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PEMERINTAH PROVINSI JAWA TIMUR
BADAN KEPEGAWAIAN DAERAH

Jalan Jemur Andayani No. 1 Telp (031) 8477551 Fax (031) 8477404
SURABAYA 60236

Surabaya, 39 Juli 2019

Kepada
800/ 8 65b/204.3/2019 Yth. Sdr. 1. Inspektur
Segera 2. Sekretariat DPRD
1 (satu) 3. Kepala Badan/Dinas/RSUD/Biro
Usulan Calon Peserta Pembekalan dilingkungan Sekretariat Daerah
Pegawai ASN Menjelang Purna
Tugas Tahun 2019 Provinsi Jawa Timur

Dalam rangka melaksanakan salah satu fungsi kesejahteraan bagi ASN maka
Badan Kepegawaian Daerah Provinsi Jawa Timur akan melaksanakan pembekalan
persiapan mmenjelang purna tugas bagi Pegawai Aparatur Sipil Negara (ASN) untuk itu
dimohon bantuan Saudara mengirimkan usulan calon peserta pembekalan maksimal 3
(tiga) Pegawai ASN untuk mengikuti kegiatan dimaksud. Adapun syarat-syarat calon
peserta pembekalan tahun 2019 sebagai berikut :
1. Pegawai ASN memasuki masa pensiun per tanggal 1 Januari 2020 s/d 2022;
2. Tidak sedang dalam kondisi sakit:
3. Pas foto ukuran 3X3 sebanyak 3 lembar dan ukuran 4X6 sebanyak 3 lembar;
4. Tidak pernah ikut pembekalan di tahun sebelumnya.

perlu kami sampaikan bahwa Badan Kepegawaian Daerah Provinsi Jawa Timur
menyediakan akomodasi dan konsumsi. Untuk transportasi dan uang harian peserta
ditanggung oleh instansi pengirim.

Pengiriman persyaratan usulan calon peserta dan form porto polio pembekalan
tahun 2019 terakhir pada tanggal 9 Agustus 2019. Untuk informasi lebih lanjut dapat
menghubungi Bidang Pembinaan, Kesejahteraan dan Perlindungan Hukum
ASN Badan Kepegawaian Daerah Provinsi Jawa Timur JI. Jemur Andayani I Surabaya
telp. 031-8477551 pswt. 125-126.

Demikian untuk menjadi maklum dan atas kerjasamanya yang baik
disampaikan terima kasih.
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BIODATA PESERTA
PEMBEKALAN PEGAWAI ASN MENJELANG PURNA TUGAS
DI LINGKUNGAN PEMERINTAH PROVINSI JAWA TIMUR
TAHUN 2019

I. KETERANGAN PERORANGAN
1. | Nama Lengkap

2. | NIP.

3. !Pangkat/GoI. Rue;n.g

4. i'!'empat/Tanggal Lahir s |

5 Jenis Kelamin -

6. T.Agama e
7. Jabatan

8. | Instansi

9.  Alamat Rumah

10. | No Telp/No HP

e T

II. KURSUS/ PELATIHAN YANG PERNAH DIIKUTI
No. Naman Kursus/ Pelatihan Lama Kursus/Pelatihan Keterangan |

L

2.

Demikian form porto folio saya buat dengan sesungguhnya.

Surabaya, .............

Yang Membuat

Pas foto
3X3
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