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SURAT PERNYATAAN KESEDIAAN 
MEMATUHI PERATURAN LABORATORIUM 

 
Yang bertanda tangan dibawah ini,  

Nama​ ​ ​ ​ : 

NIM/NIP/NIDN/NIK​ ​ : 

Instansi/Fakultas/Jurusan/Lainnya​ : 

No Hp​ ​ ​ ​ : 

Nama Alat​ ​ ​ ​ : 

Tanggal / Hari Peminjaman​ ​ : 

Tanggal / Hari Pengembalian ​ : 

Dengan ini menyatakan bahwa selama meminjam peralatan di Laboratorium Kesehatan 
Masyarakat Universitas Sriwijaya : 

1.​ Saya bersedia untuk mematuhi semua aturan, mengikuti arahan dan petunjuk PLP 
(Pranata Laboratorium Pendidikan) dan kepala laboratorium (baik secara tertulis maupun 
lisan) dan bertindak sesuai peraturan yang berlaku. 

2.​ Kerusakan alat yang ditimbulkan oleh kelalaian pengguna menjadi tanggungjawab 
pengguna sepenuhnya. Alat dapat diterima kembali oleh PLP jika kerusakan telah 
diperbaiki atau setelah pengguna yang bersangkutan melunasi biaya perbaikan peralatan 
tersebut. 

3.​ Apabila saya melanggar pernyataan ini, saya bersedia menerima sanksi yang telah 
ditentukan. 

 
Indralaya, ……………. 
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