[image: ]PERHIMPUNAN DOKTER HEWAN INDONESIA
INDONESIA VETERINARY MEDICAL ASSOCIATION
CABANG - JAWA BARAT V
Sekretariat : Jl. Caman Raya No. 99, Jatibening, Kecamatan Pd. Gede Kota Bekasi Prov. Jawa Barat 
Telp. 085694139556 Email : admin@pdhi-jabar5.or.id



Bekasi,                                           20
Kepada
Yth. Ketua Cabang PDHI Jabar V 
Di-
Bekasi

Saya yang bertanda tangan dibawah ini :

Nama 				: 
No. KTA				: 
Alamat Domisili			: 
 				  
Nama Tempat Praktik	 dan	: 
Alamat Praktek			  
Bermaksud mengajukan permohonan rekomendasi izin praktik dokter hewan. Bersama ini saya lampirkan persyaratan yang diperlukan sebagai berikut :
1. Curriculum Vitae (CV)
2. Scan KartuTanda Penduduk Dan KartuTanda Anggota PDHI
3. Foto Ukuran 4 X 6  (Dengan Rincian Latar Belakang Biru Untuk Wanita Dan Latar Belakang Merah Untuk Pria).
4. Surat Pernyataan Mematuhi Kode Etik Profesi Bermaterai Rp.10.000
5. Surat Pernyataan Bersedia Mematuhi Tarif Minimal Yang Berlaku di PDHI Jawa Barat V (Lima) Bermaterai 10.000
6. Scan Ijazah Dokter Hewan Atau Sertifikat Profesi Yang Dilegalisir
7. Scan Sertifikat Kompetensi Dokter Hewan
8. Scan Surat Tanda Registrasi Veteriner
9. Scan Surat Keterangan Atau Rekomendasi Dari PDHI Asal Bagi Pemohon Yang Ber-KTA Non-Jabar V (Lima)
10. Scan Surat Izin Praktik Yang Lama (Yang Sudah Habis Masa Berlaku) 
11. Daftar Peralatan Dan Fasilitas Tempat Praktik
12. Peta lokasi Tempat Praktik (Menggunakan Google Maps)
13. List Klinik Hewan Yang Berada Disekitar Tempat Praktik Degan Radius Minimal 1 Kilo Meter 
14. Scan Sertifikat Kegiatan Sosial Dan Seminar Yang Dilaksanakan Di Wilayah PDHI Jawa Barat V (Lima) Minimal 10 Point SKPB (3 Tahun Terakhir)
15. Membuat Video Berdurasi Minimal 5 Menit, Situasi Tempat Praktik Mulai Dari Depan Klilik Sampai Kebagian Dalam Klinik Secara Keseluruhan Dan Berstruktur
16. Kuitansi/Bukti Pembayaran Biaya Administrasi Rekomendasi SIP Dari Bendahara PDHI Jabar V (Lima) 
· KTA Jawa Barat 5 		
· [bookmark: _heading=h.gjdgxs]Rp. 2.400.000 (Iuran Anggota PDHI JABAR V (Lima) Selama 5 tahun)
· Rp. 500.000 (ADM Rekomendasi)
· Non-KTA Jawa Barat 5 	
· Rp. 4.000.000 
Pembayaran Di Transfer Ke Nomor Rekening BCA 7514 3009 00 A/N Perhimpunan Dokter Hewan Indonesia Cabang Jawa Barat 5

Demikian surat ini saya buat dengan sebenarnya, untuk dipergunakan sebagaimana mestinya.

Hormat saya,


Drh.


SURAT PERNYATAAN
MEMATUHI KODE ETIK PROFESI DOKTER HEWAN


Saya, yang bertanda tangan di bawah ini:

Nama				: 
Tempat dan Tanggal Lahir	: 
Nomor KTA			: 
Nama Tempat Praktik dan	: 
Alamat Praktek 			  
No. HP				: 

Dengan ini menyatakan bersedia mematuhi kode etik profesi dokter hewan dan apabila melanggar, saya bersedia menanggung akibat hukum yang ditimbulkannya dan bersedia menerima segala tindakan yang diambil oleh PDHI.

Demikian pernyataan ini dibuat dengan sesungguhnya untuk dapat digunakan sebagaimana mestinya.


Bekasi,                           20
Yang membuat Pernyataan


Materai  10.000

drh. 

