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UNIVERSITAS SURABAYA
FAKULTAS TEKNIK

PROGRAM STUDI TEKNIK INDUSTRI

Jln. Raya Kalirungkut Surabaya  (Kode Pos 60292) Telp. (031) 2981392.


FORMULIR SELESAI KERJA PRAKTIK

Nomor Surat Tugas Kerja Prakti


:  __________________________________

Nama Perusahaan / Instansi


:  __________________________________ 

Alamat Perusahaan




:  __________________________________ 
(Lengkap dengan kotanya)

Telepone Perusahaan / Instansi


:  __________________________________
Nama Pembimbing Perusahaan


:  __________________________________ 

Nama Pembimbing Teknik Industri (Ubaya)
:  __________________________________ 

Nama mahasiswa dan Nrp. Peserta KP II   
:  1.



/  
2. /

Surabaya,

Mengetahui,







Wakil Ketua Kelompok

______________________ 




            ____________________ 
Nama terang.







Nama terang.

