SURAT PERNYATAAN TIDAK MAMPU

Yang bertanda tangan dibawah ini :

Nama SO PR TR
NIK PR PRP
Tempat/Tgl Lahir TP P PR PR PP
Jenis Kelamin USSP PRPRPRPRS
No Telp./Hp et eeteeteeeeeEeeteeeeateeeeareeateeteaeeteete et eeEe e te Rt e ate e teaRe e teenee e Rt e nreeaeareenreenre e
Alamat TP PP RTOPRRTR

Dengan ini menyatakan bahwa saya benar-benar dari keluarga yang tidak mampu.

Demikian surat pernyataan ini saya buat dengan sebenarnya, apabila pernyataan ini tidak benar
saya bersedia dituntut sesuai dengan peraturan perundang-undangan yang berlaku. Segala akibat

yang timbul dari surat pernyataan ini menjadi tanggungjawab saya.

Yogyakarta, .........ccccceevurnnnnnn
Saya Yang Menyatakan

Materai Rp. 10.000

Mengetahui,