SURAT PERNYATAAN
BERSEDIA MEMATUHI TARIF MINIMAL YANG BERLAKU DI PDHI JAWA BARAT V

Saya, yang bertandatangan dibawah ini :

Nama				:
Tempat dan Tanggal Lahir	:
Nomor KTA			:
Nama Tempat Praktik		:
Alamat Praktek 			:
No. HP				:
Dengan ini menyatakan bersedia mematuhi Tarif Minimal Pelayanan Kesehatan Hewan Yang Telah Ditetapkan Oleh PDHI Jabar V dengan rincian sebagai berikut:

	No
	Jenis Pelayanan
	Tarif Minimal

	1
	Konsultasi
	Rp.	50.000

	2
	Kastrasi
	Rp.	300.000

	3
	OH
	Rp.	500.000

	4
	Vaksin Triecat
	Rp.	170.000

	5
	Vaksin Tetracat
	Rp.	190.000

	6
	Vaksin Rabies
	Rp.	80.000

	7
	Vaksin anjing lengkap
	Rp.	250.000



Apabila melanggar ketentuan di atas, saya bersedia menanggung akibat hukum yang ditimbulkan nya dan bersedia menerima segala tindakan yang diambil oleh PDHI Jabar V.

Demikian pernyataan ini dibuat dengan sesungguhnya untuk dapat digunakan sebagaimana mestinya.

Bekasi,                        20
Yang membuat Pernyataan


Materai  10.000

drh.


FORM SURVEY TEMPAT PRAKTEK DOKTER HEWAN

No
Tanggal survey

Nama dokter
No kta pdhi
Alamat praktek
No tlp
Email

JENIS PELAYANAN								PRAKTEK MADIRI
										PRAKTEK BERSAMA
KLINIK HEWAN
RUMAH SAKIT HEWAN
										*Pilih salah satu
	PRAKTEK MANDIRI / BERSAMA
	
	KETERANGAN

	Luas bangunan
	                  meter
	

	Jumlah Lantai
	
	

	Batas Kanan 
	
	

	Batas Kiri
	
	

	Batas Depan
	
	

	Batas Belakang
	
	

	
	
	

