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KETERANGAN MELAKUKAN
PEKERJAAN MANDIRI DI LABORATORIUM
Tersebut di bawah ini ketua tim penelitian;
Nama	: ____________________ Tanda tangan: _______________
NIM	: ____________________  /NIK: ______________________
Instansi	: ____________________  /Fakultas: __________________	
	No
	Nama Anggota
	NIM/NIK

	1
	
	

	2
	
	

	3
	
	


akan melakukan pekerjaan/penelitian tanpa pendampingan di Laboratorium _________________________________________ pada:
Hari, tanggal	: _____________________________
Pukul	: ____________s/d___________WIB
Pembimbing	: ________________________ Tanda tangan: _________
Yogyakarta, _______________
	Mengetahui,
Kepala Laboratorium




__________________
	Hormat saya,
[bookmark: _Hlk168498535]SDM Laboratorium




___________________



Catatan:
· Lembar 1 ini ditinggalkan di bagian keamanan untuk diberi pinjaman kunci ruangan atau mendapat pelayanan masuk/keluar ruangan.
· Kartu Mahasiswa dan atau KTP Ketua Tim dilampirkan pada lembaran ini, ditinggalkan di bagian keamanan, diambil oleh yang bersangkutan setelah selesai bekerja pada hari itu juga.
· Bekerja harus lebih dari 1 (satu) orang.
· Surat ini hanya berlaku 1 (satu) hari.
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PEKERJAAN MANDIRI DI LABORATORIUM
Tersebut di bawah ini ketua tim penelitian;
Nama	: ____________________ Tanda tangan: _______________
NIM	: ____________________  /NIK: ______________________
Instansi	: ____________________  /Fakultas: __________________	
	No
	Nama Anggota
	NIM/NIK
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	3
	
	


akan melakukan pekerjaan/penelitian tanpa pendampingan di Laboratorium _________________________________________ pada:
Hari, tanggal	: _____________________________
Pukul	: ____________s/d___________WIB
Pembimbing	: ________________________ Tanda tangan: _________
Yogyakarta, _______________
	Mengetahui,
Kepala Laboratorium




__________________
	Hormat saya,
SDM Laboratorium




___________________



Catatan:
· Lembar 2 ini diberikan kepada SDM Laboratorium
· Menunjukkan/melampirkan: Referensi Penggunaan Alat/Hewan Uji
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