










 

 
KOP SURAT 

 

 
 
 

SURAT KETERANGAN 
                                                   NOMOR : 
 
 

Yang bertanda tangan di bawah ini : 

a. Nama   :  

b. NIP   :  

c. Jabatan   :  

:  

    dengan ini merekomendasikan : 
 
a. Nama   :  

b. Kelas   : 

c. Jenis kelamin  : 

d. NISN   :  

e. Tempat, tanggal lahir :  

f. Alamat domisili  :  

 
Bahwa nama tersebut diatas adalah benar-benar siswa di sekolah kami yang saat ini 
kelas IX pada Tahun Ajaran 2024/2025 dan berkelakuan baik. 
 
Demikian surat keterangan ini dibuat untuk melengkapi persyaratan pendaftaran Seleksi 
Atlet PPLOP tahun 2025. 
 

 
 

**Tempat, tanggal bulan tahun 

 
 
NAMA KEPALA SEKOLAH 
Pangkat 
NIP. 

 
 


