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IKLAN JAWATAN KOSONG 
SHORT TERM EMPLOYMENT PROGRAM (MySTEP) 2026 
DI PEJABAT PEMBANGUNAN NEGERI PULAU PINANG 

UNIT PENYELARASAN PELAKSANAAN 
JABATAN PERDANA MENTERI (ICU JPM) 

 
 

Pejabat Pembangunan Negeri Pulau Pinang ingin mempelawa warganegara Malaysia yang 
berkelayakan untuk mengisi kekosongan bagi jawatan Personel MySTEP Gred Lantikan SPM 
dengan status lantikan KONTRAK. 
 

BIL. KELAYAKAN DESKRIPSI TUGAS 
KADAR 
UPAH 

1.  SYARAT 
▪ Mempunyai Sijil Pelajaran Malaysia (SPM) atau kelayakan yang 

setaraf.  
 
TUGAS 
▪ Menjalankan tugas-tugas berkaitan dengan pengurusan pejabat dan 

pentadbiran serta sentiasa bersedia untuk melaksanakan sebarang 
arahan dari semasa ke semasa. 

 
KRITERIA UTAMA CALON 
▪ Berkemahiran dalam menggunakan aplikasi Ms Office (Word, Excel, 

Powerpoint) dan perisian lain yang bersesuaian; 
▪ berkemahiran komunikasi yang baik; 
▪ boleh bekerja di bawah penyelarasan yang minimum; 
▪ boleh bekerja lebih masa; dan 
▪ boleh bekerja di luar pejabat. 
 
KEMUDAHAN 
▪ Cuti Rehat : 12 hari setahun, dikira secara berkadar (pro-rate) 

berdasarkan Tempoh Perkhidmatan. 
▪ Cuti Sakit : 14 hari setahun, dikira secara berkadar (pro-rate) 

berdasarkan Tempoh Perkhidmatan. 
▪ Perlindungan : PERKESO dan KWSP 
 Sosial 
 

RM1,900.00 

 

CARA MEMOHON: 
Calon yang berminat hendaklah mengemukakan resume beserta gambar berukuran passport, 
salinan kad pengenalan dan sijil akademik berkaitan yang telah disahkan ke e-mel 
admppg@ppg.icu.gov.my. 
 

 

TARIKH TUTUP PERMOHONAN : 9 APRIL 2026 (KHAMIS) 
 

Hanya calon yang layak sahaja akan dipanggil ke sesi temuduga. 
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BORANG PERMOHONAN JAWATAN 
PERSONEL MySTEP GRED LANTIKAN SPM 

 

 
1. MAKLUMAT PEMOHON : 

1.1 Nama Penuh  :  ...................................................................................... 

1.2 Jantina  :  ................................... 1.3  Tarikh Lahir  :  .............................  

1.4 Bangsa  :  ................................... 1.5 Warganegara  :  .......................... 

1.6 No. K/P  :  ............................................................................................... 

1.7 Taraf Perkahwinan  :  Bujang / Berkahwin / Balu / Duda* 

1.8 Nama Isteri/Suami*  :  ............................................................................ 

1.9 Bil. Anak  :  ...................................  Orang 

1.10 Bil. Tanggungan  :  .......................  Orang 

1.11 No.Telefon : 

i. Pejabat  :  .......................................................... 

ii. Rumah  :  ........................................................... 

iii. Telefon Bimbit  :  ............................................... 

1.12 E-mel : .................................................................................................... 

      * Potong Yang Tidak Berkenaan. 
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2. MAKLUMAT TEMPAT KEDIAMAN 

 

2.1 Alamat Tempat Tinggal : 

.................................................................................................................

.................................................................................................................

................................................................................................................. 

................................................................................................................. 

 

2.2 Alamat Surat-menyurat: 

................................................................................................................. 

.................................................................................................................

................................................................................................................. 

................................................................................................................. 

 
 
3. KELULUSAN AKADEMIK/PENDIDIKAN 
 
 (Sila sertakan sijil-sijil yang disahkan) 
  

Bil Nama Sekolah/Maktab/Universiti Kelulusan Tahun 
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4. PEKERJAAN SEKARANG  : ........................................................................... 
 
 
 
5. MAKLUMAT PENGALAMAN BEKERJA 
 
 Pengalaman Bekerja  : 

 

Bil Jawatan Tempat Tempoh 

    

    

    

 
 
 

 Kursus-kursus Yang Pernah Dihadiri : 
 

Bil Jawatan Tempat Tempoh 

    

    

    

 
 
 

6. BAKAT DAN KEBOLEHAN 
 

BIL BAKAT & KEBOLEHAN TANDAKAN (/) 

1.  Pengacara Majlis  

2.  Membaca Doa  

3.  Bermain Alatan Muzik  

4.  Menyanyi  

 
 
 



ICU/PPNPP/E1/2026 

 

 

7. SUKAN 
  

BIL SUKAN TANDAKAN (/) PERINGKAT 

1.  Bola Sepak / Futsal   

2.  Bola Jaring   

3.  Badminton   

4.  Ping Pong   

5.  Bola Tampar   

6.  Boling   

7.  Karom   

8.  Dart   

 
 
8. PENGAKUAN PEMOHON 
 

8.1 Saya, .............................................................., No. K/P ............................ 

 dengan sesungguhnya mengakui bahawa maklumat yang diberi di atas 

adalah benar, dan sekiranya maklumat itu didapati palsu, permohonan 

saya akan terbatal dan jika saya ditawarkan, perkhidmatan saya akan 

dihentikan serta-merta. 

 
 
........................................................... 
(                                                         ) 
 
Tarikh :  ............................................. 
 

 

UNTUK KEGUNAAN PEJABAT 

Tarikh Terima      :  ................................. 

Diproses              :  Layak / Tidak Layak 

Keputusan           :  Berjaya / Gagal 


