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Pasal1l : Formulir pendaftaran upasampada dan pabbajja upasampada
Sangha Theravada Indonesia

SURAT PERMOHONAN UPASAMPADA

Ditulis di :
Tanggal :  Bulan: Tahun :
Kepada Yang Terhormat

Sangha Theravada Indonesia
Dengan penuh keyakinan dan rasa hormat, saya yang bertanda tangan di bawah ini:
Nama lengkap : ......cooooiiiiiiiiii,

Dengan ini mengajukan permohonan untuk menerima upasampada dalam Buddhasasana
dengan menjadi saddhiviharika .......... ..o , dan
akan tinggal di vihara yang dirembug bersama dengan upajjhaya, atau dirembug dengan Dewan
Pimpinan Sangha Theravada Indonesia jika upajjhaya memandatkannya, telah mendapatkan
nissayamuttaka oleh upajjhaya, atau upajjhaya dalam kondisi tidak memungkinkan dihubungi untuk
berembug. Permohonan ini saya ajukan agar dapat hidup sebagai bhikkhu secara sah di bawah
bimbingan Sangha Theravada Indonesia.

Semoga saya diterima untuk mendapatkan upasampada dalam Buddhasasana.

Tertanda,

Pemohon upasampada



LAMPIRAN 1 - DATA PRIBADI

DATA PRIBADI CALON

Nama Lengkap
Tempat, Tanggal Lahir
Hari: Jam:
Kewarganegaraan
Alamat Domisili
Nomor Identitas
Pendidikan Terakhir
Pekerjaan sebelum Pabbajja
Status Pernikahan : O Belum pernah menikah
Nama Ayah
Nama Ibu
Usia
Nomor telepon
Tinggi dan berat : Cm. Kg.
Pernah menjadi Bhikkhu?

Jika iya, kapan dan di mana? :

[0 Menikah O Cerai

DATA SEBAGAI PABBAJITA

Samafifia nama
Upajjhaya
Pabbajjacariya
Tempat penahbisan
Tanggal penahbisan
Waktu penahbisan

Catatan : Data pabbajita hanya diisi bagi samanera

Foto
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LAMPIRAN 2 — SYARAT DAN CIRI UPASAMPADA

Nama lengkap : ......coooeviiiiiiiiiiin

SYARAT YANG DIPERBOLEHKAN UPASAMPADA

Saya sebagai orang baik, memiliki tingkah laku baik, tidak melakukan perbuatan buruk seperti

minum-minuman keras, memakai narkoba, dan sejenisnya (YA / TIDAK)

2. Memiliki pengetahuan yang baik untuk membaca, menulis, dan mendengar dalam
Bahasa Indonesia (YA / TIDAK)
3. Saya memiliki izin dari orang tua/wali (YA / TIDAK)
4. Saya sehat, tidak mempunyai penyakit menular atau gangguan kejiwaan (YA / TIDAK)
5. Saya tidak memiliki pandangan salah (YA / TIDAK )
6. Saya tidak memiliki atau menghindari hutang ( YA/ TIDAK))
7. Saya terbebas dari kesalahan berat yang menyebabkan tidak bisa diupasampada
(YA / TIDAK)
8. Saya berusia 20 tahun atau lebih (YA / TIDAK)
9. Saya seorang pria, bermental pria dan bukan penyuka sesama jenis (YA / TIDAK)
10. Saya memiliki fisik sempurna, tidak cacat, dan bisa berlatih sebagai bhikkhu (YA / TIDAK )
11. Saya mampu mengucapkan kalimat upasampada dengan benar (YA / TIDAK)
12. Saya memiliki perlengkapan upasampada sesuai Dhammavinaya (YA / TIDAK)
CIRI YANG DILARANG UPASAMPADA
1. Saya sebagai narapidana negara (YA / TIDAK)
2. Saya sebagai orang yang melarikan diri dari pekerjaan negara (YA / TIDAK)
3. Saya sebagai buronan negara (YA / TIDAK)
4. Saya sebagai orang yang dinyatakan pailit oleh negara (YA / TIDAK)
5. Saya pernah ditahan akibat kejahatan besar (YA / TIDAK)
6. Saya sebagai orang yang dilarang mendapatkan upasampada (YA / TIDAK)
7. Saya memiliki penyakit menular yang berbahaya (YA / TIDAK)
Catatan :

Lingkari sesuai kenyataan yang ada pada diri anda

3 dari 6 halaman



LAMPIRAN 3 - LEMBAR PENJAMIN

Ditulis di :
Tanggal :  Bulan: Tahun :

Umur

Pekerjaan

Alamat

Hubungan saya dengan calon yang diupasampada adalah .................................
Dengan ini, saya mengenal calon upasampada dengan baik dan memberikan jaminan kepada
............................. sebagai upajjhaya dan kepada Sangha Theravada Indonesia, bahwa

1. Saya menjamin bahwa segala data yang telah ditulis di lembar pengajuan upasampada dari
............................ adalah benar.

