
KOP INSTANSI  

=================================================================  

SURAT KETERANGAN 
 

Nomor : ………………………………………. 

 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini : 

Nama  : …………………………………………. 

Jabatan  : …………………………………………. 

Instansi/Lembaga  : …………………………………………. 

 

Menerangkan bahwa : 

Nama  : …………………………………………. 

Pendidikan  : …………………………………………. 

Unit Kerja  : …………………………………………. 

Tempat / Tanggal Lahir  : …………………………………………. 

Alamat KTP  : …………………………………………. 

Nomor HP  : …………………………………………. 

 

Adalah benar pernah bekerja pada ……………….. (nama instansi/lembaga) sebagai 

………………… (nama jabatan) yang berkedudukan di ……………………………. 

(alamat kantor) selama …….. tahun …….. bulan sejak tanggal ……………………… s.d. 

……………………. dan telah memiliki pengalaman kerja di bidang ………….. yang 

relevan dengan jabatan fungsional   ……………………………… (jabatan yang dilamar). 
 

Selanjutnya apabila dikemudian hari ternyata ditemukan adanya keterangan yang tidak 

benar, maka saya bersedia dituntut sesuai dengan ketentuan yang berlaku. 
 

Demikian surat keterangan ini dibuat dengan sesungguhnya dan sebenar-benarnya 

untuk dapat digunakan sebagaimana mestinya 

 

……………………,  ……. ……..………. 2023  

Jabatan ………………..……..  

 
(……………………………………….)  
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