SURAT PERNYATAAN

Saya yang bertanda tangan dibawah ini:

Nama P
NPM e e
Semester e e e e
Fakultas e
Prodi e e
NIK e e
Alamat Orangtua TP
Nama Orangtua/Wali/

Penanggung BiayaKuliah — © ...,
No. HP Orangtua e e e

Dengan ini menyatakan bahwa:

1. Benar bahwa orangtua/wali/penanggung biaya kuliah mengalami kendala finansial karena
terdampak pandemi covid-19.

2. Adapun dampak pandemi covid-19 yang orangtua/wali/penanggung biaya kuliah alami
adalah ... , sehingga tidak mampu untuk membiayai SPP/UKT
Semester Ganjil Tahun Akademik 2020/2021.

3. Apabila dikemudian hari terdapat kesalahan data yang saya buat, maka saya akan
bertanggungjawab dan akan menerima segala keputusan yang ditetapkan oleh Rektor
Universitas Muhammadiyah Aceh.

Demikian surat pernyataan ini saya buat dengan sadar dan tanpa adanya paksaan dari pihak

manapun.
Mengetahui, Banda Aceh, ............... 2020
Orangtua/Wali/Penanggung Biaya Kuliah, Y ang Membuat Pernyataan,

[ Materai 6000 }

(Nama Lengkap) (Nama Lengkap)




SURAT PERNYATAAN

Saya yang bertanda tangan dibawah ini:

Nama L e e e e e e

Adalah benar mahasiswa Universitas Muhammadiyah Aceh dan tidak sedang menerima
Beasiswa KIP Kuliah dan/atau beasiswa lain, baik yang berasal dari dana APBN maupun dana

APBD atau pihak pemberi beasiswa lainnya yang memberi beasiswa secara penuh atau sebagian.
Demikian surat pernyataan ini saya buat dengan benar, untuk dapat dipergunakan sebagai salah

satu syarat pengurusan beasiswa bantuan UKT/SPP di Universitas Muhammadiyah Aceh.

Banda Aceh, ............... 2020
Y ang Membuat Pernyataan,

[ Materai 6000 }

(Nama Lengkap)




