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	KEMENTERIAN PENDIDIKAN TINGGI, SAINS,
 DAN TEKOLOGI
POLITEKNIK NEGERI BANYUWANGI
Jalan Raya Jember Kilometer 13 Labanasem, Kabat, Banyuwangi, 68461
Telepon (0333) 636780
Laman: www.poliwangi.ac.id ; Pos-el: poliwangi@poliwangi.ac.id




SURAT PERNYATAAN KESEHATAN
Saya yang bertanda tangan dibawah ini:
Nama	:………………………………………………………………….
Tempat Tanggal Lahir	:………………………………………………………………….
Alamat 	:………………………………………………………………….
Nomor Telp (Orang Tua/Wali)	:………………………………………………………………….
Program Studi	:………………………………………………………………….
Riwayat Penyakit	: 1. ………………………………………………………………
	  2. ………………………………………………………………
Riwayat Cedera	: 1. ………………………………………………………………
	  2. ………………………………………………………………
Alergi	: ………………………………………………………………….

Dengan ini menyatakan:
1. Bersedia mengikuti kegiatan PKKMB 2026 di Politeknik Negeri Banyuwangi dengan baik sesuai dengan peraturan dan tata tertib yang telah ditetapkan.
2. Memberikan dan menyampaikan informasi kesehatan / riwayat kesehatan dan kondisi terkini yang aktual kepada panitia PKKMB 2026 Politeknik Negeri Banyuwangi dengan sebenar-benarnya dan sejujur-jujurnya tanpa ada yang ditutup-tutupi ataupun direkayasa.
3. Apabila terjadi kecelakaan karena kelalaian saya pribadi, pihak penyelenggara tidak bertanggung jawab atas hal tersebut.
4. Saya akan mematuhi semua peraturan yang berlaku dan siap menerima konsekuensi apabila saya melanggar.

Demikian pernyataan ini saya buat, dengan sesungguhnya agar dapat digunakan sebagaimana mestinya.

					         Banyuwangi,                    2026
Mengetahui, 					         Yang membuat pernyataan
Orang Tua/Wali
Calon Mahasiswa Baru                                                                            						
						MATERAI 10000

(………………………)                                                                 (………………………….)
Note: 
1. Bagi yang memiliki riwayat penyakit dan riwayat cedera, wajib melampirkan tanda bukti berupa :
a. Surat keterangan dokter Spesialis Rumah Sakit minimal tipe C
b. Medical chek up
c. Foto rontgen
d. Dan lain-lain

*Membawa Photo Copy kartu BPJS Kesehatan di letakkan di dalam ID Card (nomor HP orang tua ditulis di belakang ID Card)
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