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Sekolah Tinggi Teologi Injili Abdi Allah
(STTIAA)

Jl. Raya Pacet Km 2 Kotak Pos 15 Mojokerto-Jawa Timur 61374 Telp: 0321-690218

Fax: 0321-690011 HP (SMS) 0821-31-610-400   Email: sttiaa@yahoo.com   Website:  www.sttiaa.ac.id


REKOMENDASI: PENDETA/HAMBA TUHAN/MAJELIS

Yang terkasih: Bapak/Ibu/Saudara Pendeta/Hamba Tuhan/Majelis,
Calon mahasiswa diatas adalah pendaftar Program Paca Sarjana STTIAA. Mohon kesediaan Bapak/Ibu mengisisi rekomendasi ini sebagai referansi kami. Penilaian Bapak/Ib yang jujur dan akurat sangat membantu kami. Terima kasih, Tuhan memberkati.


PERNYATAAN PEMBERI REKOMENDASI




Saya, calon mahasiswa:








Nama Lengkap		: 


Alamat				: 





Menyatakan memberi keleluasaan kepada Pemberi Rekomendasi dalam


Memberikan penilaian secara jujur dan tidak akan melihat isi rekomendasi ini.








……. , ………………….











………………………………….


(nama lengkap dan tanda tangan)








Baggian ini diisi oleh Calon Mahasiswa. Formulir Rekomendasi diisi oleh Pendeta/Hamba Tuhan/Majelis Gereja dan langsung dikirm ke BAGIAN ADMISI PROGRAM PASCA SARJANA dalam amplop tertuutup tanpa diketahui isinya oleh Calon Mahasiswa











Apa kelemahan calon mahasiswa yang perlu mendapat bimbingan khusus?














Kemungkinan apa yang bisa menjadi penghalangcalon mahasiswa menerima pendidikan di STTIAA?














Bagaimana perkiraan Saudara mengenai kesukesan calon mahasiswa kelak?














Secara keseluruhan, apa pendapat Saudara mengenai calon mahasiswa tersebut?











Apakah Saudara memberikan rekomendasi supaya calon mahasiswa tersebut diterima?


Ya


Tidak


Ya, dengan catatan …


























Sudah berapa lama Saudara mengenal calon mahasiswa? 





Bagaimana kehidupan rohani calon mahasiswa? 











Teladan apa yang sangat terlihat dalam kehidupan calon mahasiswa? 








Bagaimana fokus panggilan pelayanan mahasiswa? 








Apa kelebihan khusus dari calon mahasiswa? 











Saya, yang bertanda tangan dibawah ini,





Nama Lengkap		: 


Alamat			: 


Telepon/HP		: 				Email :








Menyatakan telah mengisi formulir rekomendasi sesuai dengan keadaan


Calon Mahasiswa yang sebenarnya,








.............................. , .......................... 20 ........











.........................................................................


(Nama lengkap dan tanda tangan)


































































































