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 SURAT KETERANGAN PINDAH SEKOLAH
Nomor : 001/MINI.L-Kid/30.02.02/S-1.2/IX/2020
Yang bertanda tangan dibawah ini Kepala Sekolah MIS Nurul Islam Labruk Kidul 
Kecamatan 
:  Sumbersuko 

Kabupaten / kodya 
:  Lumajang

Propinsi 
:  Jawa Timur
NPSN
:  20521001/60715417
NSS/NSM
:  111235080166
Menerangkan bahwa siswa :

Nama
:  MUKHAMAD ALFINO EKA PRIBADI
Tempat tanggal lahir
:  Lumajang, 15-07-2008
Jenis kelamin
:  Laki-laki
Nomor induk
:  4455
NISN
:  0089262375
Sesuai permohonan pindah sekolah oleh orang tua / wali murid :
Nama
:  ALFIYAH HASANAH
Pekerjaan
:  Swasta
Mengajukan pindah sekolah ke : SD NEGERI 1 MANUNGGAL Kec. Karang Bintang Kabupaten Tanah Bumbu Provinsi Kalimantan Selatan, dengan alasan mengikuti orang tua.
Demikian Surat Keterangan ini kami buat dan untuk dipergunakan sebagaimana mestinya
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Sumbersuko, 05 September 2020
Kepala Madrasah

SAHRONI,S.Pd.I
isian dibawah ini harap diisi dikirim kepada kami (jika sekolah jauh lembar dibawah bisa di scan dan di kirim lewat email = milabrukkidul@gmail.com)
(
No. Statistik Sekolah
: ......................................................................................................................
Nama Sekolah
: ......................................................................................................................
Status Sekolah
: ......................................................................................................................
NPSN
: ......................................................................................................................
Alamat
: ......................................................................................................................
Desa / Kelurahan
: ......................................................................................................................
Kecamatan
: ......................................................................................................................
Kabupaten / Kodya
: ......................................................................................................................
Propinsi
: ......................................................................................................................
Nama Siswa
: ......................................................................................................................
Diterima Tanggal
: ......................................................................................................................
Ditingkat Kelas
: ......................................................................................................................
Kepala Sekolah,
___________________
NIP.
