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INFORMASI SPONSORSHIP

ID MD
NAMA MD
1D FF / RAYON / AREA

REGION / DIVISI

JENIS SPONSOR

DETAIL AJUAN SPONSOR

ALLOWANCE

VALUE

NO REKENING

NAMA PEMILIK

NAMA BANK / KCP / KOTA
KETERANGAN **

(**Wajib di isi jika nama pemilik rekening tidak sama
dengan nama MD)

REGISTRASI EVENT

NAMA EVENT / LOKASI / TGL

NAMA LENGKAP PESERTA (dengan gelar)

(Wajib 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
urut)

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

L

2w

1,

13933

RSU MADANI BAG PENGADAAN

3110100109/311010010: SM RAJA SERDANG BRAY. MEDAN

1/JUPITER

EVENT

(Harap diketik menggunakan huruf KAPITAL)

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

NO HP/EMAIL :
NO HP/EMAIL :
NO HP/EMAIL :
NO HP/EMAIL :

JUDUL WS

JUDUL WS

JUDUL WS§

JUDUL WS

g e RE e G0 b e

0 malam

kamar

DELUXE /SINGLE BED

0

NO SMOKING ROOM

(WAJIB melampirkan fotocopy identitas yang di pilih)

KTP

2 ORANG

Ferunnissa Amalia Lubis JENIS KELAMIN

Perempuan
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TGL:

(Wajib di isi nama lengkap sesuai identitas)

Perempuan

2. Fahma Sari Tanjung JENIS KELAMIN
3. JENIS KELAMIN
a. JENIS KELAMIN

NO HP PENUMPANG (no whatsapps) : (Wajib di isi)

NAMA TRANPORTASI (BERANGKAT)

TGL KEBERANGKATAN (dd-mmm-yy) : JAM

RUTE KEBERANGKATAN KE

BIAYA TIKET PER ORANG (IDR)

NAMA TRANPORTASI (PULANG) GARUDA

TGL KEPULANGAN (dd-mmm-yy) 17-MEI-2026 JAM : 16:35 il

RUTE KEPULANGAN CGK KE KNO

BIAYA TIKET PER ORANG (IDR) 2,500,000

NAMA TRANPORTASI (PULANG) GARUDA-  WoloS\W

TGL KEPULANGAN (dd-mmm-yy) 17-MEI-2026 _JAm ¢ 11:23

RUTE KEPULANGAN PADALARANG ke Kcic [ olim ).

BIAYA TIKET PER ORANG (IDR) 500,000 ;

TOTAL BIAYA TIKET (IDR)
KETERANGAN

MERK / JENIS / TYPE MOBIL
TANGGAL PENGGUNAAN MOBIL

6,000,000 ‘Wb'

KOTA / TEMPAT PENGGUNAAN MOBIL

JUMLAH PENGGUNAAN
TOTAL BIAYA RENTAL (IDR)

KETERANGAN

Desi Dgffiana

HARI  BIAYA RENTAL / HARI (IDR)

2 3 4

2/27/2026 4 k ’iﬂ/(,
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FERUNNISA AMALIA LUBIS

Bank Syariah Indonesia - 1984080219

KOMSIL TENAGHS KESEHATAN INDONESLA

THE INDONESTAN FHEALTH WORKEFCGRCOE COUNCIL
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PEMERINTAH KOTA MEDAN

DINAS PENANAMAN MODAL DAN
PELAYANAN TERPADU SATU PINTU

JI. Jenderal Besar Abdul Haris Nasution No. 32 Lt. 2 Medan — 20143
Telp. (061) 785 2253, Fax. (061) 785 2254

IZIN PRAKTIK TENAGA KESEHATAN
Nomor : 7162/SIP/DPMPTSP/MDN/3.1/09/2022

Berdasarkan Peraturan Wali Kota Medan Nomor 26 Tahun 2021 Tentang Pendelegasian Kewenangan Penyelenggaraan
Perizinan Berusaha Kepada Kepala Dinas Penanaman Modal dan Pelayanan Terpadu Satu Pintu Kota Medan, diterbitkan :

IZIN PRAKTIK SEBAGAI . APOTEKER
KEPADA :

NAMA : FAHMA SARI TANJUNG,S.Farm.,Apt
TEMPAT TANGGAL LAHIR : MEDAN / 06 OKTOBER 1986

ALAMAT TEMPAT TINGGAL  : JL. LETDA SUJONO GG CEMPAKA NO. 18
KELURAHAN / DESA : BANDAR SELAMAT

KECAMATAN : MEDAN TEMBUNG

KABUPATEN / KOTA : MEDAN

PROVINSI : SUMATERA UTARA

NOMOR REKOMENDASI DARI : REK-000326/PC IAI/KOTA MEDAN/08/2022
ORGANISASI PROFESI

NOMOR STR / SK : 19861006/STRA-USU/2010/211582

SARANA PELAYANAN KESEHATAN :

a. NAMA : RSU. MADANI
b. ALAMAT . JL. AR HAKIM NO. 168
¢. KELURAHAN ;. SUKARAMAI |
d. KECAMATAN . MEDAN AREA
IZIN PRAKTIK KE . 1(SATU)
HARI / JAM PRAKTIK T
RETRIBUSI . GRATIS
BERLAKU SAMPAI DENGAN : 06 OKTOBER 2026
Diterbitkan di : Medan
Pada Tanggal : 21 September 2022
Catatan : An. WALIKOTA MEDAN
KEPALA DINAS PENANAMAN MODAL DAN
PELAYANAN TERPADU SATU PINTU
Tembusan: KOTA MEDAN
Dinas Kesehatan Kota Medan [l s

Telah ditandatangani secara elektronik
oleh FERRI ICHSAN, ST, M.Sc,M.Eng
tanggal 2022-09-21

11535/S1P/2022
FERRI ICHSAN, ST, M.Sc,M.Eng
PEMBINA
NIP. 19790219 200312 1 008

- UU ITE No. 11 Tahun 2008 Pasal 5 Ayat | " Informasi Elektronik dan/atau Dokumen Elektronik dan/atau hasil cetakannya merupakan alat Sertifikasi

- Dokumen ni telah ditandatangani secara clektronik, menggunakan sertifikat elektronik yang diterbitkan BSrE (’\-\“ | Balal
bukti hikam yang sah. h Elekironik




