
Format : Surat 

Lamaran Kepada : 

Yth. Panitia Seleksi Calon Pimpinan 

BAZNAS Kabupaten Cirebon  

Masa Jabatan Tahun 2021-2026 

di 

CIREBON 
 

Yang menyatakan dibawah ini, saya : 

Nama  : 

Tempat, Tgl lahir  : 

Jenis Kelamin  : 

Pendidikan terakhir  : 

Alamat rumah  : 

Pekerjaan  : 

Nomor HP  : 

Alamat Email (jika ada)  : 

 
Dengan   ini   mengajukan   lamaran   untuk   menjadi   Calon   Pimpinan   BAZNAS Kabupaten 

Cirebon Masa Jabatan Tahun 2021-2026. Sebagai bahan pertimbangan berikut ini saya lampirkan : 

1. Daftar Riwayat Hidup; 

2. Foto copy Kartu Tanda Penduduk ; 

3. Surat Keterangan Domisili dari Desa/Kelurahan atau Kelurahan, tertanggal sejak 

pendaftaran; 

4. Foto copy Nomor Pokok Wajib Pajak/NPWP yang masih berlaku; 

5. Pas foto terbaru berwarna ukuran 4 x 6 sebanyak 4 (empat) lembar; 

6. Foto copy ijazah terakhir yang dilegalisir; 

7. Foto copy SK terakhir bagi pendaftar dari ASN, Pegawai/Karyawan/Guru/Dosen pada 

lembaga swasta, pengurus dan/atau pegawai pengelola zakat lainnya; 

8. Surat keterangan sehat jasmani , rohani dan bebas narkoba dari rumah sakit pemerintah; 

9. Surat Keterangan Catatan Kepolisian (SKCK) dari Kepolisian RI; 

10. Surat pernyataan tidak menjadi anggota partai politik; 

11. Surat pernyataan tidak terlibat dalam kegiatan politik praktis; 

12. Surat pernyataan tidak terlibat dalam organisasi terlarang; 

13. Surat pernyataan bersedia bekerja penuh waktu sesuai ketentuan dari Pemerintah; 

14. Surat pernyataan tidak rangkap jabatan sebagai Pengurus dan/atau Pegawai Pengelola 

Zakat Lain; 

15. Surat Pernyataan Bersedia diberhetikan sementara sebagai ASN, Pegawai/Karyawan/ 

Guru/Dosen pada lembaga swasta; 

16. Surat pernyataan tidak pernah dijatuhi pidana penjara karena melakukan tindak pidana 

kejahatan yang diancam dengan pidana penjara paling singkat 5 (lima) tahun yang 

dikeluarkan oleh pengadilan negeri setempat; 

17. Surat pernyataan bersedia mengikuti skema sertifikasi sebagai pimpinan BAZNAS Kab;dan 

18. Pakta integritas. 

19. Surat keputusan pernah sebagai pengurus dan/atau pegawai pengelola zakat, 

Demikian permohonan ini saya sampaikan, atas perhatian dan perkenanya diucapkan terima 

kasih. 

Cirebon,  ..………................... 2021 

Pendaftar Calon Pimpinan, 

 

 

 

 

 

 

……………………………. 



RIWAYAT HIDUP/BIODATA DIRI  

CALON PIMPINAN BADAN AMIL ZAKAT NASIONAL (BAZNAS) 

KABUPATEN CIREBON MASA JABATAN TAHUN 2021 - 2026 
 
 

Saya yang bertandatangan dibawah ini : 

Nama Lengkap :  

Jenis Kelamin :  

NIK KTP :  

Tempat, Tanggal Lahir :  

Alamat Lengkap :  

Pendidikan Terakhir :  

Pekerjaan Saat ini :  

HP/Kontak (WA) :  

Pendidikan Formal : SD/MI :    

 Tahun :   s.d 

: SMP/MTs :    

 Tahun :   s.d 

: SMA/SMK/MA  :   

 Tahun :   s.d 

: S-1 :    

 Tahun :   s.d 

: S-2 :    

 Tahun :   s.d 

: S-3 :    

 Tahun :   s.d 

Pendidikan Non Formal : 1. 

 Tahun :   s.d 

: 2. 

