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PEMERINTAH PROVINSI LAMPUNG

SMA NEGERI 9 BANDAR LAMPUNG
JI. Panglima Polem No. 18 Telp. 0721-772924 Fax. 0721-701387
Bandar Lampung 35152 Website www.smalan.sch.id

FORMULIR PERMOHONAN INFORMASI PUBLIK

Pejabat Pengelola Informasi dan Dokumentasi (PPID)
SMA Negeri 9 Bandar Lampung

A. Identitas Pemohon H
1. Nama Lengkap : . T e el i s IR e

2. Alamat: .. Te‘ut 9]8"2\)09
3. No. KTP/SIM/Paspor: ..

.........

B. Informasi yang Diminta
1. Rincian Informasi yang Dibutuhkan :

Juriah Rlomh  Suwa x|, >l

.............................................

C. Cara Memperoleh Informasi
O Melihat/Membaca/Mendengarkan/Mencatat

Mendapatkan Salinan Hardcopy

D. Pernyataan Pemohon
Saya menyatakan bahwa data yang saya berikan adalah benar dan akan menggunakan informasi
sesuai dengan ketentuan peraturan perundang-undangan.

Tanda tangan Pemohon,

.....................................................

E. Petugas PPID (diisi oleh petugas
Nama Petugas g Hﬂ,‘ﬁu\ b (o)
8 Mg 2024
o0\

Tanggal Diterima

Nomor Registrasi

Tanda Tangan Petugas : cmmesmmmmmisissssissis



PEMERINTAH PROVINSI LAMPUNG

SMA NEGERI 9 BANDAR LAMPUNG
Ji. Panglima Polem No. 18 Telp. 0721-772924 Fax. 0721-701387
Bandar Lampung - 35152 Website : www.smalan.sch.id

Email : sman9bdl@gmail.com

FORMULIR PERMOHONAN INFORMASI PUBLIK

Pejabat Pengelola Informasi dan Dokumentasi (PPID)
SMA Negeri 9 Bandar Lampung

A. itas Pemoh

1. Nama Lengkap : ,-\HO‘,”-/‘# il
2. Alamat: oo d A BETORG  oooeesssssssa
3. NO. KT /SIM/PASPON! iiisaittincsserssnsesssssnsstussisossansrsns amsrentossisassosssassssotsstwstions e

4. Pekerjaan/Instansi : ik PEMpbikat!

5. Nomor Telepon/HP :
6. Alamat Email : .

...........

B. Informasi yang Diminta
1. Rincian Informasl yang Dibutuhkan :

C. Cara Memperoleh Informasi
O Melihat/Membaca/Mendengarkan/Mencatat
& Mendapatkan Salinan Hardcopy

D. Pernyataan Pemohon
Saya menyatakan bahwa data yang saya berikan adalah benar dan akan menggunakan informasi
sesuai dengan ketentuan peraturan perundang-undangan.

Tanda tangan Pemohon,

E. Petugas PPID (diisi oleh petugas)

Nama Petugas . Hanika Eipa

Tanggal Diterima : B mx 202y
'L

Nomor Registrasi

Tanda Tangan Petugas :



PEMERINTAH PROVINSI LAMPUNG

SMA NEGERI 9 BANDAR LAMPUNG
jL. Panglima Polem No. 18 Telp. 0721-772924 Fax. 0721-701387
Bandar Lampung - 35152 Website : www.smalan.sch.id
Email : sman9bdl@gmail.com
W

FORMULIR PERMOHONAN INFORMASI PUBLIK

Pejabat Pengelola Informasi dan Dokumentas! (PPID)
SMA Negeri 9 Bandar Lampung

A.Identitas Pemohon

1. Nama Lengkap : vocovcereernns

2. Alamat : .oiciesndossgs o legune

3. No. KTP/SIM/Paspor: ..l

4. Pekerjaan/Instansi : ........ s amitn g e e e e AR R R S VO IS
5. Nomor Telepon/HP : &PJJMFJ-JN .......................................... P ———
6. Alamat Email : ...coomnnneons e A A S S RIS BA TP SRR BRSO

B. Informasi yang Diminta

1. Rincian Informasi yang Dibutuhkan :

e role ormasi
O Melihat/Membaca/Mendengarkan/Mencatat
B Mendapatkan Salinan Hardcopy

D. Pernyataan Pemohon
Saya menyatakan bahwa data yang saya berikan adalah benar dan akan menggunakan informasi
sesual dengan ketentuan peraturan perundang-undangan.