	Papan Nama Praktek
	Ada / Tidak Ada
	

	Ruang Tunggu
	Ada / Tidak Ada
	

	Ruang Pelayanan
	Ada / Tidak Ada
	

	Ruang Periksa
	Ada / Tidak Ada
	

	Ruang Tindakan
	Ada / Tidak Ada
	

	Sistem Penerangan
	Ada / Tidak Ada
	

	Sistem Sirkulasi Udara
	Ada / Tidak Ada
	

	Ketersediaan Air Bersih
	Ada / Tidak Ada
	

	Ketersediaan Tempat Sampah Medis
	Ada / Tidak Ada
	

	Sistem Komunikasi
	Ada / Tidak Ada
	

	Peralatan Medis

	Thermometer 
	Ada / tidak ada
	

	Stetoscope 
	Ada / tidak ada
	

	Gunting Bengkok dan Lurus
	Ada / tidak ada
	

	Disposable syring
	Ada / tidak ada
	

	Disposable needle
	Ada / tidak ada
	

	Iv catheter
	Ada / tidak ada
	

	Infusion set
	Ada / tidak ada
	

	Benang operasi
	Ada / tidak ada
	

	Nailclipper
	Ada / tidak ada
	

	Opthalmoscop
	Ada / tidak ada
	

	Otoscope
	Ada / tidak adas
	

	Pinset bayonet
	Ada / tidak ada
	

	Arteri klem
	Ada / tidak ada
	

	Alat oprasi minor
	Ada / tidak ada
	

	Mikroscope
	Ada / tidak ada
	




	Alat Penunjang Praktek

	Meja Konsultasi
	Ada / Tidak Ada
	

	Meja Periksa
	Ada / Tidak Ada
	

	Lemari Obat dan Alat
	Ada / Tidak Ada
	

	Timbangan 
	Ada / Tidak Ada
	

	Lemari es
	Ada / Tidak Ada
	

	Rekam medis
	Ada / Tidak Ada
	

	Tiang infus
	Ada / Tidak Ada
	

	Baskom stenlis
	Ada / Tidak Ada
	

	Kidney tray
	Ada / Tidak Ada
	

	Obat Wajib Ada

	Antibiotika
	Ada / Tidak Ada
	

	Antihistamin
	Ada / Tidak Ada
	

	Anthelminticum
	Ada / Tidak Ada
	

	Atropin sulfat
	Ada / Tidak Ada
	

	Corticosteroid
	Ada / Tidak Ada
	

	Sedativa
	Ada / Tidak Ada
	

	Anestheticum
	Ada / Tidak Ada
	

	Cairan infus
	Ada / Tidak Ada
	

	Alkohol
	Ada / Tidak Ada
	

	Antiseptika
	Ada / Tidak Ada
	

	Vaksin
	Ada / Tidak Ada
	

	Obat oral
	Ada / Tidak Ada
	

	Jenis Pelayanan

	Konsultasi
	Ada / Tidak Ada
	

	Terapi
	Ada / Tidak Ada
	

	Vaksinasi
	Ada / Tidak Ada
	

	Operasi minor
	Ada / Tidak Ada
	



KLINIK HEWAN
	Luas bangunan
	                           meter
	

	Jumlah Lantai
	
	

	Batas Kanan 
	
	

	Batas Kiri
	
	

	Batas Depan
	
	

	Batas Belakang
	
	

	Papan nama praktek
	Ada / Tidak Ada
	

	Ruang Pelayanan

	Ruang tunggu
	Ada / Tidak Ada
	

	Ruang pelayanan
	Ada / Tidak Ada
	

	Ruang periksa
	Ada / Tidak Ada
	

	Ruang tindakan
	Ada / Tidak Ada
	

	Ruang preparasi
	Ada / Tidak Ada
	

	Ruang rawat inap
	Ada / Tidak Ada
	

	Ruang observasi
	Ada / Tidak Ada
	

	Ruang Penunjang

	Ruang cuci alat dan kain operasi
	Ada / Tidak Ada
	

	Ruang rapat dokter
	Ada / Tidak Ada
	

	Ruang perpustakaan
	Ada / Tidak Ada
	

	Ruang obat
	Ada / Tidak Ada
	

	Sistem penerangan
	Ada / Tidak Ada
	

	Sistem sirkulasi udara
	Ada / Tidak Ada
	

	Ketersediaan air bersih
	Ada / Tidak Ada
	

	Ketersediaan tempat sampah medis
	Ada / Tidak Ada
	

	Sistem komunikasi
	Ada / Tidak Ada
	

	Peralatan Medis 

	Thermometer 
	Ada / tidak ada
	

	Stetoscope 
	Ada / tidak ada
	

	Gunting Bengkok dan Lurus
	Ada / tidak ada
	

	Disposable syring
	Ada / tidak ada
	

	Disposable needle
	Ada / tidak ada
	

	Iv catheter
	Ada / tidak ada
	

	Infusion set
	Ada / tidak ada
	

	Benang operasi
	Ada / tidak ada
	

	Nailclipper
	Ada / tidak ada
	

	USG
	Ada / tidak ada
	

	Nebulaizer
	Ada / tidak ada
	

	ECG
	Ada / tidak ada
	

	X-ray
	Ada / tidak ada
	

	Tabung oksigen
	Ada / tidak ada
	

	Opthalmoscop
	Ada / tidak ada
	

	Otoscope
	Ada / tidak ada
	

	Pinset bayonet
	Ada / tidak ada
	

	Arteri klem lurus
	Ada / tidak ada
	

	Alat operasi minor
	Ada / tidak ada
	

	Mikroscope
	Ada / tidak ada
	

	Obat Wajib Ada

	Antibiotika
	Ada / Tidak Ada
	

	Antihistamin
	Ada / Tidak Ada
	

	Anthelminticum
	Ada / Tidak Ada
	

	Atropin sulfat
	Ada / Tidak Ada
	

	Corticosteroid
	Ada / Tidak Ada
	

	Sedativa
	Ada / Tidak Ada
	

	Anestheticum
	Ada / Tidak Ada
	

	Cairan infus
	Ada / Tidak Ada
	

	Alkohol
	Ada / Tidak Ada
	

	Antiseptika
	Ada / Tidak Ada
	

	Vaksin
	Ada / Tidak Ada
	

	Obat oral
	Ada / Tidak Ada
	

	Jenis Pelayanan

	Konsultasi
	
	

	Terapi
	
	

	Vaksinasi
	
	

	Operasi mayor
	
	

	Rawat inap
	
	

	Penitipan hewan sehat
	
	

	Groomming
	
	




Pengesahan Hasil Survey

Bekasi,                                 20
Petugas Survey								Dokter Pemohon Rekomendasi



drh.									drh.






drh.
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