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FISIOTERAPI

SURAT PERNYATAAN VOLUNTEER

Saya yang bertanda tangan di bawah ini:
Nama
Kelas
Divisi
No HP

Dengan ini menyatakan bahwa apabila saya terpilith sebagai volunteer Seminar
Pengembangan Diri BPM FT 2026 dengan itu saya akan :

1. Berkontribusi secara aktif dan bertanggung jawab melaksanakan kewajiban amanah
sebagai volunter Seminar Pengembangan Diri BPM FT 2026.

2. Bersedia untuk terjun ke lapangan secara langsung pada hari H.
3. Bersedia untuk mengikuti segala rangkaian acara dari awal hingga akhir.

Demikian surat pernyataan ini saya buat dengan kesadaran penuh dan tanpa paksaan pihak
manapun apabila di kemudian hari saya berlaku tidak sesuai dengan pernyataan ini maka saya
bersedia untuk bertanggung jawab menerima segala konsekuensinya yang ada.

Karanganyar,

Hormat kami,

Anggota volunteer

Materai

Rp 10.000.-

(peserta volunteer)
NIM.



