
(KOP SURAT INSTANSI) 

 

Kepi, ................................................ xx 

Nomor : …………………………… Kepada: 

Lampiran : …….Lembar Yth. Kepala Dinas Komunikasi dan Informatika 

Perihal : Permohonan TTE (Tandan Tangan   Kabupaten Mappi 

   Elektronik) ASN di – 

    K e p i 
 
 

 
Untuk meningkatkan korespondensi sebagai alat untuk autentikasi dan 

verifikasi atas identitas penanda tangan dan menjamin keutuhan serta keaslian 

informasi elektronik ASN di lingkungan Pemerintah Kabupaten Mappi, dengan ini kami 

bermaksud mengajukan Permohonan akun TTE sebagai berikut : 

 
 

Username 
 

Nama.PNS   

 

Email aktif 
(diisi dengan alamat email aktif untuk menerima 

autentikasi) Mail Go.Id pribadi ASN 

Mohon kiranya dapat dilakukan registrasi oleh Dinas Komunikasi dan Informatika 

Kabupaten Mappi. 

Demikian Permohonan ini disampaikan, atas kerjasamanya diucapkan 

terimakasih. 

 

 

Kepala ....................................... 

Kabupaten Mappi, 
 
 

 
( Nama Lengkap ) 

 ( Pangkat ) 

  Nip......................... 

 
 

 
 

Tembusan disampaikan kepada Yth.: 

1. Sekertaris Daerah Kabupaten Mappi di Kepi; 

2. Arsip.- 

 


	( Nama Lengkap )

