FORMULIR C - SURAT PENERIMAAN KULIAH KERJA LAPANGAN



Kepada Yth.: 
Ketua Program Studi Ilmu Komunikasi
Fakultas Ilmu Sosial dan Ilmu Politik
Universitas Atma Jaya Yogyakarta
Jalan Babarsari 6 Yogyakarta 55281 



Kami yang bertanda tangan di bawah ini menyatakan bahwa:

____________________________________________________ 
(nama institusi)

Telah menerima ___________________________________________ 
                             (nama mahasiswa KKL)

Untuk menjalani Kuliah Kerja Lapangan mulai tanggal ______sampai dengan tanggal ______

Mahasiswa tersebut akan bekerja di ___________________________
                                                      (nama bagian/departemen).

· Kami memahami bahwa mahasiswa akan menjalani KKL dengan bobot 4 SKS (setara minimal 45 hari kerja atau jam kerja selama 256 jam kerja). 
· Kami bersedia memberikan Penilaian Capaian Pembelajaran dan Penilaian Lapangan atas proses KKL yang berlangsung di institusi kami.
· Kami memahami bahwa kami dapat menghentikan proses KKL ini setiap saat dengan menghubungi Ketua Program Studi Ilmu Komunikasi UAJY, melalui telepon 0274-487711 ext 4124 atau email kaprodikom@staff.uajy.ac.id

Nama Supervisor	: 
Alamat	 Institusi	: 
Nomor telepon	: 
E-mail			: 


 
Tertanda, 





[bookmark: _GoBack]Nama:
Posisi/Jabatan:
Nb. Mohon diberi cap resmi institusi.
