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TENTANG

PENERIMAAN MAGANG BAGI LULUSAN POLITEKNIK KESEHATAN KEMENTERIAN KESEHATAN

D! RUMAH SAKIT PERSAHABATAN

Dalam rangka pemenuhan kebutuhan sumber daya manusia kesehatan, peningkatan kualitas dan
percepatan layanan di Rumah Sakit Persahabatan, maka Rumah Sakit Persahabatan akan membuka
kesempatan magang bagi pelamar lulusan Politeknik Kesehatan Kementerian Kesehatan Jakarta |, Jakarta
11, Jakarta lll, Banten, Bandung, Semarang, Yogyakarta, Tanjung Karang dan Surakarta yang memenuhi
syarat untuk mengikuti Seleksi Penerimaan Magang di Rumah Sakit Persahabatan Tahun 2026 dengan
ketentuan sebagai berikut :

I. JENIS JABATAN

Analis Gizi

Okupasi Terapis
Pengelola Keperawatan
Perawat Ahli

Promosi Kesehatan Ahli
Radiografer

Teknisi Elektromedis

Teknisi Transfusi Darah
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Tenaga Teknik Kefarmasian

Il. PERSYARATAN PELAMAR MAGANG

A. Persyaratan Umum :
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Warga Negara Republik Indonesia yang bertakwa kepada Tuhan Yang Maha Esa.
Lulusan Politeknik Kesehatan Kementerian Kesehatan Jakarta |, Jakarta ll, Jakarta lil,
Banten, Bandung, Semarang, Yogyakarta, Tanjung Karang dan Surakarta Tahun 2024
dan 2025.

Memiliki kualifikasi pendidikan sesuai dengan persyaratan jabatan pada saat mendaftar
dan wajib telah memiliki ijazah dari program studi pendidikan yang terakreditasi

Sehat Jasmani dan Rohani (yang dibuktikan dengan surat keterangan sehat dari fasilitas
pelayanan kesehatan milik pemerintah yang diterbitkan minimal 1 (satu) bulan sebelum
pendaftaran seleksi penerimaan magang).

Sanggup dan mampu bekerja sama dalam Tim.

Mampu mengoperasikan komputer (min. Windows, Ms.Office).

Tidak terikat kontrak dengan Instansi Pemerintah maupun swasta pada saat melamar.
Bersedia bekerja shift.

Bersedia bekerja sebagai peserta magang RS Persahabatan dan tidak menuntut untuk
diangkat sebagai Pegawai Tetap atau Aparatur Sipil Negara.

Pada saat melamar tidak sedang hamil / mengandung (Pelamar Perempuan).

Tidak merokok.

Bersedia menjalankan masa penugasan magang selama 1 (satu) tahun.

Kementerian Kesehatan tidak menerima suap dan/atau gratifikasi dalam bentuk apapun. Jika terdapat
poten3| suap atau gratlflkas; silahkan laporkan melalui HALO KEMENKES 1500567 dan

hitps://w
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5.00.1d. Untuk verivikasi keasllan tanda tangan elektronik, silahkan unggah dokumen
pada laman https://tte_kominfe.go.id/verifyPDE




B. Persyaratan Khusus :

y 2
18

.S

~N O O,

Pelamar wajib memiliki Indeks Prestasi Kumulatif (IPK) minimal 3,00 (skala 4,00).
Memiliki kepribadian baik, disiplin, berintegritas dan tidak pernah mendapatkan sanksi
selama mengikuti pendidikan sesuai surat rekomendasi dari Direktur Politeknik
Kesehatan terkait sesuai format terlampir.

. Surat Akreditasi Institusi dan Program Studi Pendidkan dari BAN-PT/ LAM-PTKes

minimal akreditasi B atau Baik Sekali pada saat tahun kelulusan.

. Memiliki Surat Tanda Registrasi (STR) yang masih berlaku minimal 6 (enam) bulan

sebelum batas waktu masa berlaku yang tertulis pada STR.

. Pelamar waijib memiliki Kartu BPJS Kesehatan aktif.

. Pasfoto terbaru berwarna ukuran 4 x 6 dengan latar merah.
. Kartu Tanda Penduduk Elektronik (E-KTP).

