
 
 

PEMERINTAH KABUPATEN LUWU TIMUR 

DINAS PERPUSTAKAAN DAN KEARSIPAN 
Jl. Soekarno Hatta Malili 92981 Sulawesi Selatan 

Email : perpustakaanluwutimur@gmail.com 
Website: perpusarsip.luwutimurkab.go.id 

PEMBERITAHUAN TERTULIS 

ALASAN PERPANJANGAN WAKTU PEMBERIAN INFORMASI 
 

 

 
Nama : ……………………………………………………………………………… 

Alamat : ……………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………… 

No. Telp/Email : ……………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………… 

 
 

Pemberitahuan sebagai berikut: 

 

A. Alasan Permintaan Perpanjangan Waktu Pemberian Informasi karena : ** 

 

 Informasi yang diminta belum dikuasai 

 Informasi yang diminta belum didokumentasikan 

 Lainnya ……………………… 

 

Jangka waktu Permintaan Perpanjangan Pemberian Informasi selama .............................. hari ***** 

 

Malili, 

Pejabat Pengelola Informasi dan 

Dokumentasi(PPID) 

 

 

 

(.........................................................) 

 

 

Keterangan: 

* Diisi sesuai dengan nomor pendaftaran pada formulir permohonan. 

** Pilih salah satu dengan memberi tanda (√). 

*** Biaya penyalinan (fotokopi atau disket) dan/atau biaya pengiriman (khusus kurir dan pos) 

sesuaidengan standar biaya yang telah ditetapkan. 

**** Jika ada penghitaman informasi dalam suatu dokumen, maka diberikan alasan penghitamannya. 
***** Diisi dengan keterangan waktu yang jelas untuk menyediakan informasi yang diminta. 



 