 Tahun :   s.d 

: 3. 

 Tahun :   s.d 

Pengalaman Kerja : 1. 

 Jabatan   :  

 Alasan berhenti   :  

: 2. 

 Jabatan   :  

 Alasan berhenti   :  

: 3. 

 Jabatan   :  

 Alasan berhenti   :  



Pengalaman Organisasi : 1. 

 Jabatan : 

 Alasan berhenti : 

: 2. 

 Jabatan : 

 Alasan berhenti : 

: 3. 

 Jabatan : 

 Alasan berhenti : 

Pengalaman Mengelola 
Zakat 

: 1. 

 Jabatan : 

 Alasan berhenti : 

: 2. 

 Jabatan : 

 Alasan berhenti : 

: 3. 

 Jabatan : 

 Alasan berhenti : 

 

Demikian riwayat hidup ini di buat dengan sebenar-benarnya. Apabila di kemudian hari 

terdapat ketidak benaran data yang saya berikan, maka saya bersedia dituntut sesuai  

dengan peraturan perundang-undangan. 

Cirebon,  ..………................... 2021 

Pendaftar Calon Pimpinan, 

 

 

 

 

 

 

……………………………. 

 



SURAT PERNYATAAN 

TIDAK MENJADI ANGGOTA PARTAI POLITIK  

CALON PIMPINAN BADAN AMIL ZAKAT NASIONAL (BAZNAS)  

KABUPATEN CIREBON MASA JABATAN TAHUN 2021- 2026 

 
Saya yang bertandatangan dibawah ini : 

Nama Lengkap : ............................................................. 

 

Jenis Kelamin : ................................................................... 

 

NIK KTP : ................................................................... 

 

Tempat, Tanggal Lahir : ................................................................... 

 

Alamat Lengkap : ................................................................... 

 

Pendidikan Terakhir : ................................................................... 

 

Pekerjaan Saat ini : ................................................................... 

 

HP/Kontak : ................................................................... 

 

 
Dengan ini saya menyatakan : 

Bahwa saya tidak lagi menjadi anggota partai politik manapun, apabila dikemudian hari 

pernyataan saya ini tidak benar, maka saya bersedia mengundurkan diri atau diberhentikan 

sebagai Pimpinan BAZNAS Kabupaten Cirebon Masa Jabatan Tahun 2021-2026. 

 
Demikian surat pernyataan ini saya  buat  dengan  penuh  kesadaran  dan  tanpa  ada paksaan  

dari pihak manapun. 

Cirebon,  ..………................... 2021 

Pendaftar Calon Pimpinan, 

 

 

 

 

 

 

……………………………. 

 

* ditandatangani di atas meterai beserta nama yang membuat pernyataan 

* Apabila pernah menjadi anggota partai politik dan telah keluar, maka dibuktikan 

dengan melapirkan surat keterangan telah keluar dari pimpinan partai politik setempat. 



SURAT PERNYATAAN 

TIDAK TERLIBAT DALAM KEGIATAN PARTAI POLITIK PRAKTIS 

CALON PIMPINAN BADAN AMIL ZAKAT NASIONAL (BAZNAS) 

KABUPATEN CIREBON MASA JABATAN TAHUN 2021- 2026 

 

 

Saya yang bertandatangan dibawah ini : 

Nama Lengkap   : ................................................................... 

Jenis Kelamin   : ................................................................... 

NIK KTP   : ................................................................... 

Tempat, Tanggal Lahir   : ................................................................... 

Alamat Lengkap  : ................................................................... 

Pendidikan Terakhir  : ................................................................... 

Pekerjaan Saat ini  : ................................................................... 

HP/Kontak   : ................................................................... 

 
 

Dengan ini saya menyatakan : 

Bahwa saya tidak terlibat dalam kegiatan partai politik manapun dan apabila dikemudian hari 

pernyataan saya ini tidak benar,  maka saya bersedia mengundurkan  diri  atau diberhentikan  

sebagai Pimpinan BAZNAS Kabupaten Cirebon Masa Jabatan Tahun 2021-2026. 

 
Demikian surat pernyataan ini saya buat dengan penuh kesadaran dan tanpa ada paksaan dari pihak 

manapun. 