. Kartu Keluarga.

II.LKUALIFIKASI PENDIDIKAN & JUMLAH KEBUTUHAN

No. Formasi Kualifikasi Pendidikan K:l::::::ah:n
1. Analis Gizi DII;/“? E;::ﬁagit(eatit?/ 3 Orang
2. Okupasi Terapis DIl Okupasi Terapi 1 Orang
3. Pengelola Keperawatan DIll Keperawatan 28 Orang
4. Perawat Ahli N Profesi Ners _ 10 Orang
5. Promosi Kesehatan Ahli DIV Promosi Kesehatan 2 Orang
6. Radiografer DIl Radiografer 2 Orang
fo Teknisi Elektromedis Dlll Elektromedis 4 Orang
8. Teknisi Transfusi Darah DIl Teknisi Transfusiv[_);}ah 5 Orang
9. Tenaga Teknikkefarmasian " E)rliiFar;;é‘Vsrii - N TS_Or;ng N

TOTAL 60 Or;ng

IV. KOMPENSASI YANG DITERIMA

1. Honorarium sesuai UMP.

2. Sertifikat Magang.

3. Peningkatan Kompetensi dan Pengalaman.

4. Fasilitas Keselamatan dan Kesehatan Kerja melalui BPJS Tenaga Kerja.

V. MEKANISME PENDAFTARAN

1. Seluruh pelamar magang wajib melakukan pendaftaran secara online melalui laman:
https://lowongan.rspersahabatan.co.id/

atau Scan disini
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2. Pilih Daftar Online
3. Mengisi Data Pribadi
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. Mengunggah/upload dokumen yang disyaratkan berupa data digital/hasil scan berwarna
yang secara keseluruhan terlihat jelas dan dapat dibaca, dengan menggunakan Format
PDF (<= 500 kb), sebagai berikut :

a. Hasil scan asli Surat Lamaran dan Surat Pernyataan wajib dibubuhi meterai sesuai
ketentuan, dengan ketentuan bahwa meterai Rp. 10 000,- yang digunakan tidak boleh
sama (harus berbeda) antara kedua dokumen (surat lamaran dan surat pernyataan
diunduh dari pendaftaran online);

b. Hasil scan berwarna ljazah asli sesuai persyaratan kualifikasi pendidikan pada kebutuhan
jabatan yang dilamar;

c. Hasil scan berwarna Transkrip Nilai asli sesuai ijazah kualifikasi pendidikan pada
kebutuhan jabatan yang dilamar;

d. Hasil scan Surat Keputusan Akreditasi BAN-PT/ LAM-PTKes program studi pendidikan
minimal akreditasi B atau Baik Sekali pada saat tahun kelulusan;

e. Surat Rekomendasi Direktur Politeknik Kesehatan Jakarta |, Jakarta I, Jakarta Il
Banten, Bandung, Semarang, Yogyakarta, Tanjung Karang dan Surakarta;

f. Hasil scan berwarna STR asli yang masih berlaku minimal 6 (enam) bulan sebelum
batas waktu masa berlaku yang tertulis pada STR;

g. Hasil scan berwarna KTP asli atau surat keterangan telah melakukan perekaman
kependudukan secara elektronik yang dikeluarkan oleh pejabat yang berwenang (Dinas
Kependudukan dan Catatan Sipil) yang masih berlaku;

h. Hasil scan berwarna asli Kartu Keluarga;

i. Pasfoto terbaru berwarna ukuran 4x6 cm dengan latar merah;

j. Hasil scan asli Surat Keterangan Sehat dari Fasilitas Pelayanan Kesehatan Pemerintah
yang diterbitkan minimal 6 (enam) bulan pada saat mendaftar.

. Klik Simpan.

. Pendaftaran melalui website ditutup tanggal 04 Maret 2026, Pukul 12.00 WIB.

. Peserta yang lulus administrasi dan merupakan peserta dengan peringkat tertinggi
berdasarkan IPK sejumlah 2 (dua) kali kebutuhan akan mengikuti wawancara.

