
 

 
 
Yang bertanda tangan dibawah ini: 

 
Nama​ :​ ​ ​ ​ ​ ​  

 
NIP​ :​  
 
Pangkat/Golongan​ :​ - 

 
Jabatan​ :​ - 

 
Unit Kerja​ :​ BPS Kabupaten Jembrana 

 

 
Menerangkan bahwa dalam rangka melaksanakan perjalanan dinas dalam kota kurang dari 8 jam (transport lokal) 

untuk melaksanakan tugas kedinasan sesuai surat tugas nomor: XXXXXXX pelaksanaan tanggal XXXXXXX, saya 

benar-benar tidak menggunakan kendaraan dinas. 

Demikian pernyataan ini kami buat dengan sebenar-benarnya untuk dipergunakan sebagaimana mestinya. Apabila 

terdapat kekeliruan dalam pertanggungjawaban SPD dan mengakibatkan kerugian negara, saya bersedia dituntut 

sesuai aturan yang berlaku dan mengembalikan biaya transport lokal yang sudah saya terima ke kas negara. 

 
 
 
 
 

 
Negara, XXXXXXX 

Pelaksana Perjalanan Dinas Dalam Kota 
Kurang Dari 8 Jam (Transport Lokal) 

 
 

 
XXXXXXX​ ​  

NIP. XXXXXXX 

 


