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Nomor	: B/        /UN21.8/PT.01.04/2019
Hal	: Pengambilan Data Awal



Kepada Yth,
………………………………………
di -
	Tempat


Dengan Hormat,
Dalam rangka penyusunan Proposal Skripsi Mahasiswa Program Studi Psikologi FKIK Universitas Jambi Tahun Akademik 2018/2019, bersama ini mohon kiranya Bapak/Ibu dapat member izin pada mahasiswa/i kami untuk melakukan survey data awal, atas nama:
Nama	:	
NIM	:	
Judul Penelitian	:	
Pembimbing I	:	
Pembimbing II	:	

Demikian kami sampaikan, atas perhatian dan kerjasamanya kami ucapkan terimakasih.

Jambi, …………………………………
An Dekan,
Wakil Dekan BAKSI




Dr.Humaryanto.dr.Sp.OT., M.Kes
NIP 19730209 200501 1 001


TembusanYth:
1. Pembimbing I dan Pembimbing II mahasiswa. 
2. Mahasiswa yang bersangkutan.
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