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-- Confidential --

INFORMASI SPONSORSHIP

ID MD
NAMA MD
ID FF / RAYON / AREA

REGION / DIVISI

JENIS SPONSOR

DETAIL AJUAN SPONSOR

L REGISTRASI EVENT

NAMA EVENT / LOKASI / TGL

NAMA LENGKAP PESERTA (dengan gelar)

{Waijib mengisi No Hp/WhattsApp dan Alamat Email
yang masih aktif)

JENIS REGISTRASI YG DI IKUTI
(Wajib mengisi judul WS jika ada Registrasi WS)

BIAYA REGISTRASI (IDR)

(isi biaya Registrasi setiap peserta sesuai nomer
nrut

TOTAL BIAYA ACARA (IDR)
KETERANGAN

AKOMODASI

NAMA HOTEL / KOTA / LOKASI
TGL CHECK IN (dd-mmm-yy)
TGL CHECK OUT (dd-mmm-yy)
LAMA MENGINAP

JUMLAH KAMAR

TYPE KAMAR / BED

BIAYA PER MALAM (IDR)
TOTAL BIAYA HOTEL (IDR)
KETERANGAN

TIKET TRANPORTASI

IDENTITAS YANG DILAMPIRKAN
JUMLAH PENUMPANG
NAMA LENGKAP PENUMPANG

(Waijib di isi nama lengkap sesuai identitas)

NO HP PENUMPANG (no whatsapps)
NAMA TRANPORTASI (BERANGKAT)
TGL KEBERANGKATAN (dd-mmm-yy)

RUTE KEBERANGKATAN
BIAYA TIKET PER ORANG (IDR)

A owoN

17610

KLINIK KATA KITA

3710500108/3710500103 KEBAYORAN

KEBAYORAN

REGIONAL 4 / JUPITER

EVENT

(untuk peserta > 4 orang dapat mengisi form Registrasi Grup Dokter)

HISFARSI PD Al SULSEL/MAKASSAR/22-24 APRIL 2026

ANDI AHRIANSYAH

NO HP/EMAIL :

081298821868/andiahriansyah@gmail.com

NO HP/EMAIL :

NO HP/EMAIL :

NO HP/EMAIL :

SYMPO + 1 WS JUDUL WS

PERAN APOTEKER DALAM PENGELOLAAN TOT

JUDUL WS

PARENTERAL NITRITION

JUDUL WS

JUDUL WS

1,750,000

oL

1,750,000

HOTEL RINRA/MAKASSAR

22-Apr-26

26-Apr-26

4 malam

1 kamar
DELUXE BED CITY VIEW

T 4200000 \ Sm. 00

4,800080 (., W0-

(WAJIB melampirkan fotocopy identitas yang di pilih)
KTP

ORANG

1
ANDL ARPIANSYAR

JENIS KELAMIN Laki-Laki

JENIS KELAMIN
JENIS KELAMIN e
JENIS KELAMIN
0811842321 (Waijib di isi) o=
GARUDA
22-Apr-26 1AM 05:30
CGK KE MAKASSAR

2,340,032
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INFORMASI SPONSORSHIP

NAMA TRANPORTASI (PULANG)
TGL KEPULANGAN (dd-mmm-yy)
RUTE KEPULANGAN

BIAYA TIKET PER ORANG (IDR)

TOTAL BIAYA TIKET (IDR)
KETERANGAN

GARUDA

26-Apr-26 Jam : 14:00

MAKASSAR KE : CGK
2,359,380

4699412 S . 50000

8 RENTAL MOBIL

MERK / JENIS / TYPE MOBIL

TANGGAL PENGGUNAAN MOBIL
KOTA / TEMPAT PENGGUNAAN MOBIL
JUMLAH PENGGUNAAN

TOTAL BIAYA RENTAL (IDR)

KETERANGAN

(WAJB melampirkan form rental mobil)

TOYOTA/INNOVA/REBORN

22-26 APRIL 2026

MAKASSAR

5 HARI  BIAYA RENTAL / HARI (IDR)

1,000,000

5,000,000




TRASI PESERTA (GRUP DOKTER)

17610
D : KLINIK KATAKITA
I : KLINIK KATA KITA
di isi jika ada pendaftaran WS
SPEC NO HP (bisa ALAMAT EMAIL (yang BIAYA
IAMA LENGKAP PESERTA (dengan gelar) DOKTER WhattsApp) valid & masih aktif) JENIS REG JUDUL WS REGISTRASI
NDI AHRIANSYAH AP] 081298821868/andiahriansyah@gmail.com SYMPO + 1 WS 1,750,000
TOTAL BIAYA REGISTRASI 1,750,000

T_/




FORM RENTAL MOBIL

JENIS PENGGUNAAN

AREA YG MENGAJUKAN
REGION / DIVISI

ID MD

NAMA MD / CUSTOMER

NO HP (no whatsapps)
INSTANSI / TMPT PRAKTEK
MERK / JENIS / TYPE MOBIL
JUMLAH MOBIL

KOTA/ TEMPAT PENGGUNAAN
TANGGAL PENGGUNAAN

JUMAH HARI PENGGUNAAN

MOBIL RENTAL

: KEBAYORAN

. REGION 4/JUPITER

: 17610 e

( Waijib di isi )

: KLINIK KATA KITA KEMANG

' 81298821868

: KLINIK KATA KITA KEMANG

: TOYOTA/INNOVA REBORN I
( Wajib diisi )

: 1 unit JUMLAH PENUMPANG 1  Orang

: MAKASSAR e
( Wajib di isi )

