
NAMA

N0. K/P

ALAMAT  TETAP (surat menyurat)

NAMA & ALAMAT (tempat kerja)

Saya bersetuju dan membenarkan gaji bulanan saya dipotong bagi bayaran zakat

bermula bulan tahun sebanyak

Pertama kali buat potongan

Ditambah / dikurang dari RM kepada RM

sebulan

sebulan

RM

Niat : Inilah wang zakat yang wajib ke atas diri saya kerana Allah Ta’ala

NO. GAJI / PEKERJA

NAMA & ALAMAT MAJIKAN (bahagian gaji)

Tarikh Jawatan Tandatangan

Nota : Putih - salinan majikan, Merah - salinan PKZ, Biru - salinan pembayar

Untuk kegunaan pejabat

Ops PZB Kaunter luar Taklimat UKB UTC Lain-lain

NO. K/P LAMA

TEL. (R)

TEL. PEJ

TEL. BIMBIT

EMEL

Nota untuk Bahagian / Unit Gaji
Kod Potongan :

No. rujukan PKZ adalah berdasarkan no. K/P pembayar Zakat
Segala bayaran hendaklah dibuat di atas nama
MAJLIS UGAMA ISLAM PAHANG dan hantarkan ke alamat :

(a) Persekutuan
(b) Negeri
(c) Swasta

- 4369
- 4107
- rujuk kepada majikan

Bahagian Khidmat Zakat Berjadual
Pusat Kutipan Zakat Pahang,
No. 111A, Tingkat 1, Bangunan MUIP
Jalan Mahkota, 25000 Kuantan.
Tel : 09-5131515   Faks : 09-5152542
emel : kzb@zakatpahang.my
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BORANG ARAHAN POTONGAN GAJI UNTUK BAYARAN ZAKAT

Poskod

Poskod Poskod
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