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SURAT PERSETUJUAN MBKM

Yang bertanda tangan di bawah ini:

Nama : [Nama Dosen Wali]
NIP/NIPPPK/NPT :
Jabatan : Dosen Pembimbing Akademik

Mahasiswa tersebut di bawah diijinkan/tidak diijinkan* mengikuti program MBKM yang
dilaksanakan pada semester Ganjil 2024/2025:

Nama : [Nama Mahasiswa]

NPM : [Nomor Induk Mahasiswa]
IPK : [Nilai IPK terakhir]
Semester : [semester]

Jika Diijinkan maka MK yang direkognisi adalah:
Kode MK Nama MK SKS Kode MK Nama MK SKS

Mahasiswa tersebut di atas masih memiliki tanggung jawab menyelesaikan Mata Kuliah
berikut **:
- Mata Kuliah Belum Ditempuh:

Lo, (kode MK)
2. [dst.]

- Mata Kuliah dengan Nilai D:
| DR (kode MK)
2. [dst.]

Untuk melengkapi data mahasiswa tersebut di lampirkan dokumen berikut:

1. Rapor Akademik Terbaru dengan nilai MK terisi dan mendapat paraf dosen PA

2. Transkrip Nilai Sementara
Demikian surat persetujuan ini saya buat dengan sebenar-benarnya untuk digunakan sebagaimana
mestinya.

[Kota], [Tanggal, Bulan, Tahun]
Dosen Pembimbing Akademik,

Tanda tangan:
[Nama Dosen Wali]
NIP/NPT/NIPPPK: [nomor]

*coret salah satu yang tidak sesuai
** poin ini bisa dibiarkan kosong jika mhs diatas tidak memiliki tanggungan MK
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