
MAHKAMAH AGUNG REPUBLIK INDONESIA 

DIREKTORAT JENDERAL BADAN PERADILAN AGAMA 

PENGADILAN TINGGI AGAMA KALIMANTAN UTARA 

Jalan Kolonel Soetadji/Skip II Nomor 68, Kelurahan Tanjung Selor Hilir,  

Kecamatan Tanjung Selor, Kabupaten Bulungan 

Telp/Faks. 0552-2038291 Email : ptakaltara@gmail.com  

                Homepage : www.pta-kaltara.go.id - 77212  

 

 

PERNYATAAN KEBERATAN ATAS PELAYANAN INFORMASI 

A.​ INFORMASI PENGAJUAN KEBERATAN  

Nomor Registrasi Keberatan​ : ________________________________________ 
*diisi oleh Petugas 

Nomor Pendaftaran ​ ​  

Permohonan Informasi​​ : ________________________________________ 

Tujuan Penggunaan  

Informasi​ ​ ​ ​ : ________________________________________ 

Identitas Pemohon 

Nama​​ ​ ​ ​ : ________________________________________ 

Alamat​ ​ ​ ​ : ________________________________________ 

​ ​ ​ ​ ​   ________________________________________ 

Pekerjaan​ ​ ​ ​ : ________________________________________ 

Nomor Telepon​ ​ ​ : ________________________________________ 

Identitas Kuasa Pemohon *jika ada (Lampirkan Surat Kuasa) 

Nama​​ ​ ​ ​ : ________________________________________ 

Alamat​ ​ ​ ​ : ________________________________________ 

​ ​ ​ ​ ​   ________________________________________ 

Nomor Telepon​ ​ ​ : ________________________________________ 

 

B.​ ALASAN KEBERATAN 

 a. Permohonan informasi ditolak 

 b

. 

Informasi berkala tidak disediakan 

 c. Permintaan informasi tidak ditanggapi 

mailto:ptakaltara@gmail.com
http://www.pta-kaltara.go.id


 d

. 

Permintaan informasi ditanggapi tidak sebagaimana yang 

diminta 

 e. Permintaan informasi tidak dipenuhi 

 f. Biaya yang dikenakan tidak wajar 

 g. Informasi yang disampaikan melebihi jangka waktu yang 

ditentukan 

 

C.​ KASUS POSISI 

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________ 

 

D.​HARI/TANGGAL TANGGAPAN ATAS KEBERATAN AKAN DIBERIKAN 

*diisi oleh Petugas 

________________________________________________________________________ 

Demikian keberatan ini saya sampaikan, atas perhatian dan tanggapannya 

saya ucapkan terima kasih. 

 

Tanjung Selor,                             2026 

Petugas Informasi, 

(Penerima Keberatan) 

 

 

Pengaju Keberatan, 

(Pemohon Informasi) 

 

 



 

(____________________) 

 

(___________________) 

 


