FORMULIR PERMOHONAN BIAYA PENDIDIKAN

PROGRAM PASCASARJANA (S2/S3)

UNIVERSITAS NEGERI PADANG

Sumber Biaya


DEPARTEMEN PENDIDIKAN NASIONAL

DIREKTORAT JENDERAL PENDIDIKAN TINGGI


FORMULIR A
PERNYATAAN CALON

Yang bertandatangan di bawah ini:

N a m a


: ……………………………………………………

Status Kepegawaian

:  Dosen PTN/Dosen Tetap PTS (PNS Dpk)/

Dosen Tetap Yayasan) *)
             (Lampirkan fotocopy SK PNS/Pengangkatan dari Yayasan)
NIP/NIK


: ……………………………………………………
Perguruan Tinggi

: ……………………………………………………
Sumber Beasiswa

: Alokasi Program Pascasarjana Penyelenggara 
Menyatakan berminat mengikuti program:

[       ]  Magister (S-2)

[       ]  Doktor (S-3) **)

(beri tanda ( ) 

di Program Pascasarjana Universitas Negeri Padang  dengan biaya pendidikan dari BPPS Direktorat Jenderal Pendidikan Tinggi, Departemen Pendidikan Nasional

Saya bersedia memenuhi kewajiban dan menandatangani surat perjanjian, berkenaan dengan penerima biaya pendidikan tersebut.







Yang menyatakan,








(..............................................)

*) coret yang tidak perlu

**) Khusus alokasi PPs Penyelenggara


FORMULIR B

PERNYATAAN PENUGASAN

MENGIKUTI PENDIDIKAN PROGRAM PASCASARJANA

DENGAN BIAYA BPPS DIREKTORAT JENDERAL PENDIDIKA TINGGI
Dalam rangka peningatan mutu pendidikan dan relevansi pengembangan bidang ilmu, saya menugaskan:
Saudara



: ...........................................................................

Dosen Tetap Perguruan Tinggi
: ...........................................................................

NIP/NIK/No.SK Yayasan

:...........................................................................

Untuk mengikuti pendidikan pascasarjana pada:

Perguruan Tinggi

: Program Pascasarjana Universitas Negeri Padang

Program Studi


: .......................................................................................

Selama mengikuti program pendidikan pascasarjana yang bersangkutan dibebaskan dari tugas akademik dan administrasi.








...................,..................................

Koordinator Kopertis Wilayah ......../


       Rektor/Ketua/Direktur*)
Koordinator Kopertais Wilayah ......*)
   Univ.Institut/ST/Politeknik/Akademi*)

(..........................................................)
         (......................................................)

*) Coret yang tidak perlu
FORMULIR C
RIWAYAT HIDUP, PENDIDIKAN, PEKERJAAN

DOSEN CALON PENERIMA BPPS
Riwayat Hidup

Nama lengkap

: ...................................................................................................
Tanggal lahir/Umur
: ............................................./.....................................................

Tempat lahir

: ...................................................................................................

Jenis kelamin

: ...................................................................................................

Agama


: ...................................................................................................
Status perkawinan
: ...................................................................................................
Alamat rumah

: ...................................................................................................
Jalan


: ...................................................................................................
Kelurahan/Desa
: ...................................................................................................
Kecamatan

: ...................................................................................................
Kabupaten/Kodya
: ...................................................................................................
Provinsi

: ...................................................................................................
Telp/HP.

: ......................................./...........................................................

Pendidikan
a. Pendidikan Sarjana (S-1)

 Universitas/Institur/S.T.
: .......................................................................................

 Bidang Ilmu/Prodi

: .......................................................................................

 Tahun Masuk, Thn Lulus
: ................................../....................................................

 Tanggal lulus (Tgl Ijazah)
: .......................................................................................
b. Pendidikan Pascasarjana (S-2) (diisi untuk calon mahasiswa program Doktor)
 Universitas/Institur/S.T.
: .......................................................................................

