HALAMAN PENGESAHAN 
PENELITIAN UNGGULAN UNSIL (disesuaikan)

	Judul Penelitian Kode/Nama Rumpun Ilmu Ketua tim peneliti:
a. Nama Lengkap
	: ………………………………………………………
: …………… /…..…..………………………………..

: ………………………………………………………
	

	b. NIDN/NIDK/SINTA ID
	: ………………………………………………………
	

	c. Jabatan Fungsional
	: ………………………………………………………
	

	d. Program Studi
	: ………………………………………………………
	

	e. Nomor HP
	: ………………………………………………………
	

	f. Alamat surel (e-mail) Anggota Peneliti (1)
a. Nama Lengkap
	: ………………………………………………………

: ………………………………………………………
	

	b. NIDN/NIDK/SINTA ID
	: ………………………………………………………
	

	c. Program Studi
	: ………………………………………………………
	

	d. Jabatan Fungsional
Anggota Peneliti (2)
a. Nama Lengkap
	: ………………………………………………………

: ………………………………………………………
	

	b. NIDN/NIDK/SINTA ID
	: ………………………………………………………
	

	c. Program Studi
	: ………………………………………………………
	

	d. Jabatan Fungsional Identitas  Mahasiswa (1) a. Nama Lengkap
	: ………………………………………………………

: ………………………………………………………
	

	b. NIM
	: ………………………………………………………
	

	c. Program Studi
	: ………………………………………………………
	

	Identitas  Mahasiswa (2)
a. Nama Lengkap
	
: ………………………………………………………
	

	b. NIM
	: ………………………………………………………
	

	c. Program Studi
	: ………………………………………………………
	

	
Biaya Penelitian
	
: Rp. ……………. ……………………………………
	

	
Mengetahui, Dekan
	Kota, tanggal-bulan-tahun
Ketua tim peneliti
	

	
Tanda tangan dan cap
	
	

	
Nama Lengkap
NIDN/NIDK
	
Nama Lengkap
NIDN/NIDK
	

	
	Menyetujui,
Kepala LPPM
Tanda tangan dan cap
	

	
	
Nama Lengkap
NIDN/NIDK
	






HALAMAN PENGESAHAN
Pengabdian Bagi Masyarakat Program Pengembangan Produk Unggulan Daerah (PbM- PPPUD) (disesuaikan)
Judul PbM-PPPUD                                              :  ……………………………………………. Nama Mitra Program PbM-PPUD (1)                 : ……………………………………………. Nama Mitra Program PbM-PPUD (2)                 : ……………………………………………. Ketua Tim Pengusul
a. Nama                                                                :  …………………………………………… b. NIDN/NIDK                                                    :  …………………………………………… c. Jabatan/Golongan                                             : ……………………………………………. d. Program Studi                                                  :  ……………………………………………. Anggota Tim Pengusul (1)
a. Nama                                                                : …………………………………………….
b. NIDN/NIDK                                                    :  …………………………………………… c. Program Studi                                                   :  …………………………………………… Anggota Tim Pengusul (2)
a. Nama                                                                : …………………………………………….
b. NIDN/NIDK                                                    :  …………………………………………… c. Program Studi                                                   :  …………………………………………… Mahasiswa (1)
Nama                                                                    : ……………………………………………
NIM                                                                      : …………………………………………… Program Studi                                                      : …………………………………………… Mahasiswa (2)
Nama                                                                    : ……………………………………………
NIM                                                                      : …………………………………………… Program Studi                                                      : …………………………………………… Lokasi Kegiatan/Mitra (1)
a. Wilayah Mitra (Desa/Kecamatan)                    : …………………………………………….
b. Kabupaten/Kota                                               : ……………………………………………. c. Propinsi                                                             :  …………………………………………… d. Jarak PT ke lokasi mitra (Km)                         : ……………………………………………. Lokasi Kegiatan/Mitra (2)
a. Wilayah Mitra (Desa/Kecamatan                     : ……………………………………………. b. Kabupaten/Kota                                               : ……………………………………………. c. Propinsi                                                             : ……………………………………………. d. Jarak PT ke lokasi mitra (Km)                         : ……………………………………………. Luaran yang dihasilkan                                        :  …………………………………………… Jangka waktu Pelaksanaan                                   : ……………………………………………. Biaya Total                                                           : …………………………………………….
- Dikti                                                                : ……………………………………………
- Sumber lain (sebutkan ….)                             : ……………………………………………
dan lampirkan Surat Pernyataan Penyandang Dana

Mengetahui,                                                                                               Kota, tanggal-bulan-tahun
Dekan                                                                                                        Ketua Tim Pelaksana

Cap dan tanda tangan
(Nama Lengkap)                                                                                         (Nama Lengkap)
NIDN/NIDK.                                                                                                 NIDN/NIDK.
Mengetahui
Kepala LPPM

Cap dan tanda tangan
(Nama Lengkap dan NIDN/NIDK)
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