DAFTAR RISIKO

Pemerintah Kabupaten Jembrana
Perangkat Daerah

Nama Kegiatan

Tujuan Kegiatan

Form - 2

No Pernyataan Risiko Dampak

(1) (2) (3)

1

S

dst

Negara, tanggal

Petunjuk Pengisian :
Kepala Perangkat Daerah

1. Kolom (1) berisi nomor urut
2. Kolom (2) berisi uraian risiko yang dapat terjadi
3. Kolom (3) berisi uraian dampak yang diakibatkan oleh kemunculan risiko



