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	Saya yang bertanda tangan di bawah ini, dengan ini memohon untuk dapat diterima sebagai anggota aktif dari Indonesian Chefs Association 



	1. Nama Lengkap...............................................................................................................

2. Tempat dan Tanggal Lahir:...........................................................................................
3. Kebangsaan: .................................................................................................................
4. Alamat Sekarang:..........................................................................................................
5. No. KTP: ........................................................................................................................
6. Pria/ Wanita:  ...............................................................................................................
7.  Nama Perusahaan: ......................................................................................................................................
8. Alamat Perusahaan: .....................................................................................................................................
9. Alamat Tempat Tinggal: ...............................................................................................................................
10. Posisi Sekarang: ...........................................................................................................................................
11. Chef Jacket Size:      M (........)              XL (........)             XXL (.........)             XXXL (........)        Beri Tanda ( x )  
12. Email Pribadi: ...............................................................................................................................................
13. Telpon/ HP:……………….. ...............................................................................................................................

	Dengan ini  saya lampirkan bukti pembayaran keanggotaan saya: (harap di silang ( x ) didalam kurung )
1. (    )  Professional/Non Professional Kulinari Indonesia, 

Rp    250.000/orang/tahun
2. (    )  Professional /Non Professional Kulinari Asing, 


Rp    450.000/orang/tahun
3. (    )  Pemilik Usaha Catering/ Resto/ Cafe dll


Rp    450.000/orang/tahun
4. (    )  Perusahaan/Distributor/Supplier



Rp 1.000.000/ tahun

	Uang pendaftaran sudah saya transfer ke: 

BCA KCP MELAWAI, Jakarta Selatan
No. Account : 07 00 17 98 51
Atas Nama: MOCHAMMAD JABBAR MUARA (ICA Treasurer)
               Nama :…………………………………………………………    Tanda Tangan :…………………………..



	Setelah dilengkapi harap Formulir ini diemail ke: 
info@indonesianchefs.org

Untuk kepentingan Panitia:

Nama Anggota:...................................................................................           Nomer Anggota:....................................
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