Formulir 1

KOP SURAT

FORMULIR PENGAJUAN IZIN SPONSORSHIP

1. Nama = e
2. |[NIP .
3. | Pangkat/Golongan = |:..............e
4. | Unit Kerja e,
0 PNS Kemenkes
5. | Status Kepegawaian 0 PPPK
Lainnya, sebutkan ...........
6. Nama Kegiatan I
— Pendidikan dan Pelatihan
7. | Jenis Kegiatan — Perhimpunan atau Kolegium
1 Kegiatan Lainnya, sebutkan...
1 Pembicara/Narasumber
1 Moderator
8. Peran Serta
Peserta
~1 Dan lain-lain, sebutkan...
_| Pribadi
O. Sumber Biaya N Sponsor
1 Lainnya, sebutkan...
. . Tanggal...
10. | Tanggal Izin & Lama Izin o . . .
Lama izin ... hari (dalam jam kerja)
11. | Tempat kegiatan | ;...
) ) [] Nasional
12. | Wilayah Tempat Kegiatan )
[] Internasional
Pelimpahan Tugas
13- Jabatan Stmktural .........................
Pengganti Tugas
14. | 702 77 TUETT e,
Pelayanan
............ , (tanggal, bulan, tahun)
Mengetahui, Yang Bersangkutan

Kepala Unit
Kerja/ Atasan
Langsung

Nama...
NIP...

Nama...
NIP...




Formulir 2

KOP SURAT

LAPORAN PELAKSANAAN KEGIATAN SPONSORSHIP

No. Surat Izin

Nama Staf Medik

..........................

Unit Kerja

Nama Kegiatan

Tempat Kegiatan

Oy o B QN =

Tanggal Kegiatan

- Mulai

- Selesai

Jenis Peran*
(Narasumber/Pembic
ara/Advisor/Peserta/
Moderator)

..........................

8. | Komponen Biaya

Registrasi

Akomodasi

Transportasi

Honorarium

Total (a s/d d)

Nama Perusahaan

10. | Alamat

Mengetahui,

Kepala Unit/Atasan Langsung

(Nama Lengkap)
NIP

Palembang,
tanggal/bulan/tahun

Pegawai

(Nama Lengkap)
NIP







Nama Instasi : .cccoueee......

KOP SURAT
DAFTAR PENERIMA SPONSORSHIP

Formulir 3

Alamat ..l
Nama Pemberi
Nama Penerima Besaran Nilai Sponsorship Yang Diberikan
sponshorship
Nama Tgl Lokasi Institusi sebagai
No Bidang Institusi bukan sebagai Penyelenggara
Keg keg Keg Nakes/ Penyelenggara
/Keahlian Nama | Alamat
Named Regis Akomo | Transp Keteran
/Unit Kerja Honor | Total Nominal
trasi dasi ortasi gan

Tanggal, bulan, tahun

Direktur Utama/Direksi

/Wakil Perusahaan

Nama



