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Rekomendasi Dosen Pembimbing Akademik

( dapat di ketik di tandatangani atau dalam bentuk screen shoot WhatsApp)

Bersama ini saya (Nama) menyatakan bahwa saya mengijinkan mahasiswa saya (Nama,
NIM), jurusan untuk bekerja sebagai mahasiswa parih waktu Direktorat Penelitian. Pernyataan
ini saya buat dengan sesungguhnya untuk di pergunakan sebagai mana mestinya.

Yogyakarta,....2024

Nama Terang

Dokumen ini telah ditandatangani secara elektronik menggunakan sertifikat elektronik yang diterbitkan oleh BSrE.