Vi. JADWAL TAHAPAN SELEKSI
1. Pendaftaran dan Upload lamaran melalui website ; 25 Februari - 04 Maret 2026
2. Pengumuman Hasil Seleksi Administrasi : 09 Maret 2026
3. Wawancara : 11 - 12 Maret 2026
4, Tes Kesehatan : 12 - 13 Maret 2026
5. Pengumuman Akhir : 26 Maret 2026
6. Penandatanganan Kontrak Kerja : 01 - 02 April 2026
7. Aktif Bekerja ; 06 April 2026
Pengumuman dapat di akses melalui :
https://rspersahabatan.co.id/informasi-rs/pengumuman
VIl. LAIN-LAIN

1. Proses Penerimaan Peserta Magang Lulusan Politeknik Kesehatan Kementerian
Kesehatan di Rumah Sakit Persahabatan tidak dipungut BIAYA, kecuali biaya Tes
Kesehatan sesuai tarif di Rumah Sakit Persahabatan.

2. Apabila ditemukan ada oknum yang memungut biaya diluar ketentuan mohon dapat
dilaporkan panitia melalui email seleksisdmrsuppersahabatan@gmail.com

3. Dokumen asli wajib dibawa oleh peserta pada saat wawancara untuk dilakukan verifikasi,
jika ditemukan ada ketidaksesuaian antara dokumen yang dikirimkan dengan dokumen asli
maka pelamar dinyatakan gugur.

4. Biaya akomodasi dan transportasi terkait tahapan seleksi dibebankan pada pelamar.

5. Kelalaian pelamar dalam membaca dan memahami pengumuman menjadi tanggung jawab
pelamar.




6. Pelamar agar dapat mengikuti perkembangan informasi penerimaan pada
https://rspersahabatan.co.id/informasi-rs/penqumuman

7. Pelayanan dan penjelasan informasi terkait pelaksanaan Penerimaan Magang Bagi
Lulusan Politeknik Kesehatan Kementerian Kesehatan di Rumah Sakit Persahabatan
Tahun 2026 melalui email seleksisdmrsuppersahabatan@gmail.com

8. Keputusan panitia seleksi Penerimaan Peserta Magang Lulusan Politeknik Kesehatan
Kementerian Kesehatan di Rumah Sakit Persahabatan Tahun 2026 bersifat mutlak dan
tidak dapat diganggu gugat.

Dikeluarkan di Jakarta
Pada tanggal 25 Februari 2026
Direktur Utama,

TTD

Prof. Dr. dr. Agus Dwi Susanto, Sp.P(K)., M.H.P.M.



Lampiran | :
Nomor - KP.01.06/D.XIX/1841/2026

Tanggal : 25 Februari 2026
SURAT PERNYATAAN

Yang bertanda tangan dibawah ini :

Nama

Tempat/Tanggal Lahir

NIK

Jenis Kelamin

Alamat

Menyatakan bahwa saya

"

A < A

Sanggup dan mampu bekerja dalam Tim.

Mampu mengoperasikan komputer (min. Windows, Ms.Office).

Tidak terikat kontrak dengan Instansi Pemerintah maupun swasta pada saat melamar.
Bersedia bekerja dalam sistem shift (pembagian waktu kerja).

Bersedia menjalankan kegiatan magang pendayagunaan lulusan Politeknik Kesehatan
Kementerian Kesehatan di Lingkungan Rumah Sakit Persahabatan dan tidak menuntut untuk

diangkat sebagai pegawai tetap atau Aparatur Sipil Negara.

6. Pada saat melamar tidak sedang hamil / mengandung (Pelamar Perempuan).
7. Tidak merokok.

8. Bersedia menjalankan masa penugasan magang selama 1 tahun.

Demikian surat pernyataan ini saya buat dengan sebenarnya dan bersedia

mempertanggungjawabkan dikemudian hari apabila pernyataan saya ini tidak benar.

Jakarta, 2026

Materai 10.000

(Nama Lengkap)



Lampiran Il _
Nomor : KP.01.06/D.XIX/1841/2026
Tanggal : 25 Februari 2026

KOP SURAT INSTANSI

SURAT REKOMENDASI
NOMOT. ..,

Yang bertandatangan dibawah ini :

Nama :

NIP :

Pangkat/Golongan :

Jabatan : Direktur Politeknik Kesehatan Kementerian Kesehatan ....

