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Jabatan/Bidang pekerjaan yang dilamar  
 
I. DATA PRIBADI 

Nama Lengkap          :   
Jenis Kelamin            : Laki-laki/Perempuan* 
Alamat Domisili          :  

 
Kode Pos           : 
No. Telepon       : 
No. Handphone : 
Alamat e-mail    : 

Tempat & Tgl Lahir    :  
Agama                        :  
Status                         : Belum nikah/Sudah nikah* 
Tgl Pernikahan           :  

 
II. PENDIDIKAN FORMAL  (Diurut mulai dari pendidikan terakhir) 
 

Jenjang Nama  Sekolah Tempat Jurusan Bulan/Tahun Lulus/Tidak I P K
Mulai Selesai   

        

        

        

        

 
 
III. PENDIDIKAN NON FORMAL (Kursus, Training, Lokakarya, dan lain-lain) 
 
Macam Pendidikan Lama Pendidikan Badan 

Penyelenggara 
Sertifikat

Mulai (Bln/Thn) Selesai (Bln/Thn)
     
     

 
 
 
 
 

Departemen Operasional 
Rekrutment 

FORMULIR LAMARAN KERJA 

No._______________ 
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IV. PENGETAHUAN BAHASA ASING 
 

BAHASA Berbicara Menulis Membaca Mengerti
 Aktif/Pasif* Aktif/Pasif* Aktif/Pasif* Aktif/Pasif* 

 
KEMAMPUAN BERBAHASA INGGRIS 

 
Apakah Pernah Mengikuti Ujian TOEFL ? 
 

 
Ya               Tidak 
 

 
V. PENGALAMAN KERJA/RIWAYAT PEKERJAAN (Diurut mulai dari pekerjaan 

terakhir) 
 

Nama  Perusahaan Jabatan Lama 
Bekerja 

Tahun   (…... - ……) Alasan Berhenti

     

     

     

 
VI.  JAWABLAH PERTANYAAN DI BAWAH INI 
 

A. KESEHATAN  
Pernah Sakit Keras:  Ya,  Kapan________________ Sakit ________________________ 

              Akibatnya sd sekarang_______________________________ 
 
 Tidak 

Pernah Kecelakaan Berat:  Ya, Kapan________________Kecelakaan ____________________ 
              Akibatnya s/d sekarang_______________________________ 
 
 Tidak 

B. PEKERJAAN  
Lembur  Bersedia                      Tidak Bersedia 

 
Kerja Shift  Bersedia                      Tidak Bersedia 

 
Ditempatkan di Luar Kota  Bersedia                      Tidak Bersedia 

 
Pekerjaan yang Disukai                : Sifat                                   Bidang  

 
Pekerjaan yang Tidak Disukai      : Sifat                                   Bidang  

 
Total Pendapatan yang diharapkan per bulan  
 

 

 
Saya menyatakan bahwa semua keterangan ini adalah benar dan dapat 
dipertanggungjawabkan 

____________________,____________________20_ 
 
 
 
 

_________________________ 
                                       Nama Jelas 
 


