
KOLEJ MATRIKULASI JOHOR
KEMENTERIAN PENDIDIKAN MALAYSIA

JALAN PAYAMAS, 84900 TANGKAK, JOHOR
TEL : 06-9781613 FAKS : 06-9781672

TUNTUTAN AKAUN AMANAH / INSURAN TAKAFUL
Nama            :

No. K/P        : No. Matrik     :

No. Telefon  : Kumpulan Praktikum      :

Jenis Tuntutan :
Kematian ibu/bapa* : Nama ibu/bapa* :

Kematian pelajar      : Tarikh                : Sebab kematian :

Lain-lain                   : Nyatakan           :

Tandatangan,

_________________________
(Nama : )
Emel (untuk makluman pembayaran) :

Tarikh  :  ________________________

STATUS PERMOHONAN

Tuntutan    : DISOKONG TIDAK DISOKONG

Tandatangan PPHEP,

_________________________
Nama & Cop Jawatan : Tarikh  :  ________________________

KELULUSAN PENGARAH

Tuntutan    : DILULUSKAN TIDAK DILULUSKAN

Tandatangan,

_________________________
Nama & Cop Jawatan : Tarikh  :  ________________________

UNTUK KEGUNAAN PEJABAT

Peruntukan diberi sebanyak RM __________ (dengan perkataan : ____________________________)
daripada AKAUN AMANAH / INSURAN TAKAFUL*

Tandatangan,

_________________________
Nama & Cop Jawatan : Tarikh  :  ________________________

*Potong yang tidak berkenaan,
*Sila Pos ke KMJ borang ini dan dokumen sokongan.
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