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%7 PT. EKSGON BROTHER

Laporan Penguijian Laser Thera

[__No. Sertifikat : 3021/VIL.EBI2026 |
A. Data Alat Pelanggan
1. Milik : RS. William Booth Semarang
2. Merek : EME
3. Tipe : LT1370
4. No. Seri : EM02790316
B. Pelaksanaan Kalibrasi
1. Tempat / Ruangan : Rehab Medik
2. Tanggal : 26 Juni 2026
C. Kondisi Ruang
1. Suhu - 239 °C + 02°
2. Kelembaban Relatif 2 61 % RH + 1%RH
D. Alat Yang Digunakan
1. Safety Analyzer, Merk : Fluke, Model/Type : 601, S/N: 5689022 , Tertelusur ke Standar International
2. Thermo-Hygrometer, Merk : Dekko, Tipe: 642N Tertelusur ke Standar Intemational melalui LK-032-DN
E. Pemeriksaan Kondisi Fisik dan Fungsi Komponen Alat
Hasil Pemeriksaan Hasil Pemeriksaan
Bagian Alat Fisik Fungsi Keterangan
Power Cord Baik Baik 0
@ﬁng Indicator Baik Baik 0
Iiombol ON/OFF Baik Baik 0
{ILayar/Tampilan Baik Baik 0
[lcontrol Baik Baik 0
[IBody Baik Baik 0
[lKelistrikan Baik Baik 0
F. Hasil Pengukuran Keselamatan Listrik
Parameter Terukur Toleransi
l%egangan Jala{ala?eT’ukur 2200 V 220+10% Y
Tahanan Isolasi Kabel Catu Daya dengan Chassis OL MQ 2 20 MQ
Tahanan Hubungan Pentanahan 0,10 Q <02 Q
Arus bocor pada chasis dengan pembumian 25,0 uA <100 LA
IArus bocor pada chasis tanpa pembumian 104,0 pA <500 pA
rus bocor pada chasis polaritas terbalik dengan pembumian 40 pA <100 UA
rus bocor pada chasis polaritas terbalik tanpa pembumian 40 LA < 500 UA

H. Keterangan
1. Ketidakpastian Pengukuran dilaporkan pada Tingkat Kepercayaan 85 % dan Faktor Cakupan k = 2.
2. Alat ini diuji menggunakan metode kalibrasi/pengujian IKK.X 2
3. Alat yang diukur berdasarkan Klasifikasi pengukuran keselamatan listrik adalah kelas | tipe CF

l. Kesimpulan
Berdasarkan Permenkes RI Nomor 54 Tahun 2015 Tentang Pengujian dan Kalibrasi Alat Kesahatan
maka peralatan ini dinyatakan : LAIK PAKAI

J. Saran

1. Lakukan maintenance adan kalibrasi ulang secara berkala

Office: Ruko Malaka Country Blok B/15, JI. Malaka Merah, Duren Sawit, Jakarta Timur 13460
Telp/Fax: (021) 29067957; ~ Email.: admin.support@eksgon.com / eksgon_brother@yahoo.co.id



