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FORMULIR BIODATA
PENDAFTARAN CALON MUSYRIF-MUSYRIFAH PERIODE 2018/2019

DATA IDENTITAS
Nama Lengkap		: _____________________________________________________
Jenis Kelamin		: L /P
Tempat/Tgl Lahir		: __________________ / _________________________________
Alamat Asal			: _____________________________________________________
Alamat Sekarang (mabna)	: _____________________________________________________
Nomor Telp./HP		: _____________________________________________________
DATA AKADEMIK
NIM				: _____________________________________________________
Fakultas/Jurusan		: _______________________ / _____________________________
Semester/IP Terakhir	: _______________________ / _____________________________
Riwayat Pendidikan:
[bookmark: _GoBack]1. SD		: _______________________________ Lulus Tahun _________________
2. SLTP		: _______________________________ Lulus Tahun _________________
3. SLTA		: _______________________________ Lulus Tahun _________________
4. Pontren	: __________________________________________ Selama ____  Tahun
Prestasi yang Pernah Dicapai:
1. _______________________________________________________________________
2. _______________________________________________________________________
Pengalaman Organisasi:
1. Sebagai _______________________________ di ______________________________
2. Sebagai _______________________________ di ______________________________
Identitas Orangtua:
	Ayah 	: ___________________________  Pekerjaan 	: __________________________
	Ibu	: ___________________________  Pekerjaan 	: __________________________
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  	Malang, ____, _______________   2018




(    		_____	     _          ___   )
        	             Nama dan Tanda Tangan
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