FORM – IALA-FPPTI JATIM- 1

REKOMENDASI PENGUSULAN
CALON PUSTAKAWAN AKADEMIK TERBAIK
TINGKAT FPPTI JAWA TIMUR
Yang bertanda tangan di bawah ini, 
Nama

: ................................................................ 

Jabatan
: ................................................................ 

Instansi
: ................................................................ 

Alamat
: ................................................................ 
Mengusulkan nama yang tertulis di bawah ini sebagai calon Pustakawan Akademik Berprestasi dari Instansi kami,
Nama lengkap calon
: ....................................... 

Tempat dan tanggal lahir
: ....................................... 

Pendidikan/ijazah terakhir
: ....................................... 

Pangkat/golongan terakhir/TMT*)

: ........................... 

Awal diangkat pustakawan /TMT*)
: ........................... 

Bekerja di perpustakaan / TMT*)

: ........................... 
Tugas pokok kepustakawanan: 

1. ..................................................................................

2. ..................................................................................

3. ..................................................................................

4. .................................................................................. dst.
Prestasi yang dicapai/karya unggulan: 

1. .................................................................................

2. .................................................................................

3. .................................................................................

4. ................................................................................. dst.
Publikasi Ilmiah : 

1. .................................................................................

2. .................................................................................

3. .................................................................................

4. ................................................................................. dst.
Dengan sesungguhnya semua keterangan di atas adalah benar, dan semua akibat ketidakbenaran keterangan tersebut sepenuhnya menjadi tanggungjawab saya.

……,……………… 2017
Kepala Perpustakaan
T.T.D

Nama

NIP
*) TMT: Terhitung Mulai Tanggal 
