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FORMULIR PENDAFTARAN CALON MAHASISWA BARU 

(Diisi dengan huruf cetak) 
 

Perhatian: Mohon data di bawah ini diisi dengan lengkap. Gunakan kartu identitas sah seperti KTP/SIM/Kartu 

Keluarga/Ijazah Terakhir sebagai sumber data yang valid! Tidak boleh ada data yang KOSONG! 
 
 
A. Identitas Mahasiswa 

1. Nama Lengkap sesuai Ijazah Terakhir (tanpa gelar dan singkatan) : 

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

2. Tempat Lahir (sesuai Ijazah) :  ...........................................................................................................  

3. Tanggal Lahir (sesuai Ijazah) :  ...........................................................................................................  

4. Jenis Kelamin : Laki-laki / Perempuan * 

5. Anak ke-  :  ..................................  dari  ....................................  bersaudara 

6. Nomor Induk Kependudukan (Wajib) – lihat KTP/KK :  ......................................................................................  

7. Nomor Induk Siswa Nasional (NISN) :  ................................................................................................  

8. Nomor Pokok Wajib Pajak/NPWP (jika ada) :  ...................................................................................  

9. Alamat Rumah (Sesuai KTP) 

a. Jalan/Gang :  ...........................................................................................................  

b. RT – RW :  ...........................................................................................................  

c. Kampung/Kelurahan :  ...........................................................................................................  

d. Kecamatan/Distrik :  ...........................................................................................................  

e. Kabupaten :  ...........................................................................................................  

f. Kode Pos :  ...........................................................................................................  

10. Alamat Rumah Sekarang (Diisi jika tidak sesuai KTP) 

a. Jalan/Gang :  ...........................................................................................................  

b. RT – RW :  ...........................................................................................................  

c. Kampung/Kelurahan :  ...........................................................................................................  

d. Kecamatan/Distrik :  ...........................................................................................................  

e. Kabupaten :  ...........................................................................................................  

f. Kode Pos :  ...........................................................................................................  

11. Jenis Tinggal (pilih salah satu) : a. Kos/Rumah Sewa d. Panti Asuhan 

   b. Bersama Orangtua e. Wali/keluarga 

   c. Asrama f. Lainnya  ........................................  

12.  Jenis Kendaraan yg Dipakai : Sepeda Motor/Jalan Kaki/Angkutan Umum/Sepeda/Lainnya* 

13.  Nomor HP Pribadi (Wajib diisi) :  ...........................................................................................................  

14.  Nomor HP keluarga yang bisa dihubungi (Wajib diisi) :  ....................................................................  
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15.  Alamat E-mail (jika ada) :    ....................................................................................................................  

16.  Nomor Kartu BPJS/Askes/KIS (jika ada) :  ........................................................................................  

 

17.  Apakah Anda menjalani ikatan dinas dengan pemda/keuskupan/sekolah/instansi lain? 

a. Ya, sebutkan : ..................................................................................................................................  

b. Tidak 

18.  Apakah Anda mendapatkan dukungan dana studi dari instansi/lembaga/yayasan/donatur? 

a. Ya, sebutkan : ..................................................................................................................................  

b. Tidak 

 
B. Identitas Orangtua/Wali 

AYAH 

1. Nama Ayah (lengkap) :  ...........................................................................................................  

2. Status : Masih hidup / sudah meninggal * 

3. Tanggal Lahir :  ...........................................................................................................  

4. Pendidikan Terakhir :  ...........................................................................................................  

5. Pekerjaan :  ...........................................................................................................  

6. Rerata Penghasilan Per Bulan : a. Kurang dari Rp. 500.000 d. Rp. 2 juta – Rp. 5 juta 

   b. Rp. 500.000 – Rp. 1 juta e. Rp. 5 juta – Rp.  20 juta 

   c. Rp. 1 juta – Rp. 2 juta f. Lebih dari Rp. 20 juta 

 
IBU 

1. Nama Ibu (Wajib) :  ...........................................................................................................  

2. Status : Masih hidup / sudah meninggal * 

3. Tanggal Lahir :  ...........................................................................................................  

4. Pendidikan Terakhir :  ...........................................................................................................  

5. Pekerjaan :  ...........................................................................................................  

6. Rerata Penghasilan Per Bulan : a. Kurang dari Rp. 500.000 d. Rp. 2 juta – Rp. 5 juta 

   b. Rp. 500.000 – Rp. 1 juta e. Rp. 5 juta – Rp.  20 juta 

   c. Rp. 1 juta – Rp. 2 juta f. Lebih dari Rp. 20 juta 

 
WALI 

1. Nama Wali (lengkap) :  ...........................................................................................................  

