
SURAT PERNYATAAN PESERTA 
PENERIMAAN MAHASISWA BARU 

SELEKSI MANDIRI MASUK (SMM) POLITEKNIK PARIWISATA BALI 
TAHUN AKADEMIK 2024/2025 

 
 
Yang bertandatangan di bawah ini saya: 
 
Nama  : …………………………………………………………………………………  

Nomor Peserta : ………………………………… 

Nomor Handphone  : …………………………………………………………… 

 
Menyatakan :  
 
1) Bahwa saya telah membaca Buku Panduan dan memahami persyaratan kesehatan yang 

diberlakukan pada program studi pilihan saya. 

2) Bahwa saya mengerti bahwa seluruh persyaratan dokumen hasil pemeriksaan kesehatan yang 
saya kirimkan akan diverifikasi dan divalidasi oleh panitia. 

3) Bahwa saya dengan sungguh-sungguh telah berbuat jujur dan teliti dalam melengkapi dokumen-
dokumen tersebut. 

4) Saya bersedia untuk digugurkan dalam kelulusan SMM POLTEKPAR BALI 2024/2025 dan 
bersedia di Dropout (DO) setelah menjadi Mahasiswa, jika ternyata melakukan kecurangan atas 
dokumen yang saya serahkan atau ternyata saya tidak memenuhi persyaratan kesehatan atas 
program studi yang menerima saya. 

Surat pernyataan ini saya tandatangani dalam keadaan sadar serta penuh tanggung jawab dan tidak 
di bawah ancaman atau paksaan, serta diketahui, disetujui dan dijamin pelaksanaannya oleh 
orangtua/wali yang juga menandatangani surat pernyataan ini.  
 

...................., ..............2024 
 

Menyetujui, 
Orangtua / Wali 

 
 
 
 
 

______________________________________ 

Yang Membuat pernyataan, 
 
 
 

Materai Rp. 10.000,- 
 
 

______________________________________ 
 
  



DAFTAR KOMPONEN PEMERIKSAAN KESEHATAN 
 
 

Komponen-komponen yang harus diperiksa dan hasil pemeriksaan di serahkan ke Panitia sebagai 

persyaratan penerimaan,  yaitu : 

Jenis Pemeriksaan 

Program Studi 
Seni Kuliner (SKU) dan 

Pengelolaan Perhotalan 
(PPH) 

Program Studi Lainnya 

1. Pemeriksaan Fisik : (Tinggi Badan 

dan Berat Badan) 

  

2. Pemeriksaan Buta Warna : 

(Normal / Parsial / Total) 

  

3. Pemeriksaan Tubercolosis (TBC) : 

(tak ada kelainan / TBC) 

  

4. Pemeriksaan Scoliosis : (dalam 

batas normal/ Ringan / Berat) 

  

5. Hasil Tes Kehamilan (bagi 

Peserta Wanita) : (Negatif / 

Positif) 

  

 

Serahkan Surat Pernyataan dan hasil pemeriksaan asli dari lembaga pemeriksa kesehatan. 

- Untuk program studi Seni Kuliner (SKU) dan Pengelolaan Perhotalan (PPH), maka hasil 

pemeriksaan yang diserahkan adalah nomor 1 s/d 4 + nomor 5 (khusus wanita). 

- Selain dari program studi diatas, hasil pemeriksaan kesehatan yang diserahkan adalah point 

1 dan 2 nomor 5 (khusus wanita). 

 

 


