
 
SURAT PERNYATAAN TIDAK MENGUNDURKAN DIRI 

 

Yang bertanda tangan di bawah ini : 

Nama​ ​ ​ ​ :  

NIP​ ​ ​ ​ :  

Jabatan​ ​ ​ :  

Tempat, Tanggal Lahir ​ :  

Jenis Kelamin​​ ​ :  

Asal Perguruan Tinggi / Kerja​:  

Dengan ini menyatakan tidak akan mengundurkan diri jika lulus dan Apabila mengundurkan 

diri dengan alasan apapun maka mahasiswa yang bersangkutan tidak dapat menuntut 

pengembalian biaya baik biaya pendaftaran ataupun UKT pada Jalur Seleksi Penerimaan 

Mahasiswa Baru (SPMB) Mandiri RPL Poltekkes Kemenkes Palembang Program Studi 

.…………………………………………………. 

 

Demikian pernyataan ini saya buat dengan sungguh - sungguh tanpa ada kekangan 

dari pihak lain. 

​ ​  

​ ​ ​ ​ ​ ​ ​ ​ ........,................................. 2026 

​ ​ ​ ​ ​ ​ ​ ​ Yang membuat pernyataan, 

 

 

​ ​ ​ ​ ​ ​  

​ ​ ​ ​ ​ ​ ​             ……………………………………. 

​ ​ ​ ​ ​ ​ ​ ​  

 

 