Menerangkan bahwa
Nama

Tempat Tanggal Lahir
Lulusan

Tahun Lulus

Program Studi

Selama mengikuti pendidikan di Politeknik Kesehatan Kementerian Kesehatan ....., yang
bersangkutan berkepribadian baik, disiplin, berintegritas dan tidak pernah mendapatkan sangsi.
Untuk itu kepada yang bersangkutan direkomendasikan untuk mengikuti magang pendayagunaan

lulusan Politeknik Kesehatan Kementerian Kesehatan di Lingkungan Rumah Sakit Persahabatan

Demikian surat rekomendasi ini dibuat, untuk dapat dipergunakan sebagaimana mestinya.

Jakarta, 2026
Direktur  Politeknik Kesehatan Kementerian
Kesehatan .......



Lampiran 1 :
Nomor - KP.01.06/D.XIX/1841/2026

Tanggal : 25 Februari 2026
SURAT LAMARAN
................................ 2026
Yth, Direktur Utama RS Persahabatan
di—
Jakarta
Saya yang bertandatangan dibawah ini :
Nama 5 ot A A3 A A AN A e

TempallTanG@a] LBRIP § .oz s o o s s s s s e s s s i s

Jenis Kelamin S R T S T S S SR T

Akun media sosial 15155 2 3 i |1 D —— TWItter-Xe coicnvessnneess A= (61=1016]0), SRR

Dengan ini menyampaikan surat lamaran agar dapat mengikuti Seleksi Penerimaan Magang

Pendayagunaan Lulusan Politeknik Kesehatan Kementerian Kesehatan di Rumah Sakit

Persahabatan Tahun 2026. Sebagai bahan pertimbangan, bersama ini kami sampaikan scan

berwarna sesuai aslinya dokumen yang telah diunggah melalui laman

https://lowongan.rspersahabatan.co.id/ sebagai berikut :

1. Scan ljazah asli sesuai persyaratan kualifikasi pendidikan pada kebutuhan jabatan yang
dilamar;

2. Scan Transkip Nilai asli sesuai ijazah sesuai persyaratan kualifikasi pendidikan pada
kebutuhan jabatan yang dilamar;

3. Scan Asli Surat Lamaran dan Surat Pernyataan wajib dibubuhi meterai sesuai ketentuan,
dengan ketentuan bahwa meterai Rp. 10.000 yang digunakan tidak boleh sama (harus
berbeda) antara kedua dokumen (surat lamaran dan surat pernyataan diunduh dari
pendaftaran online);

4. Scan Asli Surat Rekomendasi Direktur Politeknik Kesehatan Kementerian Kesehatan;

5. Scan Asli Surat Tanda Registrasi (STR);

6. Scan Asli Surat keterangan akreditasi perguruan tinggi dan program studi;

7. Scan Asli Kartu Tanda Penduduk (KTP) atau Surat Keterangan telah melakukan rekaman
kependudukan;

8. Scan Asli Kartu Keluarga;

9. Pasfoto terbaru ukuran 4x6 cm latar belakang berwarna merah;

10. Scan Asli Surat Keterangan Sehat dari Fasilitas Pelayanan Kesehatan Pemerintah yang
diterbitkan minimal 6 (enam) bulan pada saat mendaftar.

Adapun seluruh data dan dokumen yang saya berikan adalah benar. Apabila dikemudian hari

ditemukan data yang tidak benar maka saya menerima keputusan panitia membatalkan

keikutsertaan/kelulusan saya pada Penerimaan Magang bagi Lulusan Politeknik Kesehatan

Kementerian Kesehatan di Rumah Sakit Persahabatan Tahun 2026.

Demikian disampaikan, atas perhatiannya diucapkan terima kasih.

Hormat Saya,

Materai
T
Rp 10.000 L

(Nama Lengkap)

Keterangan :
Keseluruhan isi Surat Lamaran wajib sesuai format, hanya dapat merubah pada kolom identitas.



