LEMBAGA SERTIFIKASI USAHA PARIWISATA | LEMBAGA SERTIFIKASI PENYELENGGARA PERJALANAN IBADAH UMROH e

ﬁ! PT INTI MULTIMA SERTIFIKASI /

JI. Ciremai Raya Blok BC No.231 Kayuringin Jaya Kota Bekasi - 17144 Lambaga Sertfkasi Usaha Pariwisata
\ Tlp.021-8844934
MSertifikasi email : ims@intimultimasertifikasi.com; website : www.intimulrimasertifikasi.com

FORMULIR PENDAFTARAN
SERTIFIKASI USAHA PARIWISATA

I. INFORMASI ORGANISASI

Nama Perusahaan*

Nama Usaha/Brand*

Alamat Lengkap*

Telepon/Fax. *

Alamat email*

Nama & Jabatan wakil organisasi untuk
penandatanganan kontrak*

Nama & Jabatan wakil manajemen
(Management Representatif) *

No. Telp & Alamat Email Management
Representatif *

Nama & Alamat surat menyurat *

Il. JENIS SERTIFIKASI*

[ Sertifikasi Awal

[ Re sertifikasi

[ Transfer Sertifikat

| Evaluasi Khusus / Perubahan Peringkat

lll. INFORMASI UMUM BISNIS

Apakah usaha ini merupakan bagian/anak
perusahaan dari perusahaan yang lain?
(Jika iya jelaskan)*
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Alamat perusahaan/bagian perusahaan
yang akan ditulis di sertifikat™*

Uraikan secara ringkas tahapan kegiatan
perusahaan anda*

Jumlah Karyawan *

Dokumen legalitas yang dimiliki perusahaan :

| |

1. Akta pendirian perusahaan dan pengesahaannya* YA(Lampirkan) TIDAK
I i ™

2. Akte perubahan dan pengesahannya* YA({Lampirkan) TIDAK
- i -

3. Tanda daftar perusahaan (TDP) * YA (Lampirkan) TIDAK
- i -

4. NPWP* YA (Lampirkan) TIDAK

. | YA (Lampirkan) | TIDAK
5. Lainnya.........
Catatan :

IV. RUANG LINGKUP SERTIFIKASI YANG DIAJUKAN*

[ Jenis Usaha Biro Perjalanan Wisata

Usaha Jasa Perjalanan Wisata . . .
) I I Jenis Usaha Agen Perjalanan Wisata

Usaha Makanan dan Minuman ™ Jenis Usaha Restoran

[ Bintang 1 [ Bintang 2 [ Bintang 3

[ Jenis Usaha Cafe

Usaha Akomodasi ™ Non Bintang ™ Bintang 1 ™ Bintang 2
™ Bintang 3 [ Bintang 4 [ Bintang 5
Usaha Spa ™ Tirta 1 ™ Tirta 2 I Tirta 3

V. KEPEMILIKAN PERSYARATAN

1. Tanda Daftar Usaha Pariwisata (TDUP) | I YA(Lampirkan) I TIDAK
2. Keterangan Laik Sehat (khusus Jenis | I YA(Lampirkan) [ TIDAK
Usaha Hotel)
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V. KEPEMILIKAN PERSYARATAN

3. Kelaikan Kualitas Air (khusus Jenis | I YA(Lampirkan) [ TIDAK
Usaha Hotel)

Catatan :

VI. DATA SISTEM MANAJEMEN

Apakah ada sistem manajemen yang lain ,— ; ; -

di perusahaan anda (contoh : 1ISO 9000 dll) YA(Jelaskan Spesifikasinya) TIDAK
Apakah sistem perusahaan anda saling I YA (Jelaskan Spesifikasinya) ™ TIDAK
berintegrasi dengan sistem manajemen

lainnya?

Apakah sistem manajemen yang lain telah | ~ YA (Jelaskan Spesifikasinya) ™ TIDAK

disertifikasi?

Apakah sistem manajemen di perusahaan | — ; ; -

anda telah dilengkapi dengan panduan YA(Jelaskan Spesifikasinya) TIDAK
dan prosedur?

Apakah sistem telah dilaksanakan? ™ YA (Jelaskan Spesifikasinya) ™ TIDAK
Apakah terdapat proses/kegiatan yang r ; ; —
dilakukan melalui proses alih daya YA(Jelaskan Spesifikasinya) TIDAK
(outsourching)?

Apakah perusahaan anda menggunakan ™ YA (Jelaskan Spesifikasinya) ™ TIDAK

jasa konsultan?

Siapa nama konsultan yang terlibat dalam
proses tersebut?

Catatan:

VII. PERNYATAAN

Saya telah mengisi folmulir dengan informasi yang sebenar-benarnya dan dapat
dipertanggungjawabkan.

Catatan :

- Isilah formulir dengan data dan keterangan yang benar

- Segera kirim kembali folmulir ini ke PT INTI MULTIMA SERTIFIKASI, melalui email
Isuintimultima@gmail.com; ims@intimultimasertifikasi.com atau kirim ke alamat kantor di_JI. Ciremai
Raya Blok BC No. 231 Kayuringin Jaya Bekasi Selatan - Kota Bekasi 17144

- Pilihan beritanda cek list (v )

- Pilihan bertanda (*) wajib diisi

PTK-01/IMS/SUP/F.1



mailto:lsuintimultima@gmail.com

