

FORM BPPS
SURAT PERNYATAAN SEBAGAI DOSEN TETAP PTS

Yang bertandatangan di bawah ini, menyatakan dengan sesungguhnya bahwa:

Nama
:

 *)

NIK/NIY
:



Perguruan Tinggi
:



Kopertis Wilayah
:



Adalah dosen tetap yayasan (sesuai PP Nomor 60 tahun 1999) dan bukan Pegawai Negeri Sipil yang mengajar di Perguruan Tinggi Swasta sebagai dosen.

Apabila di kemudian hari diketahui ternyata kami adalah bukan dosen tetap PTS sebagaimana yang dimaksud di atas, maka kami sanggup menerima sanksi sesuai peraturan yang berlaku.

Mengetahui:








………….,…………………………

Pimpinan Perguruan Tinggi,


Yang Membuat Penyataan,



    Tanda tangan dan nama terang                                                            Tanda tangan dan nama terang
Keterangan:

*) Diisi sesuai dengan ijazah

Format ini khusus diisi oleh Pelamar Beasiswa BPPS


FORM BPPS

PERNYATAAN CALON MAHASISWA
Yang bertanda tangan di bawah ini : 

Nama 
:
 *)
Status Kepegawaian 
: …………………………..............................................................................  
NIP /NIK/SK Yayasan
: 


Perguruan Tinggi
:


Sumber Beasiswa
:  (1)  Alokasi PT Pengirim             (2)  Alokasi PPs UM **)

Menyatakan berminat mengikuti Program ***) :
(1)  Magister (S2) **)

(2)  Doktor (S3)     
di Pascasarjana Universitas Negeri Malang, dengan biaya pendidikan dari BPPS Direktorat Jenderal  Pendidikan Tinggi, Kementerian Pendidikan Nasional. 

Saya bersedia memenuhi kewajiban dan menandatangani surat perjanjian, berkenaan dengan penerima biaya pendidikan tersebut. 


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


Yang menyatakan , 



……………………………..


Nama dan tandatangan

Keterangan:

*)   Diisi sesuai dengan ijazah
**)  Coret yang tidak perlu
***) Khusus alokasi PPs Universitas Negeri Malang
Format ini khusus diisi oleh Pelamar Beasiswa BPPS


FORM BPPS
KOP PTN/PTS
...................................................................................................................................................................................................................................................
PERNYATAAN PENUGASAN

MENGIKUTI SELEKSI PROGRAM PASCASARJANA

UNTUK MEMPEROLEH DANA BPPS DIREKTORAT JENDERAL PENDIDIKAN TINGGI

Yang bertandatangan di bawah ini:

Nama
:
................................................................................................
Rektor/Ketua/Direktur

Perguruan Tinggi
:
.................................................................................................
menugaskan

Saudara
:
................................................................................................
Fakultas/Program Studi
:
................................................................................................
NIP/NIK/SK Yayasan
:
................................................................................................
untuk mengikuti seleksi masuk program pendidikan pascasarjana dengan menggunakan alokasi PT Pengirim/Kopertis pada

Perguruan Tinggi
:
Universitas Negeri Malang
Program Studi
:
.....................................................................................
Program
:
Magister / Doktor *)




.....................,.................................



    Rektor / Direktur / Ketua,




   (...........................................)

*) Coret yang tidak perlu
Format ini khusus diisi oleh Pelamar Beasiswa BPPS




FORM BPPS
KOP PTN/PTS
...................................................................................................................................................................................................................................................
PERNYATAAN PENUGASAN

MENGIKUTI SELEKSI PROGRAM PASCASARJANA

UNTUK MEMPEROLEH DANA BPPS DIREKTORAT JENDERAL PENDIDIKAN TINGGI

Yang bertandatangan di bawah ini:

Nama
:
................................................................................................
Koordinator Kopertis
:
.................................................................................................
dengan persetujuan Rektor / Direktur / Ketua tempat yang bersangkutan bekerja, kami menugaskan

Saudara
:
................................................................................................
Perguruan Tinggi
:
................................................................................................
NIP/NIK/SK Yayasan
:
................................................................................................
untuk mengikuti seleksi masuk program pendidikan pascasarjana dengan menggunakan alokasi PT Pengirim/Kopertis pada

Perguruan Tinggi
:
Universitas Negeri Malang
Program Studi
:
.....................................................................................
Program
:
Magister / Doktor *)




.....................,......................2010


     Menyetujui


        Koordinator


Rektor / Direktur / Ketua,
    Kopertis Wilayah ...........


(...........................................)
(...........................................)


NIP ......................................
NIP ......................................

*) Coret yang tidak perlu
Format ini khusus diisi oleh Pelamar Beasiswa BPPS




FORM BPPS
KOP PTN/PTS
...................................................................................................................................................................................................................................................
PERNYATAAN PENUGASAN

MENGIKUTI SELEKSI PROGRAM PASCASARJANA

UNTUK MEMPEROLEH DANA BPPS DIREKTORAT JENDERAL PENDIDIKAN TINGGI

Yang bertandatangan di bawah ini:

Nama
:
................................................................................................
Rektor/Ketua/Direktur

Perguruan Tinggi
:
.................................................................................................
menugaskan

Saudara
:
................................................................................................
Perguruan Tinggi
:
................................................................................................
NIP/NIK/SK Yayasan
:
................................................................................................
untuk mengikuti seleksi masuk program pendidikan pascasarjana dengan menggunakan alokasi PPs Penyelenggara pada

Perguruan Tinggi
:
Universitas Negeri Malang
Program Studi
:
.....................................................................................
Program
:
Magister / Doktor *)




.....................,......................2010


     Mengetahui **)
        


          Koordinator
Rektor / Direktur / Ketua,


    Kopertis Wilayah ...........
    


