
 
  

PROSEDUR PENDAFTARAN 

KEPANITERAAN KLINIK 

 

Kode Dokumen    

Revisi 

Tanggal Berlaku   

 

: PK-FK-083 

: R02 

: 2 Januari 2024 

 
FORMULIR PENDAFTARAN DOKTER MUDA 

  

1 IDENTITAS CALON DOKTER MUDA 

  - NIM S1 :   

- NIM Dokter Muda :   

- Nama :   

- Jenis Kelamin :   

- Tempat, Tanggal Lahir :   

- Agama :   

- Nomer Telepon/WA :   

- Email :   

- IPK S1 :   

- Alamat Lengkap :   

- Kelurahan :   

- Kecamatan :   

- Kabupaten :   

- Propinsi :   

- Kode Pos :   

2 IDENTITAS ORANG TUA 

  - Nama Ayah :   

- Nama Ibu :   

- Nomer Telepon/WA :   

- Alamat Lengkap :   

- Gaji/Pendapatan :   

 



 
  

PROSEDUR PENDAFTARAN 

KEPANITERAAN KLINIK 

 

Kode Dokumen    

Revisi 

Tanggal Berlaku   

 

: PK-FK-083 

: R02 

: 2 Januari 2024 

 

3 IDENTITAS WALI ORANG TUA 

  - Nama Wali Orang Tua :   

- Nomor Telepon/WA :   

- Alamat Lengkap :   

  

Bersama ini, saya menyatakan dengan sesungguhnya bahwa isian data serta lampiran dalam formulir 

ini adalah benar dan dapat saya pertanggungjawabkan serta saya mengajukan diri untuk mengikuti 

Program Kepaniteraan Klink FK UMS dengan melampirkan persyaratan sebagaimana pada tabel di 

bawah. Apabila pernyataan dan/ isian data ini tidak sesuai dengan yang sebenarnya, maka saya 

bersedia menerima konsekuensinya. 

 

No Persyaratan Jumlah 

1 Fotokopi Ijazah S1 &/ Fotokopi SKL S1 yang dilegalisir oleh Kaprodi S1 1 

2 Fotokopi Transkrip Nilai S1 yang sudah final dan Disahkan oleh Pembimbing 

Akademik/Dekan 

1 

3 Bukti Penyerahan Softcopy Naskah Publikasi dari Unit Perpustakaan 1 

4 Fotokopi Sertifikat Tes Bahasa Inggris dari Language Center 1 

5 Surat Keterangan Bebas Administrasi Pondok Pesma KH. Mas Mansyur (Bagi yang 

pernah tinggal) 

1 

6 Fotokopi Bukti Pembayaran Cicilan ke-1 SPP Dokter Muda 1 

7 Pas Foto Berwarna (Ukuran 3x4 dan 4x6) @1 

8 Fotokopi KTP/SIM 1 

9 Surat Persetujuan&/Pernyataan @1 

10 Fotokopi Sertifikat Vaksin 1 dan 2 @1 

11 Fotokopi Bukti Pendaftaran One Day Service (ODS) 1 
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Surakarta, 

Pendaftar, 

  

  

 

……………………………………. 

 

 


