[image: ] (
KEMENTERIAN PENDIDIKA
N,
 KEBUDAYAAN
, 
RISET DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS DIPONEGORO
FAKULTAS TEKNIK
)


 (
Jalan Prof. 
Sudarto
, S.H.
Tembalang
 Semarang Kode 
Pos
 50275
Tel. (024) 7460055, (024) 7460053, 
Faks
. (024) 7460053
www.ft.undip.ac.id  email
: teknik@undip.ac.id
)



FORMULIR PENDAFTARAN 
UJIAN TESIS


Dalam rangka memenuhi sebagian persyaratan untuk memperoleh gelar akademik Magister Teknik pada Program Magister Teknik Kimia Universitas Diponegoro, maka saya yang bertanda-tangan dibawah ini:

Nama		: ..................................................................................................

NIM		: ..................................................................................................

Bermaksud untuk mengajukan ujian Tesis dengan Judul “ .............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
Untuk itu, saya telah melampirkan berkas-berkas sebagai berikut

	



	4 (empat) eksemplar draft tesis yang sudah disetujui oleh pembimbing.
Fotocopy Kartu Mahasiswa yang masih berlaku
Fotocopy KRS Semester … Tahun Akademik…………….
Bukti publikasi dalam jurnal nasional terakreditasi, jurnal internasional atau prosiding seminar internasional yang terindeks Scopus/ISI Thomson Reuters



Keterangan:
· Beri tanda  pada kolom *) yang sesuai
							Semarang,  ...........................................      
Menyetujui			Pendaftar                           
Pembimbing Tesis					



(............................................................)			(……………………………………..)
NIP.....................................................			NIM................................................... 

Semarang,..................................
Petugas Pendaftaran



(Panti Utami, A.Md)
NIP. 197610202009102001


Formulir pendaftaran ini harus difotocopy setelah diisi dan diterima oleh petugas pendaftaran (Asli untuk arsip Prodi dan Fotocopy untuk arsip mahasiswa)
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