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: Keterangan sebagai

Calon Mahasiswa

Yth.

Kepada

Gubernur Kepulauan Bangka

Belitung

c.q. Kepala Badan Kepegawaian

dan Pengembangan SDM

Daerah Provinsi Kepulauan

Bangka Belitung

di-

PANGKALPINANG

Saya yang bertanda tangan di bawah ini selaku Rektor/Ketua Sekolah

Tinggi/Pembantu Rektor Bidang Akademik* menerangkan nama di bawah ini :

Nama : ......................................................

Nomor Pendaftaran Mahasiswa : ......................................................

Bidang  Studi yang akan diambil : ......................................................

Program Pendidikan : .......................................................

Nama Perguruan Tinggi : ........................................................

Bahwa yang bersangkutan merupakan calon mahasiswa yang telah mendaftar di

lembaga pendidikan kami.

Demikian disampaikan untuk dipergunakan sebagaimana mestinya, atas

perhatiannya diucapkan terima kasih.

Hormat Saya

PJ Berwenang *

...............................

(Nama jelas)


