SURAT PERNYATAAN
SEHAT JASMANI, ROHANI DAN BELUM PERNAH MENIKAH

Saya yang bertanda tangan di bawah ini : 
Nama 			: 
NIM 			: 
Tempat/tanggal lahir 	: 
Agama			: 
Jenis Kelamin		: 
 Status Perkawinan 	: 
Status 			: Mahasiswa IAIN Kudus
Semester ….. Program studi ……………. Fakultas …………….. 
Alamat 		: 
Dengan ini menyatakan dengan sesungguhnya bahwa saya 
1. Belum pernah menikah. 
2. Sehat jasmani dan rohani 
Demikian Surat Pernyataan ini saya buat dengan sebenarnya, untuk dapat dipergunakan sebagaimana mestinya.


Mengetahui, 					Kudus,
							Yang Membuat Pernyataan,


(Nama Orang Tua/Wali)				______________________
















SURAT PERSETUJUAN / IZIN ORANG TUA

Yang bertanda tangan di bawah ini : 
Nama 					: 
Alamat 				: 
Nomor Telepon 			: 
adalah orang tua dari mahasiswa 	: 
Nama 					: 
NIM 					: 
Tempat/Tanggal Lahir 		: 
Jenis Kelamin 				: 
Alamat 				: 
Nomor Telepon 			: 
Semester/Jurusan/Fakultas		: 
Dengan ini menyatakan bahwa saya memberikan persetujuan dan izin kepada anak saya untuk mengikuti KKN Nusantara Moderasi Beragama Tahun 2024 dan bersedia menanggung biaya hidup anak saya tersebut secara mandiri selama KKN jika dinyatakan lulus seleksi. Demikian pernyataan ini saya buat dengan sesungguhnya tanpa adanya tekanan dan paksaan dari pihak manapun. 
Kudus,……………………… 
Yang Membuat Pernyataan, 



(Nama Orang Tua)














FORMULIR PENDAFTARAN 
SELEKSI PESERTA KKN NUSANTARA MODERASI BERAGAMA
TAHUN 2024

A. IDENTITAS DIRI 
Nama Lengkap* 	: ...........................................................................................
NIM 		: ...........................................................................................
Tempat Tgl Lahir 	: ................................................................................
Jenis Kelamin 	: 1. Laki-laki, 2. Perempuan (Coret yang tidak perlu) 
Alamat Rumah 	: ............................................................................................
: ...........................................................................................
No HP/WA		: ..........................................................................................
Alamat E-mail	: ..........................................................................................
Fakultas 		: ..........................................................................................
Program Studi	: ..........................................................................................
Semester 		: ..........................................................................................
IPK Terakhir 	: ..........................................................................................
Ukuran Jaket**	: S / M / L / XL / XXL
Keterampilan 	: 1. .................................................... 
  2. ....................................................
  3. ....................................................  
  4. ....................................................
  5. ....................................................

Pengalaman Organisasi: 
1. ........................................................................................
2. ........................................................................................
3. ........................................................................................
4. ........................................................................................
5. ........................................................................................


    Riwayat penyakit   : ...........................................................................................

B. IDENTITAS ORANG TUA/  WALI MAHASISWA 
Nama Ayah* 	: ..........................................................................................
Nama Ibu* 		: ..........................................................................................
Alamat 		: ..........................................................................................
............................................................................................
No HP/WA		: ..........................................................................................
Pekerjaan Ayah 	: ..........................................................................................
Pekerjaan Ibu 	: ..........................................................................................

…………….,…...............................
                     
                   Peserta,
	


 (_______________________)
Mengetahui, 
	Orang Tua / Wali




(_______________________)

	Ketua Program Studi




(_______________________)


*) Tulis dengan huruf balok
**) Lingkari salah satu


