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PEMERINTAH KOTA YOGYAKARTA
DINAS KESEHATAN

J1. Kenari No. 56 Yogyakarta Kode Pos 55165 Telp. (0274) 515865, 562682, Fax. (0274) 515869
EMAIL : kesehatan@jogjakota.go.id
HOT LINE SMS : 08122780001 HOTLINE EMAIL : upik@jogjakota.go.id
WEB SITE : www.jogjakota.go.id

SURAT IZIN PUSKESMAS
Nomor 503/4804

Kepala Dinas Kesehatan Kota Yogyakarta dengan ini memberikan izin
kepada Kepala Puskesmas Ngampilan untuk menyelenggarakan pelayanan
kesehatan :

Nama Sarana : Puskesmas Ngampilan

Alamat Sarana  : JI. Munir Serangan NG 11/215 Ngampilan Yogyakarta

Tanggal Berlaku : 11 April 2018 s/d 11 April 2023

(tanggal sebelas bulan april tahun dua ribu
delapan belas sampai dengan tanggal sebelas
bulan april tahun dua ribu dua puluh tiga)

Dikeluarkandi :Yogyakarta
Pada tanggal 111 April 2018

KEPALA DINAS KESEHATAN

Tembusan : PNIP 196001121989012001"6
1. Kemenkes RI

2. Dinas KesehatanD | Y
3. Dinas Perijinan Kota Yogyakarta.

L T O e e e o g