2. Jika setelah mendapatkan upasampada yang bersangkutan tidak bisa berpraktik sesuai
dengan pernyataannya, saya akan bertanggungjawab terhadap segala kerugian yang
ditimbulkan.

3. Saya akan tidak menuntut atau berbuat yang tidak baik kepada Sangha Theravada Indonesia
ataupun para bhikkhu dikarenakan yang bersangkutan melanggar pernyataannya.

4. Saya akan membantu Sangha Theravada Indonesia dengan sepenuhnya apabila yang
bersangkutan tidak mau mengakui, tidak mau menerima sanksi atau apapun namanya
berkenaan dengan kesalahan yang ia lakukan.

Saya mengerti dengan baik setiap kalimat yang tertulis di atas, dan saya bertandatangan di
bawah ini sebagai bukti.

Yang mengetahui, Penjamin
Meterai
Rp 10.000
Bhikkhu ..............c...0
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LAMPIRAN 4 - SURAT IZIN ORANG TUA

Ditulis di :

Tanggal :  Bulan: Tahun :
Dengan ini, saya sebagai orang tua dari :
Nama

Tanggal lahir :

Alamat

Pendidikan

Pekerjaan

Memberikan izin kepada yang bersangkutan untuk diupasampada di bawah naungan Sangha
Theravada Indonesia dengan ..............coooiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieeen sebagai upajjhaya nya.

Nama lengkap :
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LAMPIRAN 5 — SURAT PERNYATAAN PRIBADI

Ditulis di :
Tanggal :  Bulan: Tahun :

Dengan ini saya,

Nama Lengkap

Tempat, Tanggal Lahir

Alamat Domisili

Nomor Identitas

Menyatakan sebagai berikut :

1.

10.

11.

Bahwa saya adalah umat Buddha dan benar-benar berniat mengikuti upasampada. Saya
menyatakan bahwa seluruh keterangan dalam permohonan ini adalah benar dan
sesungguhnya.

Bahwa saya saya memiliki kualifikasi yang sesuai dan tidak memiliki ciri orang yang terlarang
menurut vinaya untuk diupasampada.

Saya memberikan persetujuan penuh apabila dilakukan pemeriksaan latar belakang baik dari
segi medis ataupun segi kebutuhan lainnya.

Saya setelah diupasampada, akan selalu menghormati dan mendengarkan seluruh nasehat dan
pelajaran dari upajjhaya , acariya, dan para bhikkhu.

Saya akan selalu bersikap jujur, santun, dan berwelas asih.

Saya akan selalu berpraktik Dhammavinaya dengan baik, dan mematuhi peraturan yang ada
pada Sangha Theravada Indonesia dan vihara yang saya tinggali.

Apabila saya melanggar, saya bersedia menerima sanksi sesuai dengan ketentuan vinaya.
Saya akan tidak melakukan tindakan apapun yang merugikan, mencemarkan, atau
melemahkan sangha, baik selama masih berstatus bhikkhu maupun setelahnya.

Apabila saya tidak lagi berstatus bhikkhu, saya bersedia menyerahkan seluruh barang dan
dana milik sangha atau vihara yang berada dalam penguasaan saya.

Perihal pribadi apapun yang terjadi pada saya sebelum berupasampada bukan merupakan
bagian dari tanggung jawab Sangha Theravada Indonesia.

Perihal pribadi apapun yang terjadi pada saya yang berada di luar urusan lembaga Sangha
Theravada Indonesia atau vihara setelah saya berupasampada bukan merupakan bagian dari
tanggung jawab Sangha Theravada Indonesia dan vihara.

Tertanda,
Meterai
Rp 10.000
(eerreemmeenree e ) (eerreemreeneeree e )
Pemohon upasampada Saksi
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