

Formulir 1 : Profil Koperasi 
	PROFIL KOPERASI



	
	
	
	

	
	Nama Koperasi
	:
	……………………………………………………………………………....

	
	No. Badan Hukum
	:
	……………………………………………………………………………....

	
	Tgl. Badan Hukum
	:
	……………………………………………………………………………....

	
	No. PAD
	:
	……………………………………………………………………………....

	
	Tgl. PAD
	:
	……………………………………………………………………………....

	
	Surat Izin Usaha SP
	:
	……………………………………………………………………………....

	
	Surat Izin Pembukaan Kantor Cabang
	:
	……………………………………………………………………………....

	
	Alamat
	
	

	
	· Jalan
	:
	……………………………………………………………………………....

	
	· Desa/Kelurahan
	:
	……………………………………………………………………………....

	
	· Kecamatan
	:
	……………………………………………………………………………....

	
	· Kabupaten/Kota
	:
	……………………………………………………………………………....

	
	No. Telp/Fax
	:
	……………………………………………………………………………....

	
	E-mail
	:
	……………………………………………………………………………....

	
	Website
	:
	……………………………………………………………………………....

	
	
	
	

	
	Audited
	:
	
	
	Ya
	, Nama KAP : ........................................

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	Tidak
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Jumlah Anggota
	:
	..................
	Orang / …………... L, ……….…. P

	
	Jumlah Calon Anggota
	:
	..................
	Orang / …………... L, ……….…. P

	
	Tenaga Kerja
	
	
	

	
	· Jumlah Manager
	:
	..................
	Orang / …………... L, ……….…. P

	
	· Jumlah Karyawan
	:
	..................
	Orang / …………... L, ……….…. P

	
	Jumlah Kantor Cabang
	:
	..................
	

	
	Jumlah Kantor Cabang Pembantu/Kantor Kas
	:
	..................
	

	
	Tanggal RAT Terakhir
	:
	..................
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	


Formulir 2 : Profil Pengurus dan Pengelola 
PENGAWAS

	Nama  :


	Nama  :


	Nama  :



	Pas Foto 3 x 4
	Pas Foto 3 x 4
	Pas Foto 3 x 4

	Usia          :
	Usia          :
	Usia          :

	Pendidikan :
	Pendidikan :
	Pendidikan :

	Telp./HP    :

	Telp./HP    :


	Telp./HP    :



	Masa Jabatan :
	Masa Jabatan :
	Masa Jabatan :


Cat: Diisi sesuai dengan jumlah yang ada
PENGURUS
	KETUA
	SEKRETARIS
	BENDAHARA

	Nama  :


	Nama  :


	Nama  :



	Pas Foto 3 x 4
	Pas Foto 3 x 4
	Pas Foto 3 x 4

	Usia          :
	Usia          :
	Usia          :

	Pendidikan :
	Pendidikan :
	Pendidikan :

	Telp./HP    :


	Telp./HP    :


	Telp./HP    :



	Masa Jabatan :
	Masa Jabatan :
	Masa Jabatan :


Cat: Diisi sesuai dengan jumlah yang ada

Formulir 3 : Struktur Organisasi 
	STRUKTUR ORGANISASI

	


BLANKO ISIAN FORMULIR





PENILAIAN KESEHATAN KOPERASI


TAHUN BUKU 2017








KSP/USP-KOPERASI ……………………..............................























