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ERTAH DAéRAH OTA CIRE
DINAS PENDIDIKAN

KOMPLEK PERKANTORAN
Jalan Brigjen Dharsono By Pass No. 7 Cirebon 45132

Telp (0231) 486579 Fax (0231) 486296 Email : disdik@cirebonkota.go.id o
Lol

0 LR RASHTOR A e

SURAT KETERANGAN LJIN TERDAFTAR PENYELENGGARAAN &
LEMBAGA TK / KB / TPA DAN SPS i/

PENDIDIKAN ANAK USIA DINI DAN PENDIDIKAN NON FORMAL (]

YANG DISELENGGARAKAN MASYARAKAT W

Nomor : 421.9/2209/Disdik/2018 V

I\

Yang bertanda tangan di bawah ini Wali Kota Cirebon memberikan ijin ‘

Penyelenggaraan Program kepada : L ¥
1. Nama Lembaga : KB MUTIARA ANGGREK ;
2. Alamat Lembaga : JL. SUMUR WURNI RT.01 RW.07 KELURAHAN @& f:;
ARGASUNYA KECAMATAN HARJAMUKTI ¥
KOTA CIREBON i
3. Nama Kepala : DADANG RAMDHANI, S.E {
4. Jenis Program/Pendidikan : KELOMPOK BERMAIN 1
5. Terhitung mulai tanggal ~ : 22 Oktober 2018 s.d 22 April 2019 |
Demikian Surat Keterangan Ijin Terdaftar Penyelenggaraan Lembaga PAUD ini dibuat,
untuk digunakan sebagaimana mestinya
Cirebon, 22 Oktober 2018
Kepala a.n. Wali Kota Cirebon
KB MUTIARA ANGGREK Kepala Dinas Pendidikan
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