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SURAT PERNYATAAN 
PENGGANTIAN NAMA PADA IJAZAH DAN 

TRANSKRIP 
 
Yang bertanda tangan dibawah ini, 
Nama lengkap​ ​ :  
Tempat, tanggal lahir ​ :  
NIM ​ ​ ​ :  
Program Studi ​ ​ :  
Alamat ​ ​ :  
 
Dengan ini menyatakan bahwa identitas yang saya inginkan tertulis di Ijazah dan 
Transkrip Akademik yang diterbitkan oleh Universitas Ma Chung adalah sebagai 
berikut: 
Nama lengkap​ ​ : 
Tempat, tanggal Lahir​ :  
 
Saya bertanggungjawab sepenuhnya atas perubahan identitas diri tersebut. Segala 
akibat yang ditimbulkan di kemudian hari akan menjadi tanggungjawab saya.  
 
Demikian surat pernyataan ini saya buat dengan sebenar-benarnya. 
 
…………, …………… 20xx 
Yang membuat pernyataan, 
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