PENGAKHIRAN PARTISIPASI DONATUR UKRIDA


Yang bertanda tangan di bawah ini:

Nama Lengkap		: ________________________________________________________
Alamat			: ________________________________________________________ 
No. KTP/SIM/Passport	: ________________________________________________________
No. Rekening BCA	: ________________________________________________________  
BCA Cabang		: ________________________________________________________  
No. Telepon / HP	: ________________________________________________________ 

Dalam hal ini bertindak: *)

1. Untuk diri sendiri
1. Dalam kedudukannya selaku ______________________________________ dari dan oleh karena itu berhak bertindak untuk dan atas nama serta sah mewakili PT ___________________________

Dengan ini menyatakan bahwa partisipasi pemberian donasi kepada pihak Ukrida setiap bulannya sebesar:
Nominal	: Rp ___________________________
Terbilang	: ________________________________________________________________
  ________________________________________________________________

[bookmark: _GoBack]akan saya akhiri per tanggal ___________________ .

Atas perhatian dan kerjasama yang baik yang telah terjalin selama ini saya ucapkan terima kasih.


Jakarta, _________________


Donatur,



Materai Rp. 6,000


(________________________)
