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KEMENTERIAN PENDIDIKAN DAN KEBUDAYAAN UP - 1
UNIVERSITAS BRAWIJAYA
FAKULTAS MATEMATIKA DAN ILMU PENGETAHUAN ALAM
PROGRAM MAGISTER BIOLOGI

Perihal : Permohonan Ujian Proposal Penelitian Tesis

Kepada   : Yth. Ketua Program Studi S2 .............

Program Pascasarjana Fakultas MIPA

Universitas Brawijaya

M a l a n g

Bersama ini kami hadapkan mahasiswa bimbingan kami

Nama : __________________________________________________

N I M : __________________________________________________

Program Studi : __________________________________________________

Kekhususan : __________________________________________________

Judul : __________________________________________________
__________________________________________________

__________________________________________________
Untuk melaksanakan ujian proposal penelitian tesis, dengan usulan tanggal sebagai berikut :

No Hari Tanggal Jam

1

2

3

4

Demikian atas perhatiannya kami ucapkan terima kasih.

Malang,
Komisi Pembimbing
Ketua,

NIP.

Revisi 1 okt 2014



KEMENTERIAN PENDIDIKAN DAN KEBUDAYAAN UP - 2
UNIVERSITAS BRAWIJAYA
FAKULTAS MATEMATIKA DAN ILMU PENGETAHUAN ALAM
PROGRAM PASCASARJANA

PERSETUJUAN UJIAN PROPOSAL PENELITIAN TESIS

Yang bertandatangandibawahini, timpengujimenyetujuiUjian proposal penelitiantesismahasiswa:

N a m a : ___________________________________

No. Mahasiswa : ___________________________________

Program Studi : ___________________________________

Yang akan diselenggarakan pada:

Hari : ___________________________________

Tanggal : ___________________________________

Jam : ___________________________________

Tempat : ___________________________________

No. Nama
Pembimbing

TESIS
Tanda Tangan Tgl. Persetujuan

1. Ketua Komisi

2.
Anggota

Komisi

3. Dosen Penguji 1

4. Dosen Penguji 2

Malang, …………………….
Menyetujui
Ketua Program Studi S2______

_________________________
NIP.

*) Coret yang tidakperlu


