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LEMBAR PERMOHONAN PENGEMBALIAN PAJAK NENKIN 
 

Yang bertanda tangan dibawah ini  ;    
Nama Lengkap (sesuai Paspor/KTP) :  

 
         1  9     Tempat tanggal lahir   : ______________________________________ , 

Jumlah Income Tax  : ¥ _____________   (kosongkan bila tidak tahu) 
Angkatan &Tgl kepulangan : _____    / Tanggal _____  Bulan _____ Tahun _________ (lihat cap tgl.kepulangan di paspor ) 
Email    : ________________________________________ @ ____________________________________ 
No. Telpon  : (Rumah) ___________________________________ (HP)  0 8 __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ 
Nama Bank   : ________________________ Cabang _____________________ Kota : __________________ 
An.Pemilik Rekening  : _____________________________________________  

No. Rekening   : _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ __ 

Alamat di Indonesia  : _______________________________________________________________________________ 

  _______________________  Propinsi  ________________________ Kode pos          

Melayani Semua BANK yang online di Indonesia 

   Alamat terakhir di Jepang  : _________________________KEN/FU/TO _________________________________ SHI/GUN  
(sesuai KTP Jepang)     ______________________________________________________________________________  
Nama perusahaan  : _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _________ 
Alamat perusahaan  : _________________________KEN/FU/TO _________________________________SHI/GUN 
                                             _______________________________________________________________________________ 

  TELP/FAX : ________________________________ / _________________________________ 
Adalah benar telah menerima pengembalian pokok nenkin setelah kembali ke tanah air dan sampai saat ini belum pernah 
menerima atau claim atas sisa pajak nenkin tersebut. 
Dengan ini memohon kepada Pihak OASA UTAMA PERTINDO dalam pengurusan pengembalian pajak nenkin hoken dengan 
ketentuan sebagai berikut: 
1. Jika dokumen lengkap maka biaya pengurusan adalah 18% dari total pajak yang akan diterima dan ditambah          ¥ 2.000,- 

termasuk biaya transfer . 
2. Jika lembar asli notifikasi pembayaran tidak ada tapi fotokopi buku nenkin masih ada maka akan ada biaya tambahan  sebesar 

¥ 1.500,- 
3. Jika lembar asli notifikasi pembayaran dan fotokopi buku nenkin tidak ada lagi maka akan ada biaya tambahan sebesar ¥ 

2.500,- 
4. Pihak OASA UTAMA PERTINDO dan  Konsultan Pajak di Jepang termasuk pemohon, dalam pengurusan pengembalian pajak 

nenkin tunduk terhadap segala ketentuan ditetapkan oleh pihak SOCIAL INSURANCE JAPAN Kantor pajak ataupun ketentuan 
pemerintah di Jepang 

5. Memberikan kuasa penuh kepada OASA UTAMA PERTINDO atas nama saya,demi kelancaran proses pengembalian sampai 
proses dinyatakan selesai atau dana telah masuk kerekening yang ditunjuk Pemohon, bilamana ada hal yang  masih   
Diperlukan dalam proses .  

Demikianlah surat permohonan ini saya buat dengan sebenarnya,dan dapat saya pertanggung jawabkan  
Kirimlah surat saudara keKami lewat pos kilat khusus atau tertulis dan simpanlah struk pengirimannya.Saat surat kami terima atau   proses pengajuan 
saudara selesai Kami akan informasikan via SMS. Pasca Transfer akan kami kirimkan rincian klaim pajak Nenkin saudara. Proses Aplikasi umumnya 2 – 3 
Bulan proses. Isilahkan kotak ini   0,1,2,3,4,5,6 atau 7                   (maksimal 7%)*  yang dapat  digunakan  untuk  tambahan biaya pengurusan express 
,atau berlangganan informasi  yang berhubungan dengan usaha lowongan  kerja  sebagaimana yang  telah dilaksanakan.    
ersedia mendapatkan info yang berhubungan dengan usaha dan mantan trainee Japan Ya                  Tidak                 Nanti aja 
…………………………..       -         -  200  
 ( isi nama kota dan tanggal penulisan ) 
 PEMOHON , 
 
                    
                              Materai 6000 
 
 
 
(…………………………….……………………) 
      (Nama lengkap & tandatangan)                                                  

                       OASA UTAMA PERTINDO 
 Alamat                 :   Jl.Raya Cileungsi - Jonggol  

                    Perum  Citra   Indah Blok  Q 11  no..2   
                    Sukamaju Jonggol 16830 

 Mail Address :   PO.Box 88 /JGGL 16830 Cibinong Indonesia 
 No.Telp :   021-89940000 / 89940222 / 70992488 
 Fax                     :   021-89940222 
 e-mail                :   info@oasagroup.com

                

Informasi yang jelas dan transparan akan kami tampilkan di website.bila ada masalah,kami akan menghubungi langsung. Pastikanlah pengurusan 
anda pada pihak yang jelas ,agar membuat tenang.waspadalah  terhadap  pihak yang kurang jelas keberadaannya karena dapat  merugikan  anda 
sendiri. OASAGROUP hanya mempercayakan satu pengurus di bawah OASA UTAMA PERTINDO. Sebagai komitmen setelah 2 Tahun pengurusan ini 
Silahkan manfaatkan pelayanan professional, lengkap ,proses cepat,jelas dan terkordinasi bersama OASA UTAMA PERTINDO  yang dimulai bulan JULI 2006  
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