   Formulir Pendaftaran  
							No : _______ Tahun ajaran2026/2027
	DATA CALON SISWA
	

	Nama Lengkap		:
	Nama Panggilan	:

	Jenis Kelamin
L / P
	

Photo

	Tempat/Tanggal Lahir	:

	Alamat Rumah	:

	

	Telepon			:
	Asal Sekolah/alamat :

	

	NISN	:
	NIK  :
	



	DATA KAKAK  ADIK
(jika lebih dari empat, tulis di belakang lembaran ini)
	
	

	No
	Nama
	Kelamin
	Tanggal  Lahir
	Nama Sekolah
	Kelas

	1.
	
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	
	

	4.
	
	
	
	
	



	DATA ORANG TUA / WALI MURID

	
	Ayah
	Ibu
	Wali Murid

	Nama
	
	
	

	Tanggal Lahir
	
	
	

	Alamat Rumah*
	
	
	

	Telepon/HP/Email
	
	
	

	Jenjang Pendidikan 
	
	
	

	Pekerjaan/ Jabatan
	
	
	

	Penghasilan (Rp)
	
	
	

	Warga Negara
	
	
	

	Agama
	
	
	

	Hubungandenganwali murid


* Jika pindah harap memberitahukan pihak sekolah


		Formulir Pendaftaran  
							No : _______ Tahun ajaran2026/2027


Kami sebagai orang tua/wali murid dari ananda ______________________________ yaitu _____________________________ (Bapak) dan ______________________________ (Ibu) memberitahukan bahwa data yang diisi dalam form tersebut adalah benar. Selanjutnya kami bersedia untuk melakukan tahap wawancara dengan pihak Sekolah Alam Bengawan Solo setelah pengumpulan form pendaftaran ini. Sesuai dengan jadwal yang akan diinformasikan




......... , .....................                                                          tanggal pengembalian: .................... , .........



(……………………………………)                                                                                         (……………………………………..)
     Orangtua/walimurid                                                                                                               Manajemen  SABS                                                                                                                                    


























