
 
 

SURAT KETERANGAN MENINGGAL DUNIA 
 

NOMOR :…………………………… 
 

 

 

Yang bertanda tangan di bawah ini : 
 

a. N a m a  : ………………………………………..................... 
b. N I P  : ………………………………………………….… 
c.  Jabatan  : ……………………………………………………. 
d. Unit Organisasi  : ……………………………………………………. 
e.  Instansi  : Pemerintah Provinsi Riau 

Menerangkan bahwa:  
: ……………………………………………………. a. Nama  

b. NIP  : ……………………………………………………. 
c. Jabatan  : ……………………………………………………. 
d. Unit organisasi  : ……………………………………………………… 
e. Instansi  : Pemerintah Provinsi Riau 
 
Berdasarkan surat keterangan kematian dari 
...……………………………………...…………………………………………………………… 
………………………………………….* telah meninggal dunia pada tanggal 
…………………………………………………………. 

 
Demikian keterangan ini dibuat untuk dipergunakan sebagaimana mestinya. 

 

………………………………..…20…… 
 

…………………………………………… 
…………………..……………..** 

 
 
 
 
 

 

………………………………………  
NIP. 

 

 
Catatan :  
* Tulislah pejabat yang berwajib contohnya Kepala Dinas Kependudukan 

dan Catatan Sipil/Desa/Lurah/Rumah Sakit/Puskesmas.  
** Tulislah nomenklatur jabatan pimpinan unit kerja yang bertanggung 

jawab di bidang kepegawaian instansi yang bersangkutan.  

 

KOP DINAS 
 
 


