Formulir Pelaporan Whistleblowing System BBA

	Nama Pelapor (optional)
	:
	

	
	
	

	Hubungan Pelapor dengan BBA
	:
	

	
	
	

	Jika Pelapor Karyawan BBA Informasikan  
	:
	

	Nomor Induk  Karyawan (NIK)
	:
	

	
	
	

	Kantor/Divisi/Unit/Bagian
	:
	

	
	
	

	Telepon Pelapor
	:
	

	
	
	

	Email Pelapor
	:
	

	
	
	

	Pelanggaran Yang Dilaporkan
	:
	

	
	
	

	Nama Terlapor
	:
	

	
	
	

	Jabatan Terlapor
	:
	

	
	
	

	Kantor/Divisi/Unit/Bagian Terlapor
	:
	

	
	
	

	Waktu Kejadian
	:
	

	
	
	

	Tempat Kejadian
	:
	

	
	
	

	Kronologis Kejadian
	:
	

	
	
	

	Bukti Kejadian (Upload atau dikirimkan ke Alamat Surat)
	:
	

	
	
	

	
	
	


