
SEKOLAH TINGGI ILMU EKONOMI INDONESIA (STEI) 
(The Pioneer in Accounting and Business Education)  

J A K A R T A 
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Keputusan Ketua Sekolah Tinggi Ilmu Ekonomi Indonesia 
Nomor : 011 /WK1-STEI/I/2025 

Tentang 
Dosen Pengajar Semester Genap Tahun 2024/2025 

Menimbang : Dst 
Mengingat : Dst 

MEMUTUSKAN 
Menetapkan :  

Pertama :  Menugaskan    Bapak  /    Ibu   : PRISTINA HERMASTUTI, SE.,MBA 
Sebagai Dosen Tetap/ Dosen Tidak tetap STEI untuk mengampu mata 

kuliah dalam sejumalah SKS pada Hari dan Jam yang telah ditetapkan 

dalam surat tugas ini. 

HARI 
JAM SANDI KODE 

SKS MATA KULIAH 
ROOM E-

CLASS 
ACCESS RUANG  PROGRAM 

ISI 
KULIAH M.K. KELAS ZOOM 

MEETING 
KODE KULIAH STUDI 

KAMIS 08:00 MGT1104 2 3 MANAJEMEN KEUANGAN    A204 S-1 MGT 21 

KAMIS 12:30 MGT1218 3 3 TEORI EKONOMI MAKRO    A404 S-1 MGT 41 

           

           

  
TOTAL SKS 

 

6 
      

Kedua : Atas penunjukkan tersebut pada amar pertama, maka kepada yang 

bersangkutan diberikan honorarium yang besarnya ditentukan sesuai 

dengan peraturan yang berlaku, dan merupakan beban anggaran Sekolah 

Tinggi Ilmu Ekonomi Indonesia  (STEI) 
Ketiga 

Keempat 

Kelima 

: 

: 

: 

Masa  Perkuliahan  Semester  Genap 2024/2025  dimulai : Senin, 03 

Februari 2025 dengan hari perkuliahan terakhir, Sabtu, 24 MEI 2025 (16 

TM). 
Menaati  seluruh  peraturan  perkuliahan  yang  berlaku  di Sekolah  

Tinggi Ilmu  
Ekonomi Indonesia (STEI) 
Keputusan ini berlaku mulai tanggal ditetapkan. 

 Ditetapkan di : Jakarta 
 Pada Tanggal : Januari 2025 

SEKOLAH TINGGI ILMU EKONOMI INDONESIA (STEI) 

U.B. 
Wakil Ketua I 

 

TANDA TERIMA JADWAL MENGAJAR 

Kami yang bertanda tangan dibawah menyatakan BERSEDIA/ TIDAK BERSEDIA mengajar pada Semester Genap Tahun 2024/2025  

Alasan Tidak Bersedia Mengajar : 

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

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

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

......... 
Jakarta, …………................ 

Penerima Surat 

……………………………………………………. 
Tanda tangan & Nama Jelas 

DR. LIES ZULFIATI, SE, M.SI., Ak., CA 


