
Nomor : …....................................... Tanggal    : …….....................................................

Jumlah :

Terbilang :

Kepada : ….................................................................

Keperluan : …..............................................................................................................................

…..............................................................................................................................

Atas Dasar :

1. Kuitansi / Bukti Pembayaran : …............................................................

2. Nota / Bukti Penerimaan Barang / Jasa : …............................................................

Dibebankan oleh :

Kegiatan Baga ….......................................................................................

Sumber Dana ….......................................................................................

….................................. ….................................. …..................................…..................................

MAHA SEMAYA KI MANTRI TUTUAN

PRATISENTANA SIRA DALEM MANGORI

Jalan Bukit Buluh, Lingk. Buayang, Desa Gunaksa, Kec. Dawan, Kab. Klungkung, Prov. Bali

Telp./WA. : 081 999 080 221

…..............................................................................................................................

Setuju/Lunas dibayar Tgl. 

….............................

Bendahara,

Diterima tgl. 

….....................................

Penerima Uang,

Pelaksana Kegiatan Baga 

….............................

Disetujui tgl. 

….........................................

Kuasa Pengguna Anggaran

Yang bertanda tangan di bawah ini Ketua Kelihan Gede selaku kuasa pengguna anggaran pada kepengurusan 

Kelihan Gede Maha Semaya Ki Mantri Tutuan Partisentana Sira Dalem Mangori, memerintahkan Bendahara  

untuk melakukan pembayaran sejumlah :

SURAT PERINTAH MEMBAYAR

Rp. ….................................................................

…..............................................................................................................................


