SURAT PERNYATAAN ORANG TUA MAHASISWA

Saya yang bertandatangan dibawah ini,
Nama	:
NIK	:
Alamat	:

merupakan Orang Tua dari mahasiswa Teknologi Elektro-medis, Universitas Muhammadiyah Yogyakarta, atas nama:

Nama Mahasiswa	: ……………………………………………………………….
NIM	: ……………………………………………………………….
Angkatan	: ……………………………………………………………….

Dengan ini menyetujui anak saya untuk dapat melaksanakan Praktik Kerja Lapangan (PKL) di Rumah Sakit yang ditentukan serta siap menerima semua konsekuensi yang ditimbulkan dari kegiatan tersebut. Apabila dikemudian hari, terdapat sesuatu hal yang tidak diinginkan, maka menjadi sepenuhnya tanggung jawab saya sebagai Orang Tua.

Demikian surat ini saya buat tanpa paksaan dan tekanan dari pihak manapun, agar dapat digunakan sebagaimana mestinya.


…………………………………., ………………………………………..
Orang Tua Mahasiswa
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