
PERNYATAAN 

SURAT IZIN MENGIKUTI PROGRAM PENINGKATAN KAPASITAS 

CALON PEKERJA MIGRAN INDONESIA/PEKERJA MIGRAN INDONESIA 

 

Saya yang bertandatangan dibawah ini 

Nama :  .......................................................................................................  

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

NIK :  .......................................................................................................  

Alamat :  .......................................................................................................  

 .......................................................................................................  

 

Selaku Orang Tua/Wali/Suami/Istri dari 

Nama :  .......................................................................................................  

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

NIK :  .......................................................................................................  

Alamat :  .......................................................................................................  

 .......................................................................................................  

 

Dengan ini menyatakan memberikan izin kepada yang bersangkutan di atas untuk mengikuti 

Program Peningkatan Kapasitas Calon Pekerja Migran Indonesia dan Pekerja Migran 

Indonesia. 

 

Demikian surat pernyataan ini saya buat dengan sebenar-benarnya dan tanpa paksaan dari pihak 

manapun. 

  

Jakarta, ............................... 

Yang Menyatakan 

 

 

Meterai 10.000 

 

(…………………………..) 

 

 