Tanda tangan Pemohon,

E. Petugas PPID (diisi oleh petugas)

Nama Petugas c Pagiza Eisa
| quli o2y

Tanggal Diterima

Nomor Registrasi ....00%

et~

Tanda Tangan Petugas :




PEMERINTAH pROVINSI LAMPUNG

SMA NEGERI 9 BANDAR LAMPUNG
]). Panglima Polem No. 18 Telp. 0721-772924 Fax. 0721-701387
Bandar Lampung - 35152 Website : woerw cmalanschid
Email : sman9hdlé gmaiicom

FORMULIR PERMOHONAN INFORMASI PUBLIK

Pejabat Pengelola Informat dan Dokumentasi (PPID)
SMA Negeri 9 Bandar Lampung

1. Nama Lenghkap - ..H.".".g mf_‘} ApL UL U

2 Alamar: 3™ HATNANG]

3. Mo KTP/SIM [Paspor
4. Pekerpan/ineans . V1P UL _YROVINE Lanmfum b
5. Nomor Telepon/Hp: 3853 bl 2690

6. Alamat Email : — — -

1. Rincizn Informasi yang Dibutuhlian :
Prp Weup by, TU, F LUWA YaUb MENLYEUTT  gorsor DALY

2 Tujuan Penggunaan Informasi -
oate  Mpaaing TEALC 0D PO BAL s

E Melinat (Membacz [Mendengarican [Mencatat

—

T Mendapatican Salinan Hardcopy

Saya menyatziezn balhwa dmmgnya‘beﬂbnadahhbemdmahnmgnmhn informasi
sesuzi dengan ketentuan peraturan perundang-undangan,

Tanda aar: Pemohon,

Hants =i\ca

Nama Petugas -
Taogzal Diterirra : LI ot
Nomor Regioran 004

U.0—

Tandda Tangan Pevagas :




PEMERINTAH PROVINSI LAMPUNG

SMA NEGERI 9 BANDAR LAMPUNG
JI. Panglima Polem No. 18 Telp. 0721-772924 Fax. 0721-701387
Bandar Lampung - 35152 Website : www.smalan.sch.id

Pejabat Pengelola Informast dan Dokumentasi (PPID)
SMA Negeri 9 Bandar Lampung

A.ldentitas Pemohon Sabnr Derwan e gerb

1. Nama Lengkap 1 v &:ﬂ
2, Alamat: v, \/ /df‘ ..... U\} a!‘ﬁ{b .........................................
3. No. KTP/SIM/Paspor: ... R - AN nd
4, Pekerjaan/Instansi : @’"Uﬁ“&£"AMW“fW lamﬂwt;
5. Nomor Telepon/HP : O "

6 ATRITIA BINBIL i 500500 vt i nsnsssbensnssnsessssmssxvn s iilessnass dinsanumsinsssnonsss s sss s sopeiss TR ERVICT R IGY

B. Informasi yang Diminta

1. Rincian Informasi yagg Dibutuhkan: |

etatn, Nelymd, S, fetrte dosgk

2. Tujuan Penggunaan Informasi :
Data.. Admo

C. Cara Memperoleh Informasi

[ Melihat/Membaca/Mendengarkan/Mencatat
T Mendapatkan Salinan Hardcopy

D. Pernyataan Pemohon
Saya menyatakan bahwa data yang saya berikan adalah benar dan akan menggunakan informasi
sesuai dengan ketentuan peraturan perundang-undangan,

Tanda tangan Pemohon,

. Petu iisi oleh petugas

. Ponite Tiga
G Aquskue 2024
ooy

')

Nama Petugas

Tanggal Diterima

Nomor Registrasi

Tanda Tangan Petugas :




PEMERINTAH prOVING LAMPUNG

SMA NEGERI 9 BANDAR LAMPUNG
JI. Panglima Polem No. 18 Telp. 0721772924 Vax, 07217013687
Bandar Lampung - 35152 Website : v smalan.sch,jd
Emall : sinanbdltegimailcom

