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PERNYATAAN BERSEDIABEKERJA PENUH WAKTU
SEBAGAI ANGGOTA KPID SULAWESI UTARA


Saya yang bertanda tangan dibawah ini :
1.	N a m a	:	....................................................................................
2.	Tempat & tanggal lahir	:	....................................................................................
3. 	Jenis  Kelamin	:	....................................................................................
4.	A g a m a	:	....................................................................................
5.	Nomor KTP	:	....................................................................................
6.	Pendidikan Terakhir	:	....................................................................................
7.	Alamat	:	....................................................................................
			................................................. Kode Pos : ...............
8. 	NomorTelepon / HP	:	…………………………………………………………….
9.	Alamat e-mail	:	…………………………………………………………….
10.   Akun media sosial	:     …………………………………………………………….
11.	Pekerjaan sekarang	:	....................................................................................
menyatakan bahwa saya bersedia bekerja penuh waktu apabila terpilih sebagai Anggota Komisi Penyiaran Indonesia Daerah Provinsi Sulawesi Utara.
Surat pernyataan ini saya buat untuk memenuhi persyaratan mendaftarkan diri (melamar) sebagai Calon Anggota Komisi Penyiaran Indonesia Daerah Provinsi Sulawesi Utara, dan dibuat dalam keadaan sadar dan tidak ada paksaan dari pihak manapun.
Apabila pernyataan ini tidak benar, maka saya sanggup menanggung segala risiko sesuai ketentuan yang berlaku.

................, .............................. 2020.
Yang membuat pernyataan,
 (
Meterai
6000
)



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