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Revisi
Seminar Pemantauan I - Tesis (TTH6Z2)

          Nama :                                                        N I M : 
1. ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

2. ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

3. ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

4. ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

5. ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

6. ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

7. ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

8. ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

9. ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

10. ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

11. ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

12. ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

Waktu perbaikan sampai dengan tanggal         ………………………………………

Telah disetujui oleh






 Mengetahui, 

Pembimbing Tesis :


    
                            Dosen Peninjau,

Tanggal :

Tanda Tangan :

(…………………………..)          (…………………………..)
FORMULIR KESEDIAAN 
SEBAGAI PENGUJI SEMINAR PEMANTAUAN I - TESIS 
Sehubungan dengan akan dilaksanakannya Seminar Pemantauan 1 - Tesis untuk mahasiswa :

Nama 

: …………………………………………………………

NIM

: …………………………………………………………   

Pembimbing I 
: …………………………………………………………

Pembimbing II
: …………………………………………………………

Judul Tesis :

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

Pada hari :

	HARI
	TANGGAL
	JAM (*)
	TANDA TANGAN

PEMBIMBING

	
	
	07.30-08.30
	08.30-09.30
	09.30-10.30
	

	
	
	10.30-11.30
	11.30-12.30
	12.30-13.30
	

	
	
	13.30-14.30
	14.30-15.30
	15.30-16.30
	

	
	
	
	
	
	


   (*) Dilingkari

dengan ini kami memohon kesediaan Bpk/Ibu/Sdr sebagai penguji Seminar Pemantauan Tesis tersebut,
	No
	Nama
	Posisi Sebagai (Penguji)
	Kesediaan


	Td. Tangan 

	1
	
	
	Bersedia / Tidak
	

	2
	
	
	Bersedia / Tidak
	

	3
	
	
	Bersedia / Tidak
	

	4
	
	
	Bersedia / Tidak
	

	5
	
	
	Bersedia / Tidak
	


Demikian permohonan Penguji Seminar Pemantauan I - Tesis ini dibuat, atas perhatian dan kerjasamanya kami ucapkan terima kasih. 

	   Pembimbing I               

……………………………..
	        Pembimbing II

…………………………………..
	  Bandung, ………………………………

Kaprodi S2 Teknik Elektro
Dr. Ida Wahidah


BERITA ACARA SEMINAR PEMANTAUAN I - TESIS  (TTH6Z2)

Pada Hari ini : …………………………….Tanggal : ………………………………..Jam : ………………………… Tempat : ……………………………….           

Telah dilaksanakan Seminar Pemantauan I - Tesis Program S-2 Teknik Elektro, Universitas Telkom,  atas nama mahasiswa :

Nama : …………………………………….......  NIM. :………………...... ..      Judul Tesis  : ………………..…………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….

Penilaian

	NO.
	
	Aspek Penilaian
	Nilai Total
	Tanda Tangan dan Kode Dosen

	
	
	Pemahaman Teori Pendukung (Nilai Maks. 20%)
	Pembuatan Model/Metode Penelitian

(Nilai Maks. 30%)
	Realisasi Hardware dan atau Software (Nilai Maks. 25%)
	Pengumpulan Data dan Analisis

15%)
	Penulisan Laporan (Nilai Maks. 10%)
	
	

	1.
	 Pembimbing I
	
	
	
	
	
	
	

	2.
	 Pembimbing II
	
	
	
	
	
	
	

	3.
	Dosen Peninjau
	
	
	
	
	
	
	

	4.
	Dosen Peninjau 
	
	
	
	
	
	
	

	
	Rata-rata :
	 
	
	
	
	
	

	5
	Administrasi
	


Rekomendasi Laporan Kemajuan Tesis :

A. Disetujui untuk dilanjutkan tanpa perbaikan
B. Disetujui untuk dilanjutkan dengan perbaikan (lihat form revisi)
C. Tidak disetujui untuk dilanjutkan
DAFTAR  HADIR

SEMINAR PEMANTAUAN I - TESIS
Hari / Tanggal

: ……………… / ……………………………,
Jam : ………… s.d. ……………

Tempat

: ……………

Nama Mahasiswa
: ………………………………………

NIM
: ……………………….

Judul Tesis

: ………………………………………………………………………………………

  ………………………………………………………………………………………

	N0
	NAMA
	STATUS
	JABATAN

AKADEMIK

GOLONGAN
	INSTANSI
	TANDA TANGAN

	1. 
	
	KETUA SEMINAR PEMANTAUAN
( PENINJAU I ) 
	
	
	

	2. 
	
	SEKRETARIS

( PENINJAU  2 )
	
	
	

	3. 
	
	PEMBIMBING I
	
	
	

	4. 
	
	PEMBIMBING  II
	
	
	

	5. 
	
	MAHASISWA
	
	
	

	6. 
	
	MAHASISWA
	
	
	

	7. 
	
	MAHASISWA
	
	
	


	Ketua Seminar Pemantauan
……………………….
	
	PETUGAS

……………………….


