
 

元培醫事科技大學 境外生校外居住地址更改申請單 

Universitas Teknologi Medis Yuanpei 

Formulir Pendaftaran Perubahan Alamat Mahasiswa Asing yang Tinggal di Luar Kampus 

 

申請日期：_______年_______月______日 

Tanggal pendaftaran: (tggl)______(bln)_____(th) 

 

學生資訊 

Data siswa 

姓名 

Nama 

 

學系/班級 

Fakultas/ 

tingkat 

 

學號 

No. siswa 

 
連絡電話 

No. telepon 

 

原申請地址 

Alamat awal 

 

更改地址 

Alamat baru 

 

房東資訊 

Data pemilik 

sewa 

姓名 

Nama 

 
連絡電話 

No. telepon 

 

變更事由 

Alasan 

pindah 

 

1.學生簽章 

1. Cap/ttd siswa 

2.導師簽章 

2. Cap/ttd guru 

3.系主任簽章 

3. Cap/ttd kepala 

departemen 

4.國際處主管簽章 

4. Cap/ttd kepala 

kantor urusan luar 

negeri 

    

 