(...........................................)
(...........................................)


NIP ......................................
NIP ......................................

 *) Coret yang tidak perlu

**) ditandatangani oleh Kopertis Wilayah bagi calon dari PTS
Format ini khusus diisi oleh Pelamar Beasiswa BPPS







FORM BPPS
KOP PTN/PTS
...................................................................................................................................................................................................................................................
PERNYATAAN PENUGASAN

MENGIKUTI PENDIDIKAN PROGRAM PASCASARJANA

DENGAN BIAYA BPPS DIREKTORAT JENDERAL PENDIDIKAN TINGGI

Dalam rangka meningkatkan mutu pendidikan dan relevensi pengembangan bidang ilmu, saya menugaskan : 

Nama
:
 *)
Dosen Tetap Perguruan Tinggi 
: 



Universitas/Institut/Sekolah Tinggi/Politeknik/Akademi 

N I P 
: 



(Bagi Dosen PNS/PNS Dpk) 

N I K 
:



(Bagi Dosen PTS/Yayasan) 

Nomor Surat Keputusan Yayasan 
: 


(Bagi Dosen PTS/Yayasan) 

Untuk mengikuti pendidikan pascasarjana pada:

Perguruan Tinggi
:
Universitas Negeri Malang

Program Studi
:
.......................................................................................................

Program
:
Magister / Doktor ***)

Selama mengikuti pendidikan di Program Pascasarjana Universitas Negeri Malang yang bersangkutan dibebaskan dari tugas akademik dan administrasi. 


......………….., …………………... 

Mengetahui **)
Rektor/Ketua/Direktur

Koordinator Kopertis Wilayah .....
Univ./Inst./S.T./Politeknik/Akademi 

…………………………………..
…………………………………..

Keterangan:

*)   Diisi sesuai dengan ijazah

**) Ditandatangani oleh Kopertis Wilayah bagi Calon dari PTS
***) Coret salah satu

Format ini khusus diisi oleh Pelamar Beasiswa BPPS

RIWAYAT HIDUP, PENDIDIKAN, PEKERJAAN

DOSEN CALON PENERIMA BPPS *)
RIWAYAT HIDUP 

Nama Lengkap 
: 


Tanggal lahir/Umur 
: 


Tempat Lahir 
:
 

Jenis Kelamin 
: 


Agama 
: 


Status Perkawinan 
: 


Alamat Rumah 
: 


Jalan 
: 


Kelurahan/Desa 
: 


Kecamatan 
: 


Kabupaten/Kodya 
: 


Propinsi 
: 


Telepon/HP 
: 


PENDIDIKAN 

a. 
Pendidikan Sarjana (S1): 


Universitas 
: ……………………….............................................…(dalam negeri/luar negeri) 


Institut 
: ……………………...............……..............................(dalam negeri/luar negeri) 


Sekolah Tinggi 
: ……………………….............................................…(dalam negeri/luar negeri) 


Bidang Ilmu/Jurusan 
: ...........................………………..tahun masuk (………),  tahun lulus (……......)

b. 
Pendidikan Pascasarjana (S2)
: 


Universitas 
: …………………….............................…...............…(dalam negeri/luar negeri) 


Institut 
: ……………………...............….............................…(dalam negeri/luar negeri) 


Sekolah Tinggi 
: ………………………............................................…(dalam negeri/luar negeri) 


Bidang Ilmu/Jurusan 
: ………………............................tahun masuk (………),  tahun lulus (……......) 

Pekerjaan (isi menurut pendidikan program magister) 

Mata Kuliah yang diasuh saat ini 
: 
 

Menjabat/jabatan struktural sebagai:


Jabatan fungsional dosen 
:........................................................... (Asisten Ahli/Lektor/Lektor Kepala) 

Alamat kantor/tempat mengajar 
:
 

Jalan 
: 


Propinsi 
:
 

Email/telepon 
: 



Yang menyatakan 


(……………………….) 

*) Format ini khusus diisi oleh Pelamar Beasiswa BPPS



Materai Rp 6000





Diberikan kepada:


PPs Penyelenggara


PT Pengirim/Kopertis








Materai Rp 6000





Kirim ke:


PPs Penyelenggara


Dosen Ybs


Arsip PT Pengirim





Alokasi PT Pengirim





Kirim ke:


PPs Penyelenggara


PT Pengirim


Dosen Ybs


Arsip Kopertis





Alokasi Kopertis





Kirim ke:


PPs Penyelenggara


PT Tempat Bekerja


Kopertis (jika dari PTS)





Alokasi PPs Penyelenggara





Kirim ke:


PT Penyelenggara


PT Tempat Bekerja


Kopertis (jika dari PTS)








