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Lampiran 1. 
 

 

 

 

 

 

 

Judul Katya Ilmiah :  .................................................................................................................. 

       ................................................................................................................. 

Nama   :  .................................................................................................................. 

Jenis Kelamin  :   Laki-laki / Perempuan *) 

NIM   :  ........................................................... 

Tempat / Tgl. Lahir :  ................................................................................................................. 

Fakultas / Jurusan  :  ................................./.............................................................................. 

 Perguruan Tinggi :   Universitas Muhammadiyah Malang 

Alamat Asal  : ................................................................................................................. 

No. Telepon / HP  : ............................................................. 

E-Mail   : ............................................................. 

I P K   :  ………………………………………………………..  

Dengan ini menyatakan bahwa mahasiswa yang bersangkutan hasil seleksi Jurusan dan 

bersedia untuk mengikuti Pemilihan Mahasiswa Berprestasi (PILMAPRES) Tahun 2018 yang 

diselenggarakan oleh Universitas Muhammadiyah Malang. 

        Malang, …………………..……2018 
Menyetujui;       Pendaftar, 
Ketua Jurusan, 
 
             
                      Ttd. & stempel                                Ttd. 
 
 
(                     _____                _______        )   (___________________________) 
 
 

Mengetahui, 
Wakil Dekan III, 

 
 

Ttd. & stempel 
 

( ________________________________) 
 
 
 
*) Coret yang tidak perlu

FORM PENDAFTARAN  
PEMILIHAN MAHASISWA BERPRESTASI (PILMAPRES) 

TINGKAT UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH MALANG  

TAHUN 2018 
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 Lampiran 2. 

 
Nilai Indeks Prestasi Kumulatif  

Mahasiswa Berprestasi Tingkat Universitas Muhammadiyah Malang 
 
 

Nama   :   ...................................................................................................... 

N I M   :   ...................................................................................................... 

Program Studi  :   ...................................................................................................... 

Fakultas  :   ....................................................................................................... 

Perguruan Tinggi :   Universitas Muhammadiyah Malang 

 

Semester Tahun Nilai IP 
Jumlah SKS 
yang Telah 

Diambil  

1    

2    

3    

4    

5    

6    

IPK – Total SKS   

 
 
 

Malang, …………………….............. 2018 
Ketua Jurusan / Ketua Program Studi 
 
 
 
 
 
( ______________________________ ) 
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Lampiran 3. 
 
DATA PRESTASI / CAPAIAN YANG DIUNGGULKAN 
 

 

 
No 

 
Kegiatan/ 
Organisasi 

Capaian/ 
Penghargaan
/pengakuan* 

 
Tahun 

Perolehan 

Lembaga 
Pemberi/ 

event 

 
Individu/ 
Kelompok 

 
Tingkat 

Jumlah 
Penghargaan 

yang Diberikan 
oleh 

Penyelenggara 

(1) (2) (3) (4) (5) (6) (7) (8) 

1.        

2.        

3.        

4.        

5.        

6.        

7.        

8.        

9.        

10.        

 
Demikian pernyataan ini dibuat dengan sebenar-benarnya, jika ternyata ada yang tidak benar atau 
tidak sesuai, saya bersedia dikenakan sanksi 

 
Malang, ………......................….… 2018 
Yang menyatakan 

 

 
 
 

 
 

( …….…………………………………………… ) 

Keterangan 
(1) Sudah jelas 
(2) Isikan 10 nama kegiatan/organisasi yang diunggulkan mulai dari yang dinilai terbaik 
(3) Isikan: hasil pencapaian, contoh: juara 1; hasil penghargaan, contoh: piagam penghargaan; hasil  
      pengakuan, contoh: diundang untuk tampil di Istana negara 
(4) Sudah jelas 
(5) Isikan lembaga / individu yang memberikan 
(6) Sudah jelas 
(7) Isikan  salah  satu:  Internasional /Regional /Nasional /Provinsi  dengan menjelaskan secara 

ringkas tentang kegiatan, penyelenggara, jumlah dan distribusi asal peserta di lembar terpisah.  
 
*) Bukti pencapaian dilampirkan (foto copy) 
 

 

CATATAN: 
Form tersebut diatas mohon untuk pengisian dengan diketik dan diprint. 


