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SURAT PERNYATAAN  
 

 

 

Yang bertandatangan di bawah ini: 

-Nama lengkap  : ……………………………………………….. 

-Tempat/Tanggal lahir : ……………………………………………….. 

-Alamat lengkap saat ini : ….…………………..…………………………………..………………...….   

RT. …..... RW. …….., Kel. …………………………..……...……………..,  

Kec. …….………..…..……………., …………………..…………………. 

-Nomor KTP   : …..……………………………………………. 

 

Dalam hal ini bertindak (pilih salah satu dengan melingkari nomor): 

1. Untuk dan atas nama diri sendiri; atau 

2. Sebagai Orang tua / Wali *) yang bertanggung jawab secara hukum terhadap Anak, yakni: 

-Nama lengkap Anak : ………………………………………………… 

-Tempat/Tanggal lahir : …………………………..…, …………….………………………… 

-Alamat lengkap saat ini : ……………………………………………………………………….   

  RT. ….... RW. …...., Kel. ……………………………………….....,  

  Kec. …..….……………….….., ………………....…………………. 

 -Pekerjaan  : ………………………………………………… 

 

Sehubungan dengan surat permohonan yang Saya ajukan  tertanggal ……………………………… 

agar Saya / Anak *) dapat diikut sertakan pada program “TAHIR FOUNDATION Peduli Untuk 

Operasi Jantung”, yakni suatu program bantuan dalam bidang kesehatan yang diberikan oleh 

TAHIR FOUNDATION khusus untuk membantu pembiayaan Operasi Jantung bagi penderita sakit 

jantung yang berasal dari keluarga tidak mampu; maka untuk itu Saya dengan ini menyatakan: 

 

1. Bahwa permohonan tersebut di atas Saya ajukan dengan kemauan sendiri, agar Saya /Anak *)  

dapat diikutsertakan pada program “TAHIR FOUNDATION Peduli Untuk Operasi   

Jantung”. 

 

2. Bahwa Saya mengetahui dan mengerti, dan bersedia tunduk pada segala persyaratan dan 

ketentuan untuk dapat mengikuti program “TAHIR FOUNDATION Peduli Untuk Operasi  

Jantung”, termasuk namun tidak terbatas pada syarat-syarat khusus :  

(i) Saya / Anak *) telah di diagnosa sebagai penderita penyakit jantung yang 

memerlukan tindakan Operasi Jantung;  

(ii) Saya / Anak *) tidak ditanggung oleh program asuransi atau jaminan kesehatan 

lainnya dalam bentuk apapun, termasuk tetapi tidak terbatas pada kartu Badan 

Penyelenggara Jaminan Sosial (“BPJS”), baik yang ditanggung melalui asuransi atau 

jaminan kesehatan dimana Saya atau pihak lainnya sebagai tertanggung; 

dan untuk itu, Saya berkewajiban untuk membuktikan, termasuk menyerahkan segala 

dokumen yang diminta oleh TAHIR FOUNDATION  untuk memenuhi dan melengkapi 

syarat-syarat dan ketentuan-ketentuan yang diberlakukan. 
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3. Bahwa Saya mengetahui dan mengerti, seluruh kebijakan tentang persetujuan atas penerimaan 

permohonan untuk dapat diikutsertakan dalam program “TAHIR FOUNDATION Peduli 

Untuk Operasi Jantung” adalah merupakan hak dan wewenang sepenuhnya dari TAHIR 

FOUNDATION, termasuk namun tidak terbatas untuk : 

a. Menentukan syarat dan ketentuan, aturan-aturan dan prosedur yang berlaku terhadap 

Saya, termasuk surat-surat/dokumen-dokumen yang harus dilengkapi  termasuk tetapi 

tidak terbatas untuk membuat dan menandatangani surat-surat pernyataan dan surat-surat 

lainnya yang diperlukan sebagai kelengkapan administrasi, atau untuk keperluan lainnya 

sesuai kebijakan TAHIR FOUNDATION, dimana TAHIR FOUNDATION memiliki hak 

dan wewenang penuh untuk menambah, mengurangi, atau mengubah dalam bentuk 

apapun segala syarat dan ketentuan tersebut. 

b. Menentukan jenis tindakan operasi yang akan dilakukan terhadap Saya / Anak *), sesuai 

rekomendasi medis dari pihak rumah sakit. 

c. Menentukan waktu untuk pelaksanaan tindakan Operasi Jantung. 

d. Menentukan rumah sakit yang akan dirujuk sebagai tempat pelaksanaan Operasi Jantung. 

e. Menetukan jumlah biaya maksimal untuk tindakan Operasi Jantung. 

f. Menentukan biaya-biaya atau bentuk bantuan lainnya (apabila ada) untuk setiap 

permohonan yang telah disetujui.  

g. Menghentikan segala bantuan yang diberikan sebagai akibat dari pelanggaran atas aturan-

aturan dan syarat-syarat yang berlaku terhadap Saya, atau pelanggaran atas setiap  

pernyataan Saya dalam Surat Pernyataan ini. 

 

4. Bahwa Saya / Anak *) bersedia untuk mengikuti dan menjalankan seluruh ketentuan, tatacara 

dan prosedur tindakan Operasi Jantung  yang dilakukan oleh pihak rumah sakit yang dirujuk 

oleh TAHIR FOUNDATION yakni rumah sakit  “Mayapada Hospital – Jakarta Selatan” 

(“MHJS”), sesuai Standard Operating Procedure (“SOP”) yang berlaku pada MHJS tersebut, 

dan untuk itu Saya juga bersedia untuk menyediakan, menyerahkan dan/atau menandatangani 

segala surat-surat, akta-akta atau segala dokumen lainnya sebagaimana dipersyaratkan oleh 

MHJS. 

