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Formulir Pendaftaran
Identitas Laboratorium Peserta Uji Profisiensi (Uji Banding)

Nama Laboratorium :

No. Akreditasi : LP- -IDN (Jika ada oleh KAN)

Alamat Laboratorium:

No.Tlp Kantor (Lab) : Extension: No.Fax:
Email:
Nama PIC @) : Jabatan:
No.HP (1) Opsi: (2)
Email: (1) Opsi: (2)
Program UP yang di ikuti ?):
. Melakukan Ketersediaan
Bahan Uji . .
(Komoditi) Code Parameter Pengujian Spektrofotometri
Ya Tidak (Portable)
|:| Ya
[ ] Tidak
*Centang (V)
Peralatan yang dibawa* Kebutuhan Daya (Watt)* Jumlah*
1 1. 1
2 2. 2
3 3. 3
4 4, 4
5 5. 5
*Waijib di isi.
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Dengan ini menyatakan laboratorium kami mendaftar sebagai peserta uji profisiensi (uji banding)
yang di selenggarakan oleh BMD Laboratory untuk komoditi dan parameter sesuai dengan

schedule di atas.

Menyetujui @),

Nama Lengkap
Jabatan
Tanggal
Keterangan:
1. Adalah data personel yang di tunjuk sebagai penanggung jawab kegiatan uji profisiensi di
laboratorium, di isi lengkap untuk mempermudah kami berkoordinasi terkait dengan teknis

pelaksanan uji profisiensi.

2. Diisi datalengkap program uji profisiensi (banding), dan berikan centang unfjul/pgrameter

apa saja yang akan di ujikan di laboratorium.

3. Di isi tanda tangan penanggung jawab di laboratorium dan di bubuhi stempel
perusahaan/instansi.

4. Peserta Uji Profisiensi wajib membaca dan memahami Kondisi & Ketentuan di lembar berikut
dari form ini dan merupakan satu kesatuan dengan Form Pendaftaran.

5. Dengan adanya persetujuan form ini, peserta telah tunduk & patuh terhadap peraturan yang

berlaku di BMD Laboratory.
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Kondisi & Ketentuan:
1. Participant berhak mendapatkan cash back 10% dari biaya total kalibrasi, bagi
laboratorium yang pada saat pelaksanaan membawa dan mengkalibrasikan alatnya di
BMD Laboratory, khusus ruang lingkup yang masuk dalam lingkup akreditasi maupun
subcount. Cek lingkup akreditasi dengan mengunjungi website:

https://www.bmdlaboratory.com/.

2. Peserta wajib membawa alat sampling udara ambient yang terbaik, dan jika
memungkinkan membawa instrument spektrofotometri portable (jika ada sangat
direkomendasikan) demi kelancaran dan meminimalisir resiko data tidak bisa di olah,
perlengkapan serta bahan pendukungnya sehingga sampel bisa segera di analisa pada
saat pelatihan. Jika tidak memiliki spektrofotometri portable maka lab diberi kesempatan
untuk membawa pulang sampel yang nantinya akan di packing sedemikian rupa oleh BMD
Laboratory dan segera di analisa maksimal 48 jam dari pengambilan sampel. (Jika ada
kendala terkait hal ini silahkan diskusi langsung dengan tim teknis)

3. Biaya sudah termasuk laporan (report) soft & hard copy, dan sertifikat program uji
profisiensi, makan siang dan coffee break mak.3 orang/laboratorium peserta,
reagen/larutan yang digunakan untuk pengambilan sampel, packing sampel dan belum
termasuk akomodasi transport, penginapan serta pajak-pajak (PPN, PPh)

4. Evaluasi uji banding (profisiensi) menggunakan z-score dengan nilai konsensus (consensus
value) dari peserta berdasarkan Robust Statistic Algoritma A-mean sesuai SO
13528:2005(E).

5. Setiap laboratorium peserta yang terdaftar dalam program wajib mengikuti peraturan
dan tata tertib pelaksanaan program berdasarkan petunjuk teknis yang di terbitkan dan
standar jaminan mutu yang berlaku di BMD Laboratory. Jika ada hal atau kendala seperti:
kondisi cuaca/lingkungan yang buruk karena faktor alam, musibah/bencana, kendala

teknis diluar kapasitas dan kuasa BMD Laboratory yang mempengaruhi hasil, maka semua
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laboratorium peserta harus memakluminya. Selanjutnya akan di carikan solusi dan
langkah-langkah penyelesaian terbaik yang harus di sepakati bersama.
untuk kelancaran pelaksanaan formulir yang sudah di isi & bukti pembayaran selambatnya

dikirim kembali kepada kami melalui email: admin2@bmdstreet.com dan Cc:

info@bmdstreet.com, putri@bmdstreet.com 1 bulan sebelum pelaksanaan.

Untuk informasi lebih lanjut silahkan hubungi:

Kontak Informasi:
=  Pendaftaran Hub: 021-7563091, 0813 8163 8536 an. Taofik
= Informasi Teknis Pelaksanaan: 0812 8922 5660 an. Rey
Demikian yang bisa kami sampaikan, semoga membantu kebutuhan pengembangan

pengendalian dan jaminan mutu di laboratorium yang bapak/ibu pimpin, terima kasih

FR.01 Formulir Pendaftaran (Registration Form) www.ujiprofisiensi.com | Page 4 of 4
Ed./Rev./Date: 01/02/16-04-2015


mailto:admin2@bmdstreet.com
mailto:info@bmdstreet.com
mailto:putri@bmdstreet.com

