KOP PERANGKAT DAERAH

Nomor
Lampiran
Perihal

Sleman, .................

....... bendel

Permohonan Mengikuti Kepada :

Ujian Penyesuaian

Kenaikan Pangkat Yth. Bupati Sleman
Cq. Kepala Badan Kepegawaian,
Pendidikan dan Pelatihan Kabupaten
Sleman
di Sleman

Berdasarkan surat Bupati Sleman nomor ..................... tanggal ............. perihal

Ujian Penyesuaian Kenaikan Pangkat (UPKP) Tahun 2025, maka dengan ini
kami sampaikan permohonan untuk mengikuti Ujian Penyesuaian Kenaikan
Pangkat bagi PNS di lingkungan Dinas/Badan/...... sejumlah ...... orang dengan
data sebagaimana terlampir.

Bersama ini pula kami sampaikan berkas persyaratan administrasi yang

diperlukan.

Demikian surat permohonan ini, mohon menjadikan perhatian.

Kepala Dinas/Badan/....

Pangkat, gol
NIP.