 

5. Bahwa Saya mengerti, memahami dan menyadari sepenuhnya bahwa bantuan pembiayaan 

untuk tindakan Operasi Jantung yang diberikan pada program “TAHIR FOUNDATION 

Peduli Untuk Operasi Jantung” ini berlandaskan pada itikad baik untuk berusaha 

menyelamatkan penderita penyakit jantung yang memerlukan tindakan operasi, dengan latar 

belakang keluarga tidak mampu; dimana Saya / Anak *) dan/atau keluarga dan/atau pihak-

pihak lainnya yang terkait  telah diberikan penjelasan dan informasi serta diberi kesempatan 

bertanya dan/atau berdiskusi oleh MHJS mengenai tata cara dan prosedur pelaksanaan  

tindakan Operasi Jantung beserta segala resiko dan komplikasi yang mungkin timbul 

(sebagaimana juga pernyataan yang Saya setujui dan berikan sebelum tindakan medis 

dilakukan oleh MHJS). 

Untuk itu, Saya dengan ini menjamin dan membebaskan TAHIR FOUNDATION beserta 

seluruh dan setiap pendiri, pembina,  pengurus, pengawas, anggotanya, dan MHJS beserta 

seluruh dan setiap pemilik, dokter, perawat, karyawan/staf, dan pihak terafiliasi lainnya, dari 

segala klaim, ganti rugi, gugatan, tuntutan hukum atau tanggung jawab dalam bentuk apapun 

juga, pada badan peradilan atau institusi yang berwenang lainnya manapun juga, termasuk 

atas klaim, ganti rugi, gugatan, tuntutan hukum yang diajukan oleh pihak manapun dan dalam 

bentuk apapun juga, yang berkaitan dengan adanya program ”TAHIR FOUNDATION Peduli 

Untuk Operasi Jantung” ini berikut pelaksanaan tindakan Operasi Jantung yang dilakukan 

oleh MHJS dengan segala akibatnya.  

 

6. Bahwa dalam mengikuti program “TAHIR FOUNDATION Peduli Untuk Operasi Jantung”  

ini, dan dalam menandatangani Surat Pernyataan ini, Saya telah mendapatkan segala 

persetujuan yang diperlukan, termasuk persetujuan dari Suami / Isteri / Orang Tua / Wali *) 

yang sah menurut hukum, dan untuk itu (apabila diperlukan) Saya bersedia untuk 

mendapatkan, menyediakan serta menyerahkan persetujuan tertulis dengan format dan bentuk 

yang ditentukan atau disetujui oleh pihak TAHIR FOUNDATION. 
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7. Bahwa Saya menjamin dan senantiasa menjaga agar  setiap keterangan, pernyataan, data dan 

dokumen yang telah Saya sampaikan  melalui Surat Permohonan, Formulir Isian Permohonan 

dan Surat Pernyataan ini, termasuk segala surat lainnya (apabila ada), yang diberikan  

sehubungan dengan  program “TAHIR FOUNDATION Peduli Untuk Operasi Jantung” ini 

adalah benar, akurat dan tidak menyesatkan, serta dengan segera akan memberitahukan 

kepada TAHIR FOUNDATION sehubungan segala perubahan yang dapat mempengaruhi 

kebenaran dan keakuratan segala pernyataan, data dan dokumen tersebut. Untuk itu, Saya 

bersedia bertanggung jawab dan menerima segala konsekuensi hukum atas segala pernyataan, 

data dan dokumen  yang tidak benar, tidak akurat, atau menyesatkan, serta membebaskan 

TAHIR FOUNDATION dari segala klaim, ganti rugi, gugatan, tuntutan hukum yang diajukan 

oleh pihak manapun dan dalam bentuk apapun juga 

 

8. Bahwa Saya mengetahui dan menyetujui, semua data yang telah disampaikan/diberikan  

untuk memenuhi syarat-syarat dan ketentuan-ketentuan pada pengajuan permohonan program 

“TAHIR FOUNDATION Peduli Untuk Operasi Jantung”, untuk selanjutnya menjadi milik 

dari TAHIR FOUNDATION dan tidak wajib untuk dikembalikan lagi kepada Saya. 

 

9. Bahwa Saya menyetujui dan menjamin, seluruh data yang Saya peroleh dengan cara apapun 

sehubungan dengan program ‘TAHIR FOUNDATION  Peduli Untuk Operasi Jantung” ini, 

termasuk tetapi tidak terbatas pada data rekam medis yang dihasilkan dari  proses tindakan 

medis yang dilakukan terhadap Saya / Anak *), tidak akan digunakan untuk kepentingan 

lainnya selain untuk kepentingan medis. 

 

 

Demikian Surat Pernyataan ini dibuat, ditandatangani dan diberikan dalam keadaan sadar, tanpa 

tekanan atau paksaan dari pihak manapun dan dalam bentuk apapun terhadap Saya, dimana Surat 

Pernyataan ini dapat dianggap sebagai suatu kesepakatan yang mengikat untuk digunakan 

sebagaimana perlu, dan segala pernyataan yang dibuat dalam Surat Pernyataan ini tidak akan dicabut, 

baik sebagian maupun keseluruhan, kecuali telah mendapatkan persetujuan tertulis sebelumnya dari 

TAHIR FOUNDATION. 

 

 

Jakarta, 

Yang membuat Pernyataan;    Menyetujui; 

 

 

 
Meterai Rp.6.000,- 

 

 

 

(_______________________________)   (___________________________)                                    
       Suami / Istri / Orang Tua / Wali *) dari pembuat pernyataan 

 

 

 

*) coret yang tidak perlu. 