FORMULIR PERMOHONAN INFORMASI PUBLIK

Pejabat Pengelola Informasi dan Dokumentast (PPID)
SMA Negeri 9 Bandar Lampung

1. N,‘]ma Lcngkﬂp Jbr‘d peir n e Ml!l uuuunuuunr BERREERRRR AR RO
2 A'ﬂmﬂ[ T vidlons a’ ; r BRI BRI a IR RE IR0 AR

3. No. KTP/SIM/Paspor: .. saerpsesoses sosossasssvistessobrossase w

4. I’Lkl‘l’,ddl’l/'ﬂ‘mﬂgl R seevarene ""MP LI I T I IV PR TY PPy IO
5. Nomor Telepon/HP pm]“ gé"‘ﬂ?‘ﬂ? ...................... ks

6, Alamat Emall :

ERRe eI Ry

Ty T T TN TR PP P P T T P T

1. Rincian Informasi yang Dibutuhkan

Dot APwa okashawa M. 'Eymlmd AL Hia

QI T

Mog Kalah Mmooy Lowviean ciphy uus Awral
2 Itlun Penggunaan Informasi ;

C. Cara Memperoleh Informasi
(J Melihat/Membaca/Mendengarkan /Mencatat
O Mendapatkan Salinan Hardcopy

Saya menyatakan bahwa data yang saya berikan adalah benar dan akan menggunakan Informasi
sesuai dengan ketentuan peraturan perundang-undangan,

Tanda tangan Pemohon,

E. Petugas PPID (dlisi oleh petugas)

Nama Petugas . Hanita T ise
Tanggal Diterima (0 -0 - Y
Nomor Registrasi oo OO G

Tanda Tangan Petugas :



PEMERINTAH PROVINSI LAMPUNG
SMA NEGERI 9 BANDAR LAMPUNG

Bandar Lampung - 35152 Website : www.smalan.sch.id
Email : sman9bdl@gmail.com

JI. Panglima Polem No. 18 Telp. 0721-772924 Fax. 0721-701387

FORMULIR PERMOHONAN INFORMASI PUBLIK

Pejabat Pengelola Informasi dan Dokumenlasi (PPID)
SMA Negeri 9 Bandar Lampung

A.ldentitas Pemohon g g/, |Camig T

1. Nama Lengkap : .

2.Alamat : ... {bQMQf \ﬂ“‘ 1o T——
3. No. KTP/SIM/Paspor: ..
4. Pekerjaan/Instansi : V“Wef“‘fﬁf Lﬂ"f““ﬁ

5.Nomor Telepon/HP : .....coviinnuerrinnns

6. AlAMAL EMAIL £ vovvivciieniiisinsirnrerressseses sussss resssassssssssesissss asersssss snaensnss sneses sessnasassssssssssins

ormasi yang Diminta
1. Rincian Informasi yang Dibutuhkan :

c Mama Scws Kels Xl

-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

...................................................................................................................................................

2, Tujuan Penggunaan Informasi :

VN e hadic egiatan Soialiati

T T T e TN TY R TR TT Y TR

O Melihat/Membaca/Mendengarkan/Mencatat
EMendapatkan Salinan Hardcopy

D. Pernyataan Pemohon

Saya menyatakan bahwa data yang saya berikan adalah benar dan akan menggunakan Informasi

sesuai dengan ketentuan peraturan perundang-undangan.

Tanda tangan Pemohon,

E. Petugas PPID (diisi oleh petugas)

Nama Petugas : How 2 Tlw
%0 - -

Tanggal Diterima
o . 00%
Nomor Registrasi L [

Tanda Tangan Petugas :




PEMERINTAH PROVINSI LAMPUNG

SMA NEGERI 9 BANDAR LAMPUNG
JI. Panglima Polem No. ‘IBTeIp 0721- 772924 Fax 0721 701387

EQBMUL!B PERMQHQNAN INEQRMAS[ IK

Pejabal Pengelola Informasi dan Dokumentasl (PPID)
SMA Negeri 9 Bandar Lampung

Identi emoho
1. Nama Lengkap : ..80ada . Asla, . ?‘”‘"‘ et e

2. Alamat: ?’\““"\’“"‘3 LK. %\""" K Mo q‘q“ T
3. No. KTP/SIM/Paspor: \5’4“"’67-06"000‘1 .
4, Pekerjaan/Instansi : ~Mehagiewo e
5. Nomor Telepon/HP : 0‘3(@0&96‘“"(1’ —
6. Alamat Email : SiaPu\-ﬁoé@gmq‘lmm "

B. Informasi yang Diminta
1. Rincian Informasi yang Dibutuhkan :

Paka  Sacana daﬂ......fmmr.e.t'.a Vorg..ada di SMAN 9 R Lampung

...................................

