SURAT PERNYATAAN

Yang bertanda tangan dibawah ini :

Nama
NIP

Pangkat / Gol
Jabatan

Instansi

Dengan ini menyatakan dengan sesungguhnya bahwa saya bersedia untuk

menjalankan tugas sebagai gﬂ?: Anggaran 2022 pada
- . Dan bersedia untuk tidak meminta digantikan

oleh orang lain selama Tahun Anggaran 2022 berjalan kecuali saya dalam keadaan sakit

berkepanjangan atau di mutasikan ke SKPD lain.

Demikian surat pernyataan ini saya buat dengan sesungguhnya, dan apabila
dikemudian hari isi surat pernyataan ini tidak benar, maka saya bersedia bertanggung
jawab atas isi surat pernyataan ini.
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Pembuat Pernyataan

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