 Bidang Ilmu/Prodi

: .......................................................................................

 Tahun Masuk, Thn Lulus
: ................................../....................................................

 Tanggal lulus (Tgl Ijazah)
: .......................................................................................

Riwayat pekerjaan sebagai dosen: 

Mata kuliah yang diasuh saat ini
:  ........................................................................

   .........................................................................

Jabatan struktural (apabila ada)
: ...........................................................................

Jabatan fungsional dosen

: Asisten Ahli/Lektor/Lektor Kepala *)






  (lampirkan fotocopy SK fungsional)

Alamat kantor/tempat mengajar
: ...........................................................................

  ...........................................................................
Kota/Kabupaten, Provinsi

: ............................................................................
E-mail/Telp



: ............................................................................
*) Coret yang tidak perlu 




Yang menyatakan








(.......................................)

FORMULIR : D

BIDANG ILMU, PERGURUAN TINGGI PENYELENGGARA (SUMBER BIAYA BPPS)

Bidang keahlian Calon

[     ]
Ilmu Agama



[     ]
Ilmu Matematika
[     ]
Ilmu Sastra/Filsafat


[     ]
Ilmu Sain

[     ]
Ilmu Pendidikan


[     ]
Ilmu Keolahragaan

[     ]
Ilmu Hukum



[     ]
Ilmu Teknik
[     ]
Ilmu Ekonomi



[     ]
Ilmu Ekonomi

[     ]
Ilmu Sosial



[     ]
Ilmu Seni
[     ]
Ilmu Psikologi



[     ]
Ilmu Pertanian
[     ]
Ilmu Kesehatan


[     ]
Ilmu lainnya
Perguruan Tinggi Penyelenggara Program Pascasarjana

[     ]
Univ. Syiah Kuala

[     ]
Univ. Gajah Mada      [     ] UNLAM
[     ]
Univ. Sumatera Utara

[     ] 
UNY Yogyakarta
[     ] UNTAN
[     ]
Univ. Andalas


[     ]
ISI Yogyakarta
[     ] UNSRAT

[     ]
UNP Padang


[     ]
STSI Surakarta
[     ] UNIMA

[     ]
Universitas Sriwijaya

[     ]
ITS


[     ] UNHAS

[     ] 
Universitas Lampung

[     ]
UNESA

[     ] UNM
[     ]
Universitas Indonesia

[     ]
UB


[     ] UNDANA
[     ]
Universitas Negeri Jakarta
[     ] 
UM


[     ] UNRI

[     ]
Institut Pertanian Bogor
[     ]
UNEJ


[     ] UNJA
[     ]
Institut Tekologi Bandung
[     ]
UNUD


[     ] UNIB
[     ]
Universitas Padjajaran
[     ]
UNDHIKSS

[     ] UT
[     ]
Univ. Pendidikan Indonesia
[     ]
UNMUL

[     ] UNRAM

[     ]    UNHALU


[     ]    UNTAD

[     ] UNG

[     ]    UNPAR


[     ]   UNPATTI

[     ] UNCEN








Yang Memohon








------------------------------------

SURAT  PERJANJIAN

Saya yang bertanda tangan di bawah ini:

N a m a

             : ..........................................................................................................
Tempat/Tanggal Lahir   : .........................................................................................................
N I P/N I K

: ........................................................................................................
Pangkat/Golongan
: ........................................................................................................
Jabatan Fungsional
: .......................................................................................................
Pekerjaan

: Dosen PNSD/Tetap Yayasan pada * ............................................
Pendidikan Terakhir
: ......................................................................................................
Program Studi S-1
: .....................................................................................................
Program Studi S-2
: .....................................................................................................
Alamat

             : ....................................................................................................