Cirebon,  ..………................... 2021 

Pendaftar Calon Pimpinan, 

 

 

 

 

 

 

……………………………. 

 

*ditandatangani di atas meterai beserta nama yang membuat pernyataan 

*Apabila pernah terlibat partai politik dan telah keluar, maka dibuktikan dengan 

melampirkan surat keterangan telah keluar dari pimpinan partai politik setempat. 



*ditandatangani di atas meterai beserta nama yang membuat pernyataan 

 

 

SURAT PERNYATAAN 

TIDAK PERNAH TERLIBAT DALAM ORGANISASI TERLARANG  

CALON PIMPINAN BADAN AMIL ZAKAT NASIONAL (BAZNAS) 

KABUPATEN CIREBON MASA JABATAN TAHUN 2021 - 2026 

 
Saya yang bertandatangan dibawah ini : 

Nama Lengkap   : ................................................................... 

Jenis Kelamin   : ................................................................... 

NIK KTP   : ................................................................... 

Tempat, Tanggal Lahir   : ................................................................... 

Alamat Lengkap  : ................................................................... 

Pendidikan Terakhir  : ................................................................... 

Pekerjaan Saat ini  : ................................................................... 

HP/Kontak   : ................................................................... 

 
 

Dengan ini  saya  menyatakan,  bahwa  saya  tidak  pernah  terlibat  dan  menjadi  anggota  

organisasi terlarang. 

Apabila saya terpilih sebagai calon Pimpinan BAZNAS Kabupaten Cirebon Masa Jabatan Tahun 

2021-2026 dan tidak sesuai dengan surat pernyataan ini dengan dibuktikan Surat Keterangan dari 

yang berwenang, maka saya bersedia untuk tidak dipilih dan ditetapkan menjadi Pimpinan 

BAZNAS Kabupaten Cirebon Masa Jabatan Tahun 2021-2026. 

Demikian surat pernyataan ini saya buat dengan sebenarnya, untuk dapat dipergunakan  

sebagaimana mestinya. Sekiranya pernyataan ini tidak sesuai dengan fakta yang ada, maka saya 

bersedia mempertanggungjawabkan sesuai perundangan yang berlaku. 

 

Cirebon,  ..………................... 2021 

Pendaftar Calon Pimpinan, 

 

 

 

 

 

 

……………………………. 



*ditandatangani di atas meterai beserta nama yang membuat pernyataan 

 

 

SURAT PERNYATAAN 

BERSEDIA BEKERJA PENUH WAKTU  

BAGI CALON PIMPINAN BADAN AMIL ZAKAT NASIONAL (BAZNAS) 

KABUPATEN CIREBON MASA JABATAN TAHUN 2021 - 2026 

 

 

 
Saya yang bertandatangan dibawah ini : 

Nama Lengkap   : ................................................................... 

Jenis Kelamin   : ................................................................... 

NIK KTP   : ................................................................... 

Tempat, Tanggal Lahir   : ................................................................... 

Alamat Lengkap  : ................................................................... 

Pendidikan Terakhir  : ................................................................... 

Pekerjaan Saat ini  : ................................................................... 

HP/Kontak   : ................................................................... 

 
 

Dengan ini saya menyatakan, bahwa apabila saya diangkat sebagai Pimpinan BAZNAS Kabupaten 

Cirebon Masa Jabatan Tahun 2021-2026, maka saya siap dan bersedia bekerja penuh waktu dalam 

menjalankan tugas dan fungsi sebagai Pimpinan BAZNAS Kabupaten Cirebon Masa Jabatan Tahun 

2021-2026. 

Apabila saya tidak menepati pernyataan di atas, maka saya bersedia mengundurkan diri dan/atau 

diberhentikan sebagai Pimpinan BAZNAS Kabupaten Cirebon Masa Jabatan Tahun 2021-2026. 

 
Demikian surat pernyataan ini saya buat dengan penuh kesadaran dan tanpa ada paksaan dari pihak 

manapun 

 

Cirebon,  ..………................... 2021 

Pendaftar Calon Pimpinan, 

 

 

 

 

 

 

……………………………. 



