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BORANG PENCALONAN 
PESERTA­PESERTA PROGRAM LAWATAN INTEGRASI 

(Borang ini hendaklah diisi oleh peserta­peserta dari kalangan Ahli­Ahli 
JKRT/ JKJW/ JKJM/ JKTP yang dipilih oleh PPN/PPB/PPD) 

BAHAGIAN A (Diisi oleh peserta yang dipilih) 

1­ Nama :_______________________________________ 

2­ a) Jawatan/Pekerjaan :_______________________________________ 

b) Jumlah Tahun 
Berkhidmat :_______________________________________ 

3­ No. Kad Pengenalan :_______________________________________ 

4­ Alamat Rumah :_______________________________________ 

5­ No. Telefon Rumah :_______________________________________ 

6­ Alamat Pejabat :_______________________________________ 

7­ No. Telefon Pejabat :_______________________________________ 

8­ Orang yang patut dihubungi ketika kecemasan: 

a) Nama Waris Terdekat :_______________________________________ 

b) Hubungan :_______________________________________ 

c) Alamat :_______________________________________ 

d) No. Telefon :_______________________________________ 

Sila lekatkan 
gambar ukuran 
pasport di sini
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9­ Nyatakan keahlian dalam Jawatankuasa Rukun Tetangga / Jiran 
Wanita / Jiran Muda / Tabika Perpaduan dengan tandakan [ x ] 
dalam kotak berkenaan. 

PENGERUSI 

NAIB PENGERUSI 

SETIAUSAHA / PENOLONG SETIAUSAHA 

BENDAHARI 

AHLI JAWATANKUASA 

10­ Nyatakan berapa tahun tuan/puan/saudara/saudari telah bergiat 
dalam RT/JW/JM/JKTP. 

__________________________________________________________________ 

11­ Sumbangan saya kepada kegiatan RT/JW/JM dan JKTP. 

__________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________ 

12­ Saya mengaku bahawa saya belum pernah mengikuti mana­mana 
program integrasi ke negeri­negeri Semenanjung anjuran Jabatan 
Perpaduan Negara dalam tempoh 3 tahun yang lepas. 

Tarikh:______________________ _____________________________ 
(Tandatangan Peserta)
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BAHAGIAN B (Pengesahan dan sokongan daripada PPN/PPB/PPD) 

Dengan ini saya mengesahkan bahawa maklumat mengenai penama 
dan keterangan yang diberikan di atas adalah benar dan menyokong 
penama menyertai program ini. 

Tarikh :___________________________ ______________________________ 
(Tandatangan PPN/PPB/PPD)


