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KARTU HASIL STUDI 

 
NIM   : 

Nama Mahasiswa : 

Tahun Angkatan  : 

Semester   : 

Tahun Akademik : 

Program Studi  : 

Fakultas    : 

Jenjang Studi  : 

 

No Kode MK Nama Mata Kuliah 

Jumlah 

Kredit 

(SKS) 

Nilai 
Bobot 

Nilai 
Lambang Mutu 

1.        

2.        

3.        

4.        

5.        

6.        

7.        

8.        

Jumlah    

 

Indeks Prestasi Semester (IPS) : 

Indeks Prestasi Kumulatif (IPK) :  

 

 

        Pekalongan, ....................................... 

         Kepala Program Studi 

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