 2009 tentang tentang Pekerjaan Kefarmasian

Peraturan Menterl Keseharan Nomor 31 Tahun 2016 tentang tentang Perubahan Atas Peraturan Menteri
Kesehatan Nomor B89/Menkes/Per/V/2011 tentang Registrasi Izin Praktik, dan Izin Kerja Tenaga Kefarmasian
Surat Edaran Nomor HK.02,02/MENKES/24/2017 Tahun 2017 tentang tentang Petunjuk Pelaksanaan
Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 31 Tahun 2016

Peraturan Walikota Surabaya Nomor 52 Tahun 2023 tentang tentang Perizinan dan Non Perizinan di Kota
Surabaya

Persetujuan Teknis Dinas Kesehatan

Nomor : 400.7.5.4 / 22075 / 13985 / | / SIPTTK / 436.7.2 / 2023

Tanggal : 29 Agustus 2023

Dengan ini memberikan Izin Baru Praktlk Teknis Kefarmasian - SIFTTK ke | kepada :

Nama Lengkap : ACH. FAUZI EPRILIYANTO

Tempat / Tanggal Lahir : SURABAYA, 29 April 1998

Alamat KTP : TANAH MERAH 4 KEMANGI 22, SURABAYA

Alamat Domisili : TANAH MERAH 4 KEMANGI NO 22, SURABAYA

Nomor STRTTK : 19980429/STRTTK_35/2020/101848

Masa berlaku STRTTK sampai : 29 April 2025

Untuk melakukan praktik di

Nama Fasyankes : RS MATA UNDAAN

Alamat Fasyankes : JUUNDAAN KULON NO 17- 19 SURABAYA

Waktu Praktik : Senin - sabtu (sesuai jadwal shift) Senin - jum'at : shift 1 (07:00 -

14:00) Shift 2 (14:00 - 21:00) Sabtu : shift 1 (07:00- 12:00) : shift 2
(14:00-19:00) Minggu : libur.

Masa berlaku SIPTTK : sejak tanggal dikeluarkan sampai dengan 29 April 2025

Dengan ketentuan sebagai berikut :
1. Penyelenggaraan pekerjaan/praktik kefarmasian di fasilitas kefarmasian harus mengikuti standar dan

perkembangan ilmu pengetahuan dan teknologi serta ketentuan peraturan perundang-undangan.

2. SIPTTK ini batal demi hukum apabila bertentangan dengan angka 1 di atas dan pekerjaan/praktik

kefarmasian dilakukan tidak sesuai dengan yang tercantum dalam SIPTTK.

3. Apabila di kemudian hari ternyata terdapat kekeliruan akan diperbaiki sebagaimana mestinya.

Dikeluarkan di: Surabaya
Pada Tanggal :29 Agustus 2023

an WALIKOTA SURABAYA

1.Menteri Kesehatan



ﬂ RS MATA
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KONSIL TENAGA KESEHATAN INDONESIA
THE INDONESIAN HEALTH WORKFORCE COUNCIL

1 ¥ 7 .

REGISTRATION CERTIFICATE OF PHARMACY VOCATIONAL

NOMOR REGISTRAS! : KHO00001229089060
REGISTRATION NUMDER
NAMA :  Ach Fauzi Epriliyanto
NAME
TEMPAT / TANGGAL LAHIR :  Surabaya, 29 April 1998
PLACE / DATE OF BIRTH
JENIS KELAMIN : Lakilaki
SEX Male
SERTIFIKAT PROFESITIAZAH : 4BAD12020000452
PROFESSION CERTIFICATE NUMBER
TANGGAL LULUS : 3 Agustus 2020
DATE OF GRADUATION
PERGURUAN TINGGI . Universitas Muhammadiyah Gresik
UNIVERSITY
KOMPETENSI :  Ahli Madya Farmasi
COMPETENCE Associate’s Degree Of Phamacy
NOMOR SERTIFTKAT KOMPETENS] : 2020.116-014/UKTTK
CERTIFICATE OF COMPETENCE NUMBER
BERLAKU HINGGA :  Seumur Hidyp
VALID UNTIL Lifetime

Jakarta, 3 Juni 2024

a.n, Menteri Kesehatan

On behalf of the Minister of Health

.

Dokul nl telah ditand, | secarn elektronik menggunakan sertifikal alektronik yang diterbitkan aleh Balal Sertifitass

Elektrontk (BSrE) BSSN, dinyatakan sak secara hukum dan tidak diperiukan legalisic

mnummmmdmmyymudxmmwmbymﬂmwmoymm
\ (BSSN) declared legally valid and no legalization is required.

-;_ Jeunbash

W | el ktki kemkes.go.ld
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E info@rsmataundaan.co.id rsmataundaan.co.id