 

 

SURAT PERNYATAAN 

TIDAK RANGKAP JABATAN SEBAGAI PENGURUS  

DAN/ATAU PEGAWAI PENGELOLA ZAKAT LAIN 

CALON PIMPINAN BADAN AMIL ZAKAT NASIONAL (BAZNAS) 

KABUPATEN CIREBON MASA JABATAN TAHUN 2021 - 2026 

 

 

 
Saya yang bertandatangan dibawah ini : 

Nama Lengkap   : ................................................................... 

Jenis Kelamin   : ................................................................... 

NIK KTP   : ................................................................... 

Tempat, Tanggal Lahir   : ................................................................... 

Alamat Lengkap  : ................................................................... 

Pendidikan Terakhir  : ................................................................... 

Pekerjaan Saat ini  : ................................................................... 

HP/Kontak   : ................................................................... 

 
 

Dengan ini saya menyatakan, bahwa apabila saya diangkat sebagai Pimpinan BAZNAS Kabupaten 

Cirebon Masa Jabatan Tahun 2021-2026, maka saya tidak akan merangkap jabatan dikemudian hari 

sebagai pengurus dan/atau pegawai pengelola zakat lain selama menjalankan tugas dan fungsi 

sebagai Pimpinan BAZNAS Kabupaten Cirebon Masa Jabatan Tahun 2021-2026. 

Apabila saya tidak menepati pernyataan di atas, maka saya bersedia mengundurkan diri dan/atau 

diberhentikan sebagai Pimpinan BAZNAS Kabupaten Cirebon Masa Jabatan Tahun 2021-2026. 

Demikian surat pernyataan ini saya buat dengan penuh kesadaran dan tanpa ada paksaan dari pihak 

manapun 

 

Cirebon,  ..………................... 2021 

Pendaftar Calon Pimpinan, 

 

 

 

 

 

 

……………………………. 

 

*ditandatangani di atas meterai beserta nama yang membuat pernyataan 



 

 

SURAT PERNYATAAN 

BERSEDIA DIBERHENTIKAN SEMENTARA SEBAGAI PEGAWAI NEGERI SIPIL 

CALON PIMPINAN BADAN AMIL ZAKAT NASIONAL (BAZNAS) 

KABUPATEN CIREBON MASA JABATAN TAHUN 2021 - 2026 

 

 
Saya yang bertandatangan dibawah ini : 

Nama Lengkap   : ................................................................... 

Jenis Kelamin   : ................................................................... 

NIK KTP   : ................................................................... 

Tempat, Tanggal Lahir   : ................................................................... 

Alamat Lengkap  : ................................................................... 

Pendidikan Terakhir  : ................................................................... 

Pekerjaan Saat ini  : ................................................................... 

HP/Kontak   : ................................................................... 

 
Dengan ini saya menyatakan, bahwa saat ini saya sedang sebagai *) Pegawai Negeri Sipil 

(PNS)/Pegawai/Karyawan/Guru/Dosen pada lembaga swasta lainnya pada : 

Nama Instansi/Lembaga/Perusahaan  : ………………………………………………. 

A l a m a t  : ………………………………………… 

NIP  : ……………………………………………. 

J a b a t a n  : ……………………………………………………. 

 
Apabila saya diangkat sebagai Pimpinan BAZNAS Kabupaten Cirebon Masa Jabatan Tahun 2021- 

2026, maka saya akan mengajukan permohonan kepada pimpinan *) Instansi/ Lembaga/perusahaan 

untuk diberhentikan sementara sebagai pegawai. 

 
Jika permohonan pemberhentian sementara dari *)Instansi/Lembaga/perusahaan belum  saya 

peroleh, maka saya bersedia untuk tidak dipilih dan diangkat sebagai  Pimpinan BAZNAS 

Kabupaten Cirebon Masa Jabatan Tahun 2021-2026. 

 

Demikian surat pernyataan ini saya buat dengan penuh kesadaran dan tanpa ada paksaan dari pihak 

manapun. 

Cirebon,  ..………................... 2021 

Pendaftar Calon Pimpinan, 

 

 

 

 

 

 

……………………………. 

