No. KK
Nama Kepala Keluarga
1. DATA ANAK
a. Nama
b. NIK
c. Jenis kelamin
d. Tempat dilahirkan
e. Tempat Kelahiran
f.  Hari dan tgl. lahir
g. Jenis kelahiran
h.  Kelahiran ke
i.  Penolong kelahiran
j.  Berat Bayi
k. Panjang Bayi
2. IBU
a. Nama
b. NIK
c. Tempat dan tgl. lahir :
d. Alamat
e. Kewarganegaraan
3. AYAH
a. Nama
b. NIK
c. Tempat dan tgl. lahir :
d. Alamat
e. Kewarganegaraan
4. TGL PERKAWINAN
5. PELAPOR
a. Nama
b NIK
c. Pekerjaan
d. Alamat
e. No.Tlp/ HP Aktif
f.  Email Aktif
6. DATA SAKSI |
a. Nama
b NIK
c.  Nomor KK
d. Alamat
7. DATA SAKSI I
a. Nama
b NIK
c.  Nomor KK
d. Alamat
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PEMERINTAH KOTA YOGYAKARTA

DINAS KEPENDUDUKAN DAN PENCATATAN SIPIL
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Jalan Kenari No. 56 Yogyakarta Kode Pos 55165 Telp. (0274) 563925, 557062, 587490, 515865, 562682 E-mail : dukcapil@)jogjakota.go.id

HOTLINE SMS : 08122780001 ; HOTLINE EMAIL : upik@jogjakota.go.id WEBSITE : www.jogjakota .go.id

FORMULIR PELAPORAN KELAHIRAN

*) coret yang tidak perlu

S PPN (hanya diisi untuk yang sudah ber-NIK)
: Laki-laki / Perempuan *)
:RS / RB / Puskesmas / Rumah / Lainnya *)

: Dokter / Bidan / Perawat / Dukun / Lainnya
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