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F A K U L T A S   V O K A S I
U N I V E R S I T A S   B A L I K P A P A N

SURAT KETERANGAN AKTIF
Nomor: Sket/        /FV-K3/ Pilih Bulan. / Pilih Tahun.
Yang bertanda tangan dibawah ini, saya:		
Nama Pimpinan		: dr. Iwan Zulfikar, M.Si	
N I K				: 018 007 002
Jabatan			: Dekan
Dengan ini menerangkan dengan sesungguhnya bahwa mahasiswa :
Nama Mahasiswa		: Ketik Nama Anda.
Nomor Induk Mahasiswa	: Ketik NPM Anda.
Perguruan Tinggi		: Universitas Balikpapan
Program Studi		: Keselamatan dan Kesehatan Kerja (K3)
	Status Akreditasi		: Baik Sekali 
Jenjang Program		: Sarjana Terapan (S.Tr)
Semester			: Pilih Semester Sekarang.
Adalah benar yang bersangkutan Mahasiswa Fakultas Vokasi Program Studi Keselamatan dan Kesehatan Kerja Universitas Balikpapan dan terdaftar pada Tahun Akademik Pilih Tahun Masuk di K3. serta aktif kuliah sampai dengan sekarang.
Demikian Surat Keterangan ini kami buat untuk dipergunakan sebagaimana mestinya.
		
Dibuat di	: Balikpapan
Pada tanggal	: Tanggal. Bulan. Tahun.
Dekan
dr.Iwan Zulfikar, M.Si
NIK. 018 007 002
Jl.Pupuk Raya No.1 RT.016 Kel.Damai Bahagia Telp/Fax (0542)764205/765442 Balikpapan 76114 Email:d4k3@uniba-bpn.ac.id
image1.png