  ......................................................................................................
Mengajukan permohonan untuk mengikuti pendidikan S-2/S-3 pada Program Pascasarjana di Universitas Negeri Padang, untuk Program Studi .................................................................. dengan biaya  BPPS. Untuk itu saya berjanji sebagai berikut:

1.  Akan mengikuti program S-2/S-3 dengan syarat-syarat sesuai dengan ketentuan perguruan tinggi penyelenggara.

2.   Setiap akhir semester akan melaporkan kemajuan studi saya ke perguruan tinggi pengirim dan ke Kopertis/Kopertais *) Wilayah .....

3.  Setelah selesai mengikuti Program S-2 akan kembali mengabdi ke perguruan tinggi pengirim minimal dalam jangka waktu 2 kali masa pendidikan S-2/S-3 (n) ditambah satu tahun 


(2n + 1).

4.   Apabila saya melalaikan tugas dan kewajiban sebagai mahasiswa pascasarjana sehingga gagal menyelesaikan studi, dan tidak memenuhi janji pada butir 3, saya bersedia mengembalikan biaya yang dikeluarkan pemerintah sesuai dengan pertauran dan perundang-undangan yang berlaku.

5.   Apabila  ternyata saya tidak memperoleh Beasiswa Program Pascasarjana, maka saya tetap tunduk dengan perjanjian butir 1, 2 dan 3, karena saya adalah Pegawai Negeri Sipil/Dosen Yayasan*.

Demikianlah surat perjanjian ini saya buat dengan penuh kesadaran dan akan pertanggung-jawaban semua semua bukti-bukti perjanjian tersebut.

          _______________,_____________ 20__







          Saya yang berjanji,








          (___________________________)

Mengetahui:

Rektor/Ketua/Direktur*



      Koordinator Kopertis/Kopertais*) 

________________________



  Wilayah ..........

(______________________)


(_________________________)

Catatan:

*) Pilih dan isi yang sesuai 

**) Untuk beasiswa yang diberikan oleh Yayasan/PTS agar membuat surat perjanjian yang pada    pokoknya mengacu pada lima butir di atas yang dapat dimodifikasi sesuai dengan ketentuan Yayasan

FORMAT CONTOH PENGAJUAN BPPs
KOP  PTN/PTS

Nomor :






……………, ………200


Lamp   :

H a l
: Permohonan Beasiswa BPPS

Yth. Direktur Program Pascasarjana

Universitas Negeri Padang

di Padang

Dengan hormat, 

Bersama ini kami sampaikan bahwa salah seorang staf pengajar/dosen kami yang tertera di bawah ini:


N a m a
  :  Isikan Nama Anda, S.Pd., M.Pd.

NIP/NIK
  : 007.0001.1000

Nama PTN/PTS: University Ringan-Ringan

Kami mohon yang bersangkutan kiranya dapat diusulkan sebagai penerima beasiswa BPPs dari DIP Perguruan Tinggi Negeri Penyelenggara Program Pascasarjana UNP tahun anggaran 2010/2011 yang Saudara pimpin.

Demikianlah kami sampaikan. Atas perhatian dan kerjasama yang baik diucapkan terima kasih

Mengetahui:






Rektor/Ketua/Direktur,

Koordinator Kopertis/Kopertais

Wilayah ……..








            …………………………

……………………………

Catatan:

1. Untuk Dosen PTN/Perguruan Tinggi Agama Negeri diajukan oleh Rektor/Ketua

2. Untuk Dosen Kopertis (dosen PNS dpk) diajukan oleh Rektor/Ketua/Direktur dan disetujui oleh Kopertis Wilayah masing-masing

3. Untuk Dosen PTS/PTAIS (berstatus Dosen Tetap Yayasan) diajukan oleh Rektor/ Ketua/Direktur dan disetujui/diketahui oleh Kopertis/Kopertais Wilayah masing-masing

Kirim ke:


1. PT Penyelenggara


2. PT Pengirim/Kopertis





Kirim ke:


1. PT Penyelenggara


2. PT PengiriM


3. Kopertis





Kirim ke:


1. PT Penyelenggara



































