
PROVINSI : Bali

KAB/KOTA : Buleleng

KECAMATAN :

DESA/KELURAHAN :

Formulir B

No Nama Lengkap Alamat
Jenis 

Kelamin

Tempat Tanggal 

Lahir/ Umur
Pendidikan Pekerjaan

Jumlah anggota 

keluarga korban
Keterangan

1 2 3 4 5 6 7 8 9

- - - - - - - - Kriteria/Ciri-cirinya:

1. Mengalami tindak

     kekerasan.

2. Mengalami eksploitasi

     seksual

3. Mengalami penelantaran.

4. Mengalami penderitaan 

     psikis, mental, fisik,

     seksual, ekonomi atau  

     sosial yang diakibatkan 

     tindak pidana perdagangan 

     orang.

(………………………………………………………) (………………………………………………………)

INSTRUMEN PENDATAAN PMKS

KORBAN TRAFFICKING

Mengetahui: …………………………….,………………………………..

Kepala Desa/Lurah Petugas Pendata,


