
           PEMERINTAH KOTA SAMARINDA 
                      KECAMATAN SUNGAI PINANG 

   KANTOR LURAH SUNGAI PINANG DALAM 
            Jalan Lambung Mangkurat Nomor Telepon (0541)  742429 

                S A M A R I N D A 
             

BERITA ACARA 

SERAH TERIMA HASIL PEKERJAAN SWAKELOLA 

Nomor : …………………………………….. 

Pada hari ini, ………………… Tanggal ……………………. Bulan ……………………… Tahun …………. 

bertempat di Kelurahan Sungai Pinang Dalam Kecamatan Sungai Pinang Kota Samarinda, 

yang bertanda tangan di bawah ini : 

 

1. Nama  : NOVI KURNIA PUTRA , S.Sos 

NIP  : 198511232010011008 

Jabatan  : Kuasa Pengguna Anggaran 

Alamat  : Kelurahan Sungai Pinang Dalam Kecamatan Sungai Pinang  

 

2. Nama  : ………………………… 

Jabatan  : Tim Pelaksana Swakelola Kegiatan ProBebaya Kelurahan Sungai 

Pinang dalam 

Alamat   : …………………………. 

Saya selaku Kuasa Pengguna Anggaran telah menerima hasil pekerjaan swakelola 

Kegiatan Probebaya Tahun ………… di Kelurahan ……………. dengan rincian hasil pekerjaan 

sebagaimana terlampir yang diserahkan oleh Tim Pelaksana Swakelola Kegiatan 

Probebaya Kelurahan ……………… berdasarkan : 

1. Berita Acara Hasil Pemeriksaan (BAHP) Pekerjaan Swakelola Kegiatan Probebaya 

Kelurahan Sungai Pinang Dalam No. …………… Tanggal …………………. 

2. Berita Acara Hasil Pemeriksaan Administratif Pekerjaan Swakelola Kegiatan 

Probebaya Kelurahan Sungai Pinang Dalam No. ……………….. Tanggal ……………….. 

Demikian berita acara ini dibuat untuk dipergunakan sebagaimana mestinya. 

Kuasa Pengguna Anggaran 

 

 

 

(NOVI KURNIA PUTRA , S.Sos) 

NIP. 198511232010011008 

Tim Pelaksana Swakelola 

Kelurahan SUNGAI PINANG DALAM 

  

 

(                            ) 

 



 

LAMPIRAN BERITA ACARA 

SERAH TERIMA HASIL PEKERJAAN SWAKELOLA 

No. Uraian Hasil Pekerjaan Keterangan 

1   

2   

3   

4   

 

Kuasa Pengguna Anggaran 

 

 

 

(NOVI KURNIA PUTRA , S.Sos) 

NIP. 198511232010011008 

Tim Pelaksana Swakelola 

Kelurahan ………….. 

  

 

(_________________) 

 

 


	PEMERINTAH KOTA SAMARINDA

