
 
 

SURAT PERSETUJUAN 

PEMILIHAN PUTRA PUTRI  

POLTEKKES KEMENKES SURAKARTA 2026 
 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini: 

Nama ​ ​ ​ ​ : 

Tempat/Tanggal Lahir​: 

Pekerjaan ​ ​ ​ :  

Alamat​​ ​ ​ : 

 

Wali dari: 

Nama ​ ​ ​ ​ : 

Tempat/Tanggal Lahir​: 

Jenis Kelamin​​ ​ : 

Prodi/Jurusan​ ​ ​ : 

Alamat ​ ​ ​ : 

 

Dengan ini menyatakan bahwa saya menyetujui Putra/Putri saya untuk 
mengikuti Serangkaian Pemilihan Putra Putri Poltekkes Kemenkes Surakarta 
2026.  

Demikian pernyataan ini saya buat dengan sebenarnya dalam keadaan 
sadar tanpa adanya paksaan dari pihak manapun.  

 

 

Surakarta, …………….... 2026 

​ ​ ​ ​ ​ ​ ​ ​        Wali  

 

 

​ ​ ​ ​ ​ ​           (…….………………………....) 
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