: 22-26 APRIL 2026 T
(Wajib di isi )

: 5 HARI
: DIPAKAI SELAMA EVENT BERLANGSUNG

( Wajib di isi )

Tgl:

KETERANGAN
ATA B KHIR BULAN/ TAHUN DATA SALES** - |** Wajib diisi jika menggunakan mobil inventaris
Nov-25 48,153,750
Dec-25 119,841,000
Jan-26 87,364,500
TOTAL 255,359,250
KEBERANGKATAN
TANGGAL NAMA MASKAPAI FLIGHT NO / NAMA KA*} | KOTA ASAL | JAM BRNGKT 'KOTA TUJUAN JAM TIBA
22-Apr-26 GARUDA INDONESIA GA -604 CGK 05:30 MAKASSAR 09:00
KEPULANGAN
TANGGAL NAMA MASKAPAIL FLIGHT NO / NAMA KA*) ASAL | JAM BRNGKT TUJUAN JAM TIBA
26-Apr-26 GARUDA INDONESIA GA - 605 MAKASSAR 14:00 CGK 15:25
RINCIAN PENGGUNAAN *#)
HARI TANGGAL JAM DARI *} KE *)
RABU 22-Apr-26 07:00 |BANDARA UPG HOTEL
KAMIS 23-Apr-26 07:00 |HOTEL VENUE
JUMAT 24-Apr-26 07:00 |HOTEL VANUE
SABTU 25-Apr-26 07:00 |HOTEL VENUE
MINGGU 26-Apr-26 07:00 |HOTEL BANDARA UPG
i
*) Wajib di isi dengan lengkap dan dgtail
Mengegahui,
MM




. PROVINSIJAWABARAT
KOTABEKASI

NIK : 7302032403900001 L v
i:ﬂ - m&w ‘ . NPWP ; 82.685.032.3-806.000
snmssosame m Gol. Daraly TG AND! AHRIANSYAH
e ‘W‘ : NIK : 7302032403900001
e e BIRA R oo
e : o T. 001 RW, 001
P KARAMANEWASTA BIRA BONTO BAHAR|

KAE. BULUKUMBA SULAWES! SELATAN

. M KPP PRATAMA BULUKUMBA

2302509728
ANDI AHRIANSYAH :

UNIT PENGELOLA PERANAMAN MODAL DAN PELAYANAN TERPADU SATU PINTU
KECAMATAN MAMPANG PRAPATAN

SURAT IZIN PRAKTIK APOTEKER (SIPA) KEDUA

HOMOR 1638 1931 7403 1002 05 QO3 RFV.1T7 3e 2022

Bezdauarknn Perpturin Pemenatab Notor 3¢ Tainn 1009 lenizny Pekerman Kefmmanan dan Peratuian Meateti Kesebatan Nowor 51 Tabun 2016 tentang
Perubabian Atas Perdtums Meowin Kesehatin Nomor 559 MankesPer\72011 tenting Registrass, Inn Praktik das Izin Kega Tetwga Kefamsaum serts
Pt Guibeaur Nosar 47 Tebua 2017 tateog Penayuk Pelaksanman Pelaysmum Terpnd Satu Puka, yeig berlands fangan dibawad i, Kepnla Ut
Pengelola Penanunau Modal dan: Pefayanan Terpada Saty Puaty Kecantatnn Manpeng Propatan membenikan Surat fza Prakitik Apcteker Kepada.

ape, ANDEAHRIANSYAH. S FARM. M.FARM

Tempat ' Tanggal Lalur BIRA 7 24 Marat 1990

Alanst Runoh JL UNKRIS HO 30 RERW 003009, Tancempaks Pondokgeds, Kot Bekaw, Jawa Bavat, KODEPOS® 1 7416

Nowmor STRA, 19900324/ STRA-UHAMEKA 202015702

M Berbdr STRA tampn 24 M aret 2027

Untulk meiaknkan prakif :Apefeker Pronmggung Jawsh

sebyagad

Tama Saruna KLIRNTE UTAMA KATA KITA v/

Alamat JI. BEMANG UTARA RO 16 RTRW: 006001, BANGKA, MAMPANG PRAPATAN. KOTA JAKARTA SELATAN,
DETIAEARTA, KODEPOS:12730

Wakin Prakni Hun Praknk SENDN - JUMAT Jam Praktik @ 16.00 31 20 00 WIB

Mrvs berlnkn SIPA sampa: D24 Maret 2027

Dengan ketentum sshaga benkui

! Peavelenggmaim pekerjann ntan prakidk ke famis i Faadadas pred k Banus selals menpkuii pandigna pelivanan kefirmasian dan
perkembangan dos peogetaluan dim tdkmolog seriak PrIEhA g v, 5

! Suratyrm batal dews: bulcomn apatnia dengan sagka | diatas dan peker P k chlak tidak sonny dengan tercantum Salzm
“apA

Diksluarkan i Jekarta
Prda tanggel 30 Jum 2022

HEPALA UNIT PENGELOLA PENANAMAN
MODAL
DAN FELAYANAN TERPADU SATU PINTU
KECAMATAN MAMPANG PRAPATAN

CARSARAH ELEADHIA
HNIP 198705142010012078

Tembngsn

i Direletur Jendral Kefarmanian dan Alst Keseli tan,
2. Ketui Konute Farunaar Naviomi;

3 Kepata Dioas Kesshatan Provms DKL Yakarta

“Penziian sl TIDAK DIKENAKAN BIAYA (GRATIS)



