
 
FORMULIR 

No. Dokumen Form/Plks/UNIK/SNA.11.04.01 

Berlaku Sejak 23 Januari 2019 

SURAT PENGAJUAN PERMOHONAN 

PENGEMBALIAN DANA 

Revisi 01 

Halaman 1  dari  1 

 

 

Hal :  Pengembalian UKT semester contoh : Gasal 2016/2017 

Lamp. : 1 Eksemplar 

 

 

Yth. Wakil Rektor II 

Universitas Kadiri 

Kediri 

 

 

Yang bertanda tangan di bawah ini : 

 

Nama  :    

NIM  :  

Fakultas / Prodi  :  

No. HP  :  

 

Memohon pengembalian UKT semester contoh: Gasal 2016/2017 yang telah saya bayarkan pada 

tanggal…………….Hal ini dikarenakan saya telah dinyatakan lulus pada 

tanggal……………….…….. 

(fotocopy SKL terlampir). 

 

Demikian surat permohonan saya, atas perhatiannya diucapkan terima kasih. 

 

 

 

 

Mengetahui, 

Dekan          Hormat saya, 

 

 

(tt dan cap fakultas)       (tt) 

 

 

Nama lengkap       Nama lengkap 

NIP         NIM 

 

 

 

Tembusan :                

1. Kepala bagian Keuangan BAKU Unik 

2. Bendahara Pengeluaran BAKU Unik 


