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FORMULIR 
KODE : 

F-1.1.05-001 

 FORMULIR PENETAPAN PENGALAMAN 
KERJA PRAKTIK KERJA LAPANGAN (PKL)   

DI BIDANG PERHOTELAN 

 Tgl     : 2 Januari 2024 
Revisi : 02 

 

Data Mahasiswa: 

1.​ NIM​ ​ ​ : 
2.​ Nama Lengkap​ : 
3.​ Program Studi​ : 
4.​ Semester​ ​ : 
5.​ Nomor Hp​ ​ :​ ​ ​ /  Email : 

Data Institusi/Perusahaan Tempat PKL: 

6.​ Nama Institusi ​ : 
7.​ Alamat Institusi​ : 
8.​ No Tlp Institusi ​ : 
9.​ Nama Supv Lap​ : 
10.​Jabatan​ ​ : 
11.​Durasi PKL​ ​ : 
    - Mulai (dd-mm-yy)​ : 
    - Selesai (dd-mm-yy): 

 

Pengalaman Belajar: 

12. Deskripsi Umum Tugas Selama PKL: 

(Jelaskan secara umum tugas-tugas yang Anda kerjakan selama menjalani PKL) 
…………………………..  

13. Keahlian yang Diperoleh: 

(Jelaskan keahlian-keahlian spesifik apa saja yang Anda peroleh selama PKL) 
……………………………………… 

14. Pengetahuan Industri Perhotelan: 

(Jelaskan pengetahuan atau wawasan baru apa yang Anda peroleh tentang industri 
perhotelan melalui pengalaman Anda) ………………………………………….. 

15. Tantangan yang Dihadapi: 

(Jelaskan tantangan-tantangan apa saja yang Anda hadapi selama PKL dan bagaimana 
Anda mengatasinya) ……………….. 

 



16. Kontribusi terhadap Institusi/Perusahaan: 

(Jelaskan kontribusi apa saja yang Anda berikan kepada institusi/perusahaan selama 
PKL) ………………………. 

 

19. Feedback dari Supervisor/Pembimbing Lapangan: 

(Sertakan umpan balik atau evaluasi dari supervisor/pembimbing lapangan Anda 
mengenai kinerja dan perkembangan Anda selama PKL) …………….. 

20. Refleksi Pribadi: 

(Jelaskan bagaimana pengalaman PKL ini mempengaruhi pengembangan profesional 
dan pribadi Anda) ………… 

 

Dokumen Pendukung: 

- [ ] Surat Pengantar PKL dari AKPAR NHI 

- [ ] Sertifikat PKL (jika sudah diterima) 

- [ ] Laporan PKL 

- [ ] Dokumen lainnya (jika ada) 

 

Pernyataan Mahasiswa: 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini menyatakan bahwa semua informasi yang saya 
berikan dalam formulir ini adalah benar dan dapat dipertanggungjawabkan. Saya menyadari 
bahwa segala bentuk ketidakjujuran dapat berakibat pada pembatalan pengakuan 
pengalaman kerja saya ini sebagai bagian dari kredit akademik atau konsekuensi lain sesuai 
dengan peraturan yang berlaku. 

 

Tanggal​ :   

Nama Lengkap:   

Tanda Tangan​: 

 

--- 

Harap lengkapi formulir ini dengan informasi yang akurat dan kirimkan kembali kepada kami 
bersama dengan semua dokumen pendukung yang diminta. 


