BORANG PERMOHONAN PENDAFTARAN RINGKAS I
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Daerah L ettt e ea e e e s DUN 1 ettt e e
Parlimen L eeeterererere—————eetesee e teaanaes POt i e

Nama

Kad Pengenalan

Alamat

No.Telefon

Warganegara

Pekerjaan

Pendapatan Sebulan

Pendidikan Tertinggi

Jenis Penyakit (Jika Ada)

No.OKU (Jika Ada)

Jenis Kecacatan

Bantuan Yang Dipohon

Bilangan Isi Rumah

Saya mengaku semua maklumat dalam borang ini adalah benar dan diberikan secara sukarela. Saya bersetuju
untuk membenarkan semua maklumat yang terkandung di dalam borang ini digunakan bagi apa sahaja tujuan
rasmi kerajaan dan kerajaan berhak untuk menzahirkan maklumat tersebut kepada mana-mana pihak ketiga.

[\ T2 T TN Tandatangan Pemohon

COP AGENSI / PENGHULU / JAPERUN COP PEJABAT PEMBANGUNAN
PERSEKUTUAN NEGERI MELAKA



MAKLUMAT AHLI IS RUMAH PEMOHON

Nama

Kad Pengenalan

Hubungan

Pendidikan
Tertinggi

Jenis
Penyakit
(Jika Ada)

No.OKU Dan
Jenis Kecacatan
(Jika Ada)

Pekerjaan

Pendapatan
Bulanan
(RM)

No.Tel
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