[Kop Perusahaan]
FORMULIR ISIAN KUALIFIKASI

Saya yang bertanda tangan di bawah ini:

Nama : [nama wakil sah jika badan usaha]
No. Identitas : [diisi dengan no. KTP/SIM/Paspor]
Jabatan : [diisi sesuai jabatan]

Bertindak untuk

dan atas nama : [diisi nama badan usaha]
Alamat

Telepon/Fax

Email

menyatakan dengan sesungguhnya bahwa:

1. saya secara hukum bertindak untuk dan atas nama perusahaan berdasarkan [akta
pendirian/anggaran dasar/surat kuasa/Perjanjian Kemitraan/Kerja Sama Operasi, disebutkan secara jelas nomor
dan tanggal akta pendirian/anggaran dasar/surat kuasa/perjanjian kemitraan/Kerja Sama Operasil;

2. saya bukan sebagai pegawai Kementrian/Lembaga/Daerah/Instansi Pemerintah.

3. sayatidak sedang menjalani sanksi pidana;

4. sayatidak sedang dan tidak akan terlibat pertentangan kepentingan dengan para pihak yang terkait, langsung
maupun tidak langsung dalam proses pengadaan ini;

5. badan usaha yang saya wakili tidak masuk dalam Daftar Hitam, tidak dalam pengawasan pengadilan, tidak pailit
atau kegiatan usahanya tidak sedang dihentikan;

6. salah satu dan/atau semua pengurus badan usaha yang saya wakili tidak masuk dalam Daftar Hitam;
7. data-data badan usaha yang saya wakili adalah sebagai berikut:

A. Data Administrasi
1. Nama Badan Usaha

2. Status . I:I Pusat I:I Cabang

Alamat Kantor Pusat

No. Telepon

No. Fax

E-Mail

Alamat Kantor Cabang
No. Telepon

No. Fax )
E-Mail o
Bukti kepemilikan/penguasaan tempat .

usaha/kantor LT
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B. Landasan Hukum Pendirian Perusahaan

1.

Akta Pendirian Perusahaan/Anggaran Dasar Ko

a. Nomor
b. Tanggal
c¢. Nama Notaris

d.Nomor Pengesahan Kementerian Hukum
dan HAM. (untuk yang berbentuk PT)

perasi

Perubahan Terakhir Akta Pendirian
Perusahaan /Anggaran Dasar Koperasi

a. Nomor
b. Tanggal
¢. Nama Notaris

C. Pengurus Badan Usaha
1. Komisaris untuk Perseroan Terbatas (PT)

No. Nama No. |dentitas Jabatan dalam Badan Usaha
2. Direksi/Pengurus Badan Usaha
No. Nama No. Identitas Jabatan dalam Badan Usaha

D.Izin Usaha dan Tanda Daftar Perusahaan (TDP)

ok W=

No. Surat Izin Usaha __ _

Masa berlaku izin usaha
Instansi pemberi izin usaha
Kualifikasi Usaha
Klasifikasi Usaha

No TDP

Tanggal

E. Izin Lainnya [apabila dipersyaratkan]

1.
2.
3.

No. Surat Izin _
Masa berlaku izin
Instansi pemberi izin

F. Data Keuangan

1. Susunan Kepemilikan Saham (untuk PT)/Susunan Pesero (untuk CV/Firma)
No. Nama No. Identitas Alamat Persentase
2. Pajak
a.  Nomor Pokok Wajib Pajak -
b. Bukti laporan Pajak Tahun
terakhir No.___tanggal

G. Data Pengalaman Perusahaan dalam kurun waktu 4 tahun terakhir
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(untuk penyedia yang telah berdiri 3 tahun atau lebih). Untuk perusahaan yang baru berdiri kurang dari 3 tahun
tidak wajib mengisi tabel ini.

Pemberi Tugas/ . .
. Tanggal Selesai Pekerjaan
Nama Pejabat Pembuat Kontrak Berdasarkan
No. Paket Lokasi Komitmen
Pekerjaan
Nama Alamat/ No/ Nilai | Kontrak | BA Serah Terima
Telepon Tanggal
1 2 3 4 5 6 7 8 9
H. Data Pekerjaan yang sedang dilaksanakan
Pempen Statusl Kontrak Progres Terakhir
Nama Ringkasa Pekerjaan Penyedia
No Paket n Lingkup | Lokas dalam
"| Pekerjaa | Pekrjaan i Alamat/ | pelaksanaa No/ Kontra Prestas
n Nama | Telepo | nPekerjaan | Tangga | Nilai K (%) i Kerja
0
" | (%)
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11

Demikian Formulir Isian Kualifikasi ini saya buat dengan sebenarnya dan penuh rasa tanggung jawab. Jika dikemudian
hari ditemui bahwa data/dokumen yang saya sampaikan tidak benar dan ada pemalsuan, maka saya dan badan usaha
yang saya wakili bersedia dikenakan sanksi berupa sanksi administratif, sanksi pencantuman dalam Daftar Hitam,
gugatan secara perdata, dan/atau pelaporan secara pidana kepada pihak berwenang sesuai dengan ketentuan peraturan
perundang-undangan.

[tempat],

PT/CV
[pilih yang sesuai dan cantumkan nama]

[rekatkan meterai Rp 10.000,-
tanda tangan]

(nama lengkap wakil sah badan usaha)
[jabatan dalam badan usaha]
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