FORMULIR PENDAFTARAN
CALON FINALIS DUTA PELAJAR PEDULI DIV-AIDS
KABUPATEN KEBUMEN TAHUN 2023

Persyaratan :

Pria dan Wanita

Tinggi badan Putra min. 160 cm
Tinggi badan Putri min. 155 cm
Warga Negara Indonesia
Ber-KTP/Kartu Pelajar Kab. Kebumen
Untuk pelajar kelas X dan XI

Nama Lengkap

Panggilan

Jenis Kelamin

Tempat/Tgl Lahir

Usia

Agama

Alamat Sekarang

No Hp/Wa

Email

Media Sosial
Whatsapp
Instagram
Facebook

Tinggi/Berat Badan
Asal Sekolah
Hobi/Bakat
Nama Orang Tua
Ayah
Ibu
Motto Hidup

Alasan Mengikuti DUTA HIV-AIDS 2023
1.
2.
3.



PERSYARATAN ADMINISTRASI :
1. Mengisi Formulir (Via Online)
i) Diprint Out
i1) Bermaterai 10.000
iii) Scan berwarna PDF dan lampirkan pada link pendaftaran
2. Peserta yang sudah melengkapi keseluruhan administrasi akan langsung dimasukkan ke
dalam group peserta Finalis DUTA PELAJAR PEDULI HIV-AIDS Tahun 2023

Kebumen,18 Maret 2023

(Nama Peserta)



Persyaratan Duta Pelajar
Peduli HIV-AIDS Kebumen 2023
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e Warga Negara Indonesia (WNI) dibuktikan dengan KTP atau KK

e Sehat jasmani dan rohani (dibuktikan dengan Surat Keterangan Sehat dari
Dokter; |

e Tinggi badan untuk pria minimal 160 cm dan untuk wanita 155 cm;

e Pelajar atau siswa - siswi aktif kelas 10 atau 11 tingkat SMA/SMK/MA di
Kabupaten Kebumen ( dibuktikan dengan Foto copy Kartu Pelajar ) dan
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diutamakan :

a.Memiliki pengetahuan tentang HIV-AIDS;

b.Memiliki kemampuan berbicara dimuka umum;
c.Berkepribadian baik, sopan, cerdas dan berpenampilan menarik

- Melampifkan foto berwarna satu badan penuh dengan seragam OSIS dan
pas foto ukuran 4x6, dikirim lewat link pendaftaran yang disediakan panitia

e Melampirkan surat tugas dari Kepala Sekolah;

e Sanggup dan bersedia melaksanakan dan mengemban tugas sebagai Duta
Pelajar Peduli HIV-AIDS Kabupaten Kebumen dalam masa bakti selama 1
(satu) tahun kedepan dengan penuh rasa tanggung jawab apabila masuk
sebagai finalis;

e Peserta WAJIB menulis Esai bertemakan '"Pengetahuan Mengenai HIV-
AIDS" minimal 1 (satu) halaman kertas folio, maksimal 2 (dua) halaman
kertas folio ditulis tangan dan discan kemudian kirimkan ke link pendaftaran

¢ Peserta WA JIB memfollow instagram @dutahivaids.kebumen dan'.'

@kpa_kebumen * .
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Persyaratan Duta Pelajar
Peduli HIV-AIDS Kebumen 2023
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Pendaftaran peserta paling lambat tanggal 31 Mei 2023 melalui link
http://bit.ly/DaftarDutaHivAids2023

Peserta mengisi formulir yang tersedia dalam lampiran

a. Diprint out

b. Bermaterai 10.000
¢. Scan berwarna dengan format PDF dan lampirkan pada link pendaftaran
Peserta yang sudah mendaftar dan melengkapi semua persyaratan
administrasi akan langsung dimasukkan ke dalam grup peserta calon finalis
DUTA PELAJAR PEDULI HIV-AIDS KEBUMEN 2023

Informasi lebih lanjut dapat menghubungi:

a. Saudara Iswarno, S.M : +62 852-2727-3070

b. Saudara Aris Rakhmawan, A.Md. : +62 857-8650-6854

¢. IG: @dutahivaids.kebumen

d. Email: dutahivaids.kebumen @gmail.com
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