2. Tujuan Penggunaan Informasi :

OO {VUJug\(—O«Q\ \aporan  Deol-

...................................................................................................

. Cara Memperoleh Informasi
0O Melihat/Membaca/Mendengarkan /Mencatat
“P'Mendapatkan Salinan Hardcopy .

D. Pernyataan Pemohon
Saya menyatakan bahwa data yang saya berikan adalah benar dan akan menggunakan informasi
sesuai dengan ketentuan peraturan perundang-undangan.

Tanda tangan femohon,

Y T T

. Petugas P diisi oleh petugas

Nama Petugas . Homits Tise
Tanggal Diterima 21 Nloves-bar | 2 02y
Nomor Registrasi 008

Tanda Tangan Petugas : —2( Q/Q"‘“




PEMERINTAH PROVING LAMFUNG
SMA NEGERI 9 BANDAR LAMPUNG
Ji. Pangiima Polem No. 18 Telp. 0721-772924 Fax 0721701387
Bsodar Lampung - 35152 Website - warw smalansci id

crrr=svriibee il dhe W, —
Email : smenSbdldemaii.com

FORMULIR PERMOHONAN INFORMAST PUBLIK

Pejabat Pengeloia [nformasi dan Dokumentasi (FFID]
SMA Negeri 9 Bandar Lamgung

1. Namz Len - terra Al a Po
Namaz Lengiap: 45 1
\ H 5 A o y A - &
7 Alzmar: :i,\. s TG0 T 1T &G (s Parcors LU o=
- - J
i R1iote oo s
3. No. KTP/SIM/Paspacs L5 = = LY SR L
4 Pekerjaan/Insansi Maredti= &
ALY A = o o
L Lot -y = 1 & o

5. Nomar Telepoa/HP - =
6. Alamat Email : S22

e b} da
b ou® (T N P o ,‘_:'_‘(\'_:5" Gerai\ (g

B. Informasi yang Diminta
1. Rincian Informasi yeng Dibutuiian -
é‘_-‘y@ Mo ok {, o &ML TRanes (en Sovr Allgin 4 B-legure

2. Tujuan Penggunaan Informasi -

ksl mebrala e Wges plaliaraa
- ' : LY

C. Cara Memperoleh Informasi
O Melihat/Membaca /Mendengarian /Mencatat

' Mendapatican Salinan Hardcopy

D. Pe an Pemohon
Saya menyatakan bahwa datz yang saya berlican adalah benar dan diGo mengmnaicn nformas

sesuai dengan ketentuan peraturan perundang-undangza.

Tanda tangan Pemochon,

5 P

P PPID (diisi oleh

Nama Petugas : ita Tien
Tanggal Diterima -3 Teues 2o
ocS

Nomeor Registrasi

KL —

Tanda Tangan Petugas :




PEMERINTAH PROVINSI LAMPUNG

SMA NEGERI 9 BANDAR LAMPUNG
JI. Panglima Polem No. 18 Telp. 0721-772924 Fax. 0721-701387
Bandar Lampung - 35152 Website : www.smalan,sch,id
Email : sman9bdl@gmail.com

E L R N

Pejabal Pengelola Informasi dan Dokumentasl (PPID)
SMA Negeri 9 Bandar Lampung

A. ldentitas Pemohon ]
1. Nama Lengkap ... JIWR. KENCANA WRTA e

2. Alamat : .25 $AWL No-19 BERANG IN n—ﬂ-{n \:EM\ng
3. No. KTP/SIM/Paspor: . 13?“ L
4. Pekerjaan/Instansti : . 0, e
5. Nomor Telepon/HP: . 0&52(,833‘15 7"’
6. Alamat Email : t‘Uf“G'\k‘-“%dem\ AR

L e T T R Y TR T T P P T

Pessanasiarerianes

B. Informasi yang Diminta
1. Rincian Informasi yang Dibutuhkan :

_______ Nfosmay menacn datu hs‘.um G805 ¢ Aitelima di ?TN i

2. Tujuan Penggunaan Informasi :
S%hagal, bakon ceperens bag apnanda kamo L

B T T T R T T T T T T R R PR T R TNt I L LRt IR I I rrTarer senss

. Cara Memperoleh Informasi
O Melihat/Membaca/Mendengarkan/Mencatat
[@Mendapatkan Salinan Hardcopy

D. Pernyataan Pemohon

Saya menyatakan bahwa data yang saya berikan adalah benar dan akan menggunakan Iinformasi
sesuai dengan ketentuan peraturan perundang-undangan.

