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INFORMASI SPONSORSHIP

1D MD
NAMA MD
ID FF / RAYON / AREA

REGION / DIVISI

JENIS SPONSOR

DETAIL AJUAN SPONSOR
[ REGISTRASTEVENT |

NAMA EVENT / LOKASI / TGL

NAMA LENGKAP PESERTA {dengan gelar)

vane masih aktif)

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

BIAYA REGISTRASI {IDR}

{isi biaya Registras] setiap peserta sesuai nomer

ey

TOTAL BIAYA ACARA (IDR)

KETERANGAN

[ mowoms ]

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 f
IDENTITAS YANG DILAMPIRKAN
JUMLAH PENUMPANG

NAMA LENGKAP PENUMPANG
{Wajib 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)
NAMA TRANPORTAS! (PULANG)

TGL KEPULANGAN (dd-mmm-yy)
RUTE KEPULANGAN

BIAYA TIKET PER ORANG {IDR)

TOTAL BIAYA TIKET (IDR)

KETERANGAN

[igs RENTAL MOSBIL ]

MERK / JENIS / TYPE MOBIL
TANGGAL PENGGUNAAN MOBIL
KOTA / TEMPAT PENGGUNAAN MOBIL

JUMLAH PENGGUNAAN
TOTAL BIAYA RENTAL (IDR)
KETERANGAN

3111000101 KEBON JERUK + PALMERAH JAKBAR-U TARA-BANT_E&{AMPUNG
: REGIONAL 4/JUPITER
EVENT

i

-

o

owo

E

- 1GUSTI NGURAH AGASTYA

e

© 10-Sep-26

18070

USER SEIIWAKU

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

PIT PDSKII 2026

| GUSTI NGURAH AGASTYA NOHP/EMAL: 031287592989 B

SYmpo uDUL V\? i B

e e
JuDUL ws
JUDUL Ws -
UDUL ws h

4500.000
4.500.000 /

WYNDHAM PANBIL
10-Sep-26
13-Sep-26

3 malam

1 kamar
DELUXE

1,200,000

(WAIIB melampirkan fotocapy identitas yang di pilih)

KTP.

1 _ORANG

JENIS KELAMIN - Laki-Laki

JENIS KELAMIN

JENIS KELAMIN

JENIS KELAMIN

081287592989
GARUDA

[Wajib di isi}

1AM 11.00

CGK KE BTH

2,500,000

GARUDA
13-Sep-26
BTH
2,500,000

JAM : 1500

KE CGK

{WAJB melampirkan form rental mobil)

AVANZA

10-13 SEPT 2026

DALAM KOTA BATAM
3 HARI

3,000,000

MOBIL MELEKAT KE DOKTER | GUSTI NGURAH AGASTYA

1000000

BIAYA RENTAL / HARI {IDR)
e ————




FORM RENTAL MOBIL

JENIS PENGGUNAAN MOBIL RENTAL |
J
AREA YG MENGAJUKAN : JAKBAR-UTARA-BANTEN-LAMPUNG I
REGION / DIVIS] : REGIONAL 4/JUPITER R |
. S ‘
ID MD - 18070 ( Wajib diisi ) ||
NAMA MD / CUSTOMER + USER SEJIWAKU |
NO HP (no whatsapps) + 081287592989 ( Waijib di isi ) :l
MERK / JENIS / TYPE MOBIL + AVANZA [ Waijib di isi) f
JUMLAH MOBIL 1 unit JUMLAH PENUMPANG Orang i‘i
KOTA/ TEMPAT PENGGUNAAN + DALAM KOTA BATAM G |
TANGGAL PENGGUNAAN + 10-13 SEPT 2026 ( Wajib di isi ) |
JUMAH HARI PENGGUNAAN : 3 HARI ( Walib di i )
KETERANGAN : MOBIL MELEKAT KE DOKTER I GUSTI NGURAH AGASTYA
DAIASALES_&BHLAMEM&UB_ BUW} TAHHN DATA SALES#®#* ** Wajib di isi jika menggunakan mobil inventaris
TOTAL -
KEBERANGKATAN D
TANGGAL NAMAMASKAPAL | FLIGHTNO /NAMAKA®) | KOTAASAL | JAMBRNGKT | KOTATUJUAN | JAMTIBA |
10-Sep-26 GARUDA CGK 11.00 BTH
KEPULANGAN N
TANGGAL NAMA MASKAPAL | FLIGHT NO / NAMA KA™) ASAL JAM BRNGKT TUJUAN JAMTIBA
13-Sep-26 GARUDA BTH 15.00 CGK
RINCIAN PENGGUNAAN *) <
HARI TANGGAL JAM DARI %) KE*}
KAMIS 10-Sep-26 | 11.00 |BANDARA WYNDHAM PANBIL o
JUMAT 11-Sep-26 7.00 |SESUAI PERMINTAAN DOKTER WYNDHAM PANBIL
SABTU 12-Sep-26 | 7.00 |SESUAI PERMINTAAN DOKTER WYNDHAM PANBIL :l
MINGGU | 13-Sep-26 | 7.00 |WYNDHAM PANBIL BANDARA - __l
1
*) Wajib di isi dengan lengkap dan detail Sl
Mengetahui,
“onk
i
Tgl:




R Salinan 1
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