SURAT PERNYATAAN


Saya yang bertanda tangan di bawah ini:
Nama 	: …………………………………………………………………………… 
NIM	: ……………………………………………………………………………
Tempat tanggal lahir 	: ……………………………………………………………………………
Program studi 	: ……………………………………………………………………………
Alamat 	: ……………………………………………………………………………
HP	: ……………………………………………………………………………

Dalam rangka melaksanakan program KIP Kuliah tahun anggaran 2022, dengan ini menyatakan bahwa saya:
1. Seluruh dokumen yang saya ajukan adalah benar sesuai dengan yang sesungguhnya;
2. Jika saya menjadi penerima program, akan bersungguh-sungguh dalam melaksanakan perkuliahan agar lulus tepat waktu dan memperoleh indeks prestasi minimal 3,00 setiap semester;
3. Tidak terlibat dan/atau terindikasi mengikuti kegiatan/organisasi anti Pancasila, UUD 1945, Negara Kesatuan Republik Indonesia dan Pemerintah;
4. Jika saya menjadi penerima program, akan menggunakan dana Beasiswa KIP Kuliah sebagaimana petunjuk teknis Beasiswa KIP Kuliah;
5. Belum/sanggup tidak menikah selama menerima program KIP Kuliah;
6. Selama satu tahun, sanggup mengikuti dan bertempat di Ma’had Al Jami’ah UIN Sayyid Ali Rahmatullah Tulungagung (bagi putri) dan bertempat di Pondok Pesantren yang bekerja sama dengan kampus (bagi putra).
7. Sanggup menaati segala ketentuan yang berlaku sebagai penerimaprogram KIP Kuliah.

Apabila saya melanggar hal-hal yang telah saya nyatakan dalam pernyataan ini, saya bersedia dikenakan sanksi sesuai dengan ketentuan perundang-undangan.


……………………., ………………..2022 

Hormat saya, 


Ttd & materai


………………………….