2. Tanggal Lahir :  ...........................................................................................................  

3. Pendidikan Terakhir :  ...........................................................................................................  

4. Nomor HP (Wajib)  :  ...........................................................................................................  

5. Pekerjaan :  ...........................................................................................................  

6. Rerata Penghasilan Per Bulan : a. Kurang dari Rp. 500.000 d. Rp. 2 juta – Rp. 5 juta 

   b. Rp. 500.000 – Rp. 1 juta e. Rp. 5 juta – Rp.  20 juta 

   c. Rp. 1 juta – Rp. 2 juta f. Lebih dari Rp. 20 juta 
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C. Kebutuhan Khusus Mahasiswa/Orangtua/Wali 

Kebutuhan khusus mahasiswa/orangtua/wali jika ada seperti tuna rungu/tuna netra/tuna daksa, dll. 

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

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

 

D. Status Mahasiswa 

1. Status Perkawinan : Belum Menikah / Sudah Menikah / Janda / Duda * 

2. Tanggal Menikah :  ......................................................................................................................  

3. Nama Suami/Istri :  ......................................................................................................................   

4. Jumlah Anak :  ......................................................................................................................  

5. Jumlah Tanggungan :  .........................................................................................................................  

6. Status Pekerjaan : Sudah / Belum bekerja* 

7. Pekerjaan Anda Saat Ini : PNS/Karyawan Swasta/Wiraswasta/Buruh/Lainnya .........................  

8. Nama Instansi Tempat Bekerja :  .........................................................................................................  

9. Alamat Instansi :  .........................................................................................................................  

10. Rerata Penghasilan Per Bulan : a. Kurang dari Rp. 500.000 d. Rp. 2 juta – Rp. 5 juta 

   b. Rp. 500.000 – Rp. 1 juta e. Rp. 5 juta – Rp.  10 juta 

   c. Rp. 1 juta – Rp. 2 juta f. Lebih dari Rp. 10 juta 

 
E. Riwayat Pendidikan 

1. Asal SD & Thn Lulus :  .................................................................................................................  

2. Asal SMP & Thn Lulus :  .................................................................................................................  

3. Asal SMA/K & Thn Lulus :  .................................................................................................................  

 
F. Alamat Wilayah Gerejawi 

1. Nama Stasi/Wilayah :  .................................................................................................................  

2. Nama Paroki :  .................................................................................................................  

3. Nama Pastor Paroki :  .................................................................................................................  

4. Nama Keuskupan :  .................................................................................................................  

 
G. Khusus Diisi Mahasiswa Transfer/Pindahan 

1. Asal Sekolah/Perguruan Tinggi :  ......................................................................................................  

2. Program : SM / DII / DIII / DIV/ S1* 

3. Nama Program Studi Asal :  ..................................................................................................................  

4. Alamat Sekolah/PT :  .........................................................................................................................  

5. Tahun Lulus/Pindah :  .........................................................................................................................  
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H. Motivasi Studi 

Mohon pada bagian ini diisi dengan jujur sesuai dengan suara hati Anda. Jawaban yang Anda tuliskan sangat 

membantu kami untuk meningkatkan kualitas pelayanan kepada civitas akademika ke depan! 

 
1. Darimana Anda mengetahui tentang STK St. Yakobus Merauke? 

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

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

2. Siapa yang merekomendasikan/menyarankan Anda kuliah di STK St. Yakobus Merauke? 

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

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

 

3. Apa yang menjadi motivasi/tujuan Anda untuk kuliah di STK St. Yakobus Merauke? 

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

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

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

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

4. Apakah STK St. Yakobus Merauke menjadi pilihan pertama Anda untuk melanjutkan studi di 

Perguruan Tinggi, atau Anda juga mendaftar di Perguruan Tinggi lainnya? 

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

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

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

5. Jika Anda mengalami kendala selama studi, apakah Anda tetap memiliki komitmen untuk 

dapat menyelesaikan studi di STK St. Yakobus Merauke? 

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

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

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

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

 
 

Dengan ini saya menyatakan bahwa data yang saya tuliskan di atas adalah benar dan dapat 

dipertanggungjawabkan di kemudian hari. 

 
 

……………….., ........................... 20…. 

Yang Membuat 

 

 
 

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

(Tanda tangan dan nama lengkap) 

 
*) Coret yang tidak perlu 


