LAPORAN PENERIMA XN GRAT\F\\ULSIL

UPT PUSKESMAS KWADUNGAN

A. DATA PELAPOR / PENERIMA

NAMA \ Dro. RikA wANDAN sAR)

[UNIT KERJA / JABATAN | ous WO ADUNCAN [ CEPALA ¥
NIP / NO INDUK BLUD 119700308 aco312 2003
NOMOR HP L 091 656 2084

B. DATA PEMBERI

NAMA \ dr. tms - P
JABATAN / PEKERJAAN | ceraA Poskeswns
MT | pusiesmns  waskenan
NOMOR HP | eBtaza19 023

C. Hubungan kekerabatan penerima dengan pelap
D. Tempat penerimaan : Puskespmnas KWADUNGAN
E. Tanggal dan waktu penerimaan : 1o Ao 20?
F. Alasan pemberian : ~erimp wAnd

G. Bentuk gratifikasi : parcel wuAH

H. Nilai gratifikasi: 3 Kp - 0. 000

I. Kelengkapan dokumen pendukung: ¥ot0 .
J. Akomodasi biaya penerimaan : .

Dengan ini saya bersedia menyerahkan obyek grat
Pengendali Gratifikasi selambat lambatnya 7 hari
diterima
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Dipindai dengan CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

