
   
 
 

Jl. Babarsari 44. Yogyakarta 55281 – Telp. (0274-487711 (Hanting)) Ext. 1170 
 

SURAT PERSETUJUAN ORANG TUA 
PELAKSANAAN KP/MAGANG* 

Yang bertanda tangan dibawah ini, 

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

 Alamat  :  ....................................................................................................................... 

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

 No. HP  :  ....................................................................................................................... 

Selaku orang tua / wali dari Mahasiswa Fakultas Teknobiologi Universitas Atma Jaya Yogyakarta, 

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

 NPM  :  .............................................. Telp. / HP  : .................................................. 

Program Studi :         BIOLOGI         TEKNOLOGI PANGAN 

 
Menyetujui putra/putri kami untuk melaksanakan Kerja Praktik / Magang* pada Semester Gasal/Genap* 

T.A. 20........ / 20........ pada : 

Nama Perusahaan/Instansi :  ...................................................................................................................... 

Alamat Perusahaan/Instansi :  ...................................................................................................................... 

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

serta mengikuti berbagai peraturan yang ada di Perusahaan/Instansi tersebut dan di Fakultas Teknobiologi 
Universitas Atma Jaya Yogyakarta. 

Demikian Surat Persetujuan ini kami buat dengan sesungguhnya dan tanpa paksaan dari pihak manapun. 

 

........................................., ........................................ 20 ........ 

Mahasiswa,        Orang Tua Mahasiswa, 

 

..................................................      .................................................. 
 
*) Coret yg tidak diperlukan 

Meterai 
10.000 