E. Petugas PPID (diisi oleh petugas
Haoiva Figa
1§ =4 = Loy

Nama Petugas

Tanggal Diterima

Nomor Registrasi e

Tanda Tangan Petugas : ...t




AN ATIA] PEMERINTAH PROVINSI LAMPUNG

SMA NEGERI 9 BANDAR LAMPUNG
Ji. Panglima Polem No. 18 Telp. 0721-772924 Fax. 0721-701387
Bandar Lampung - 35152 Website : www.smalan.sch.id
Email : snan9hdl@gmail.com

FORMULIR PERMOHONAN INFORMASI PUBLIK
Pejabat Pengelola Informasi dan Dokumentasi (PPID)
SMA Negeri 9 Bandar Lampung

A.Identitas Pemohon YEN

1. Nama LengKap : veeeveersnnneandinsd f. ................................................................................... =
Z.ARMAL S L nmmoiies bANDA LAMNUG

.......................................................... L

3. No. KTP/SIM/Paspor: .......

4. PeKerjaan /INStansi © ...t torssnssssssssssssssssssrsssssssrsssas sassssssnssssessrssas

5. Nomor Telepon/HP: ......
B ALt BIalls coicvsiaeniomiisimsvinmiis i 454 ssases sos s anasns oo aam s snk ionos GorSas SN A%

. Info ang Diminta
1. Rinclan Informasi yang Dibutuhkan :

Nato feringkat Siswo Felag XIi

................................................................................................................................................

2. Tujuan Penﬁ:naan Informasi :

.Sokaoni bohon referengy

...................................................................................................................................................

.....................

O Melihat/Membaca/Mendengarkan/Mencatat
JZ Mendapatkan Salinan Hardcopy

D. Pernyataan Pemohon

Saya menyatakan bahwa data yang saya berikan adalah benar dan akan menggunakan informasi
sesual dengan ketentuan peraturan perundang-undangan.

Tan gan Pemohon,

u diisi oleh petu
Nama Petugas : H’“‘ﬂ* Oy~
oy == 29

Tanggal Diterima

Nomor Registrasi

At

Tanda Tangan Petugas :



Tz PEMERINTAH PRrOVINS] LAMPUNG
‘ SMA NEGERI 9 BANDAR LAMPUNG

Bandar Lampung - 25152 Website : www.smalanschad
Emall : ynanibdl@amail com

JL Panglima Polem Ko, 18 Telp, 0721772924 Fax. 0721-701387

FORMULIR PERMOHONAN INFORMASI PUBLIK

Priaboat Pengetola Inlormaes den Dukumentasi (PPID)
WL Kezern 9 Bandar Lampung

A dentitas Pemohon
1. hama Lenghap s I i = —
2 Alamat ...,,..’,'eﬁ‘ﬂ.ﬁﬁ.k.-k”’"“""

3. 00. KTP [SIM fPROPONT esssemsssoe sessmwnsnses

4. Pekeriuan finvtanst ; .....P'.\,"g ...............................
%, Nomor Telepon [HP « m‘oﬂflﬂlﬂoi‘;’?w ..........

I RN BRI 5 s s s s s i s e b s S b e e

L Rinclen Informasi yang Dibutuhkan «

AR 8 B8 B RS AR A

 Meristo dotp ficgkat Koo, xi

T P PN o

Prsmsssrsres s ansare

2. Tujuan Penggunaan Informas :

_ Vnw mensehuhui £ doto ferbandin_gan pen'njkat Selusuh
9G Ko, .

C. Cara Memperoleh Informasi

O Melihat/Membaca [Mendengarkan /Mencatat
i/ Mendapatian Szlinan Hardeopy

-

Saya menyztakan bzhwa data yang saya berikan adalah benar dan akan menggunakan informasi

sesuzl dengan ketentuan peraturan perundang-undangan.

Tznda tangan Pemohon,
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Saya menyatakan bahwa data yang saya berlkan adalah benar dan akan menggunakan informasl
sesual dengan ketentuan peraturan perundang-undangan.
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