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SURAT KETERANGAN DOMISILI (SKD)
Nomor: ………………

Yang bertanda tangan di bawah ini: 
Nama 				: ……………………………………………………….. 
Jabatan 			: ……………………………………………………….. 
Alamat 			: ……………………………………………………….. 

Dengan ini menerangkan bahwa: 
Nama calon murid 		: ……………………………………………………….. 
tempat dan tanggal lahir 	: ……………………………………………………….. 
Jenis Kelamin 		: ……………………………………………………….. 
Nama Orang Tua/Wali 	: ……………………………………………………….. 
Alamat 			: ……………………………………………………….. 

Berdasarkan data administrasi yang tercatat di RT/RW …..………… Kelurahan/Desa …………................ Kecamatan …………................ keterangan mengenai calon murid adalah sebagai berikut: 
1. Calon murid telah berdomisili pada alamat tersebut di atas sejak tanggal ............... bulan …………................ tahun .............. 
2. Jenis bencana yang dialami …………................, yang terjadi di wilayah .............. pada tanggal …………................, yang dibuktikan dengan lampiran sebagai berikut: 
a. Dokumentasi bencana (foto atau berita resmi), dan/atau 
b. Surat Keputusan atau Laporan dari BPBD/Dinas Sosial/Pemerintah Daerah. 

Demikian surat keterangan domisili ini dibuat untuk kepentingan penerimaan murid baru SMA ............................................... Kab/Kota ....................................... Provinsi Lampung Tahun Ajaran 2026/2027. 


Tempat, tanggal bulan tahun
Ketua/Kepala Instansi




(………………………………….)
