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Seketariat : JI. Semery No 232 Lampurrejo Kec. Mojoroto Kota Kediri
Fhane : 085746/57782/Email -indonesiancarecenter@gmailcom

Nomor : 01/X1/ICC/2017 Kediri, 13 Februari 2017
Perihal : Permohonan Publikasi dan Delegasi Peserta
Lampiran : 1 Lembar

Kepada:
~ Yth, Direktur Rumah Sakit SeJawa | Yth, Dekan FIKES Universitas Se Jawa
Yth, Kepala Bagian Diklat RS Se Jawa Yth, Direktur Polickes Kemenkes Se Jawa
Yth, Kepala B idang Keperawatan RS Se Yth, Direktur AKPER Se Jawa
Jawa Yth, Ketua STIKES Se Jawa
Yth, KaRu Rawat Inap RS Se Jawa Yth, Kaprodi D3 & S1 Keperawatan STIKES Se
Yth, Staf Poli Penyakit Dalam RS Se Jawa
Jawa Yth, Ketua BEM / HIMA Se Jawa 5
Yth, Kepala Puskesmas Se Jawa D3 Keperawatan& S1 Keperawatan o
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Tempat
Dengan hormat,

Sehubungan dengan akan diselenggarakannya Seminar dan Workshop Kesehatan Nasional ‘
2017 oleh Indcnesian Care Center Kota Kedir: dan merujuk Akreditasi cleh PPNI Provinsi JAWA ~ g
TIMUR Sebanyak 3 SKP. Sehubungan dengan hal tersebut, kami mohon kesediaannya untuk
mempublikasikan dan pengiriman delegasi peserta pada Seminar dan Workshop Kesehatan
Nasional 2017 dengan tema : “ Era Transisi Keperawatan Health Preuneure Menghadapi
Masyarakat Ekonomi Asean “ Workshop “Pelayanan Asuhan Praktek Mandiri Keperawatan,

Hypnotherapy wound pain & Akupressure “ dengan akomodasi terlampir pada brosur. Adapun
acara tersebut akan dilaksanakan pada:
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Hari : Minggu

Tanggal : 23 Maret 2017
Waktu : 08.00 - 17.00°
Tempat : Gedung GNI Kota Kediri

J1. Mayjen Sungkono No.28, Kota Kediri

Demikian permohonan kami, atas perhatian dan kerja sama yang baik diucapkan terima kasih.
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