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Hal : Permohonan izin berkegiatan di kampus

Yth. Wakil Direktur Non Akademik
Sekolah llmu Kesehatan dan llmu Alam Universitas Airlangga

dengan hormat, saya yang bertanda tangan dibawabh ini,

Nama e
NIP/NTK/ NIM e
Telepon /WA o

bermaksud mengajukan permohonan izin kegiatan menggunakan fasilitas kampus,
o Laboratorium, ruang..................

o Kelas, ruang.......

o Fasilitas lainnya

di Universitas Airlangga Banyuwangi dengan mematuhi protokol kesehatan selama berkegiatan

berlangsung, pada :

Hari, Tanggal ..o

Waktu PR

Tempat e

Kegiatan R

Personil L
2
B
A
D
B et
e
dst.

Demikian surat ini dibuat. Atas perhatian dan kerjasamanya kami sampaikan terima kasih.

Banyuwangi, ............coceiiiiiiinnn.

Hormat Kami,