*) pilih salah Satu 
*) ditandatangani di atas meterai beserta nama yang membuat pernyataan 

 

 

 

 



 

 

SURAT PERNYATAAN 

KEBENARAN SELURUH DOKUMEN  

YANG DISERAHKAN KE PANITIA SELEKSI 

CALON PIMPINAN BADAN AMIL ZAKAT NASIONAL (BAZNAS) 

KABUPATEN CIREBON MASA JABATAN TAHUN 2021 - 2026 

 
Saya yang bertandatangan dibawah ini : 

Nama Lengkap   : ................................................................... 

Jenis Kelamin   : ................................................................... 

NIK KTP   : ................................................................... 

Tempat, Tanggal Lahir   : ................................................................... 

Alamat Lengkap  : ................................................................... 

Pendidikan Terakhir  : ................................................................... 

Pekerjaan Saat ini  : ................................................................... 

HP/Kontak   : ................................................................... 

 
 

Dengan ini saya menyatakan, seluruh dokumen kelengkapan administrasi yang saya sampaikan 

dalam rangka seleksi calon pimpinan BAZNAS Kabupaten Cirebon Masa Jabatan Tahun 2021-2026 

adalah BENAR dan ASLI, Adapun Adapun apabila di kemudian hari diketemukan bahwa dokumen 

tersebut PALSU, maka Saya bersedia menanggung sanksi yang akan diberikan atas tindakan 

pemalsuan dokumen sesuai ketentuan peraturan yang berlaku. 

Demikian surat pernyataan ini saya buat dengan penuh kesadaran dan tanpa ada paksaan dari pihak 

manapun. 

 

Cirebon,  ..………................... 2021 

Pendaftar Calon Pimpinan, 

 

 

 

 

 

 

……………………………. 

 

*ditandatangani di atas meterai beserta nama yang membuat pernyataan 



 

 

PAKTA INTEGRITAS 

CALON PIMPINAN BADAN AMIL ZAKAT NASIONAL (BAZNAS) 

 KABUPATEN CIREBON MASA JABATAN TAHUN 2021 - 2026 

 

 
Saya yang bertandatangan dibawah ini : 

Nama Lengkap   : ................................................................... 

Jenis Kelamin   : ................................................................... 

NIK KTP   : ................................................................... 

Tempat, Tanggal Lahir   : ................................................................... 

Alamat Lengkap  : ................................................................... 

Pendidikan Terakhir  : ................................................................... 

Pekerjaan Saat ini  : ................................................................... 

HP/Kontak   : ................................................................... 

 
Apabila saya terpilih dan diangkat sebagai Pimpinan BAZNAS Kabupaten Cirebon Masa Jabatan 

Tahun 2021-2026, dengan ini menyatakan : 

1. Bahwa saya akan memenuhi dan melaksanakan tugas dan kewajiban saya sebagai Pimpinan 

BAZNAS Kabupaten Cirebon Masa Jabatan Tahun 2021-2026 dengan sebaik- baiknya sesuai 

dengan syariat Islam dan ketentuan peraturan perundang-undangan dengan berpedoman pada Al-

Qur’an, Sunah, Pancasila dan Undang-Undang Dasar Negara Republik Indonesia Tahun 1945 

dan peraturan perundangan yang berlaku; 

2. Bahwa saya dalam melakukan tugas dan wewenang akan bekerja dengan sungguh- sungguh, 

jujur, amanah, adil, profesional dan cermat demi suksesnya pengelolaan zakat di Kabupaten 

Cirebon, tercapainya tujuan pengelolaan zakat, serta mengutamakan kepentingan Negara 

Kesatuan Republik Indonesia di atas kepentingan pribadi atau golongan; 

3. Bahwa saya akan menjaga citra, kemandirian, martabat, integritas dan independensi Amil Zakat 

dalam menjalan tugas dan fungsi sesuai dengan syariat Islam dan peraturan perundang- 

undangan. 

 

Apabila dikemudian hari saya tidak menjalankan dan/atau melanggar pernyataan ini, maka saya 

bersedia mengundurkan diri dan/atau diberhentikan sebagai Pimpinan BAZNAS Kabupaten Cirebon 

Masa Jabatan Tahun 2021-2026 

 

Cirebon,  ..………................... 2021 

Pendaftar Calon Pimpinan, 

 

 

 

 

 

 

……………………………. 

 

 

*ditandatangani di atas meterai beserta nama yang membuat pernyataan 


