
SURAT PERNYATAAN 
 
Yang bertanda tangan di bawah ini :  

Nama​ :​ .......................................................  
Tempat/Tanggal Lahir​ :​ .......................................................  
Jenis Kelamin​ :​ .......................................................  
Pendidikan​ :​ .......................................................  
Alamat Domisili​ :​ .......................................................  

  
Dengan ini menyatakan, bahwa apabila saya diangkat menjadi PPNPN KPPN Padang 
Sidempuan, maka saya bersedia: 
1.​ Tidak akan mengundurkan diri (resign) sebagai PPNPN selama 1 (satu) tahun, terhitung 

sejak tanggal terbit SK Kepala KPPN Padang Sidempuan sebagai PPNPN di Lingkungan 
KPPN Sidempuan; 

2.​ Tidak menuntut diangkat sebagai Aparatur Sipil Negara di Lingkungan Kementerian 
Keuangan;  

3.​ Bersedia memberikan loyalitas dan integritas penuh ke KPPN Padang Sidempuan;  
4.​ Bersedia menerima sanksi dan atau dituntut sesuai dengan ketentuan 

perundang-undangan apabila saya melakukan kesalahan dan melanggar surat pernyataan 
ini. 

 
Demikian pernyataan ini saya buat dengan sesungguhnya dan sebenar-benarnya penuh 
kesadaran dan tanggung jawab dan saya bersedia dituntut sesuai peraturan 
perundang-undangan serta bersedia menerima segala tindakan tegas dari KPPN Padang 
Sidempuan, apabila dikemudian hari terbukti pernyataan ini tidak benar atau tidak 
dilaksanakan.  
 

……………………., ……………..2024 
Yang membuat pernyataan, 

​
​
 

(Nama Lengkap) 
 


