SPONSORSHIP EVENT

ID MD

NAMA MD

ID FF / RAYON / AREA
REGION / DIVISI

LENIS SPONSOR

ET) N SPON:

ALLOWANCE |

VALUE

NO REKENING

NAMA PEMILIK

NAMA BANK / KCP / KOTA

KETERANGAN **
(**Wajib di i jika nama pemillk raksning
tidak sama dengan nama MD)

| REGISTRASIEVENT |
NAMA EVENT / LOKASI /TGL
NAMA LENGKAP PESERTA (dengan

(Wajib mengisi No Hp/WhattsApp dan
Alamat Emall yang masih aktif)

JENIS REGISTRASI YG DI IKUTI
(Walib mengisi judul W jika memilih Regls

BIAYA REGISTRASI (IDR)

[mohon isi biaya Registrasi setiap
peserta sesuai nomer urut)

TOTAL BIAYA ACARA (IDR)

KETERANGAN

13330

TRENGGONO YUDO UTOMO

3310710301 BEKASI BARAT + CILEUNGSI + TAMBUN JAK TIM BEKASI

3 / MERCURY

EVENT

(Harap diketik menggunakan huruf KAPITAL)

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

TRIPTOCHINA / SE¢ TEMBER 2026

A o I T R

DR. TRENGGONO YUDO UTOMO, SpN NOHP/EMAIL: 081575007209 / drtranggonoyudo@gmail.com
SHINTA PARAMARTI NOHP/EMAIL: (08151860507
NO HP/EMAIL :
NO HP/EMAIL :
JUDUL WS
JUDUL WS
JUDUL Ws
JUDUL Ws
28.000.000
28.000.000
56.000,000

Vil ik als




Detail Data

Nama

Jenis Kelamin
Universitas

Kualifikasi

Nomor STR

No Berkas

Tgl Penetapan
Berlaku Sampai
Status

Profil SDMK

TRANGGONO YUDO
uTtomo

Laki-Laki
Diponegoro

Dokter Spesialis
Neurologi

XA00001019060710
23033

13 Feb 2024

Seumur Hidup







