KOP DESA
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SURAT KETERANGAN PENGHASILAN
Nomor : ................................................

Yang bertanda tangan dibawah ini :


Nama




:


Jabatan




:


Alamat




:

Menerangkan dengan sesungguhnya bahwa :


Nama




:


Tempat dan Tanggal Lahir

:


Jenis Kelamin



:


Status




:


Kewarganegaraan


:


Pekerjaan



:


Alamat




:


No.KTP/NIK



:


Keperluan/Keterangan

: Untuk memenuhi persyaratan ..............







  Orang tersebut berpenghasilan Rp.......... Per bulan.

Demikian surat keterangan ini kami buat untuk dapat dipergunakan sebagaimana mestinya.









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

KEPALA DESA...................................

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

