
UNIKEB TRADING 
KOPERASI UNIKEB BERHAD 
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BORANG PEMBIAYAAN PENGGUNA / INSURAN KENDERAAN 

 
1.  Nama : __________________________________________________________________    No. Anggota : ______________ 
 

 No. Pekerja UKM : __________________  No. K/P : ______________________________    Tarikh Lahir  : ______________ 
 

 Jawatan : _____________________________   Jabatan/Fakulti : _______________________________________________ 
  
 Alamat Rumah : ______________________________________________________________________________________ 
 

 ____________________________________________________________________________________________________ 
 

 No. Telefon Pejabat : ____________________ Tel Rumah : ____________________  Tel Bimbit : _____________________ 
 

 Gaji Pokok : RM _______________________ (sila sertakan 2 salinan slip gaji terakhir dank ad anggota UNIKEB) 
 

2. Keterangan Pinjaman : 
 

 
 

 

Barangan / Pinjaman 
Harga Seunit 

RM 
Jumlah Harga 

RM 

   

 

3. Penjamin-Penjamin : (MESTILAH ANGGOTA KOPERASI UNIKEB BERHAD) 
 (Sila sertakan 2 salinan slip gaji terakhir dan 2 salinan kad anggta UNIKEB bagi setiap penjamin) 

 
PENJAMIN 1       PENJAMIN 2 
 

Nama : ________________________________________  Nama : ____________________________________ 
 

No. Anggota : ___________________________________  No. Anggota : _______________________________ 
 

No. K/P : _______________________________________  No. K/P : ___________________________________ 
 

Tarikh Lahir : ___________________________________  Tarikh Lahir : ________________________________ 
 

Alamat : _______________________________________  Alamat : ____________________________________ 
 

______________________________________________  ___________________________________________ 
 

Tel. Pejabat : ___________________________________  Tel. Pejabat : ________________________________ 
 

Gaji Pokok : RM ________________________________  Gaji Pokok : RM _____________________________ 
 
 
 

Tandatangan : __________________________________  Tandatangan : _______________________________ 
 
4. Sekiranya permohonan saya diluluskan saya bersetuju membayar balik harga jualan pinjaman tersbut dengan bayaran 

perkhidmatan yang dikenakan dalam tempoh _________ bulan. Saya memberi kuasa kepada Koperasi UNIKEB Berhad untuk 

mengarahkan Bendahari UKM memotong jumlah berkenaan daripada gaji saya sehingga selesai pinjaman di atas selesai. 

 (Jumlah yang dipohon mestilah tidak lebih dari 6 bulan gaji pokok setelah mengambilkira baki pinjaman-pinjaman dengan 

Koperasi UNIKEB Berhad) 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Tandatangan Pemohon : ________________________________   Tarikh : _____________________ 

 

Administrator
Sila cetak mukasurat 1 & 2 dalam 2 salinan dan mukasurat 3 satu salinan

Terima Kasih



 

 

 

Untuk Kegunaan Pejabat Sahaja 

   Barangan / Model        Harga 

 

1. __________________________________________________________________  RM _________________________ 

2. __________________________________________________________________  RM _________________________ 

3. __________________________________________________________________  RM _________________________ 

4. __________________________________________________________________  RM _________________________ 

JUMLAH  RM _________________________ 

     RM _________________________________ 

     RM _________________________________ 

Harga Jualan :    RM _________________________________ 

Premium Insuran :   RM _________________________________ 

Bayaran Pertama :   RM _________________________________ 

Jumlah Pinjaman :   RM _________________________________ 

Bayaran Balik : ______________________  Bulan @  RM _____________________ sebulan mulai dari bulan ___________________ 

 

Butir-butir Pinjaman Dengan Koperasi UNIKEB Berhad 

 

 

Jenis Pinjaman 

 

Jumlah 

 

Baki 

 

Ansuran Bulanan 

    

 

            Disahkan oleh : 

 

                     ____________________ 

 

Disediakan oleh :    Disemak oleh :    Diluluskan oleh : 

 

 

_______________________________ _______________________________ ____________________________ 

Nama : ________________________ Nama : ________________________ Pengurus 

Tarikh : ________________________ Tarikh : ________________________ Koperasi UNIKEB Berhad 

 

Catatan : ___________________________________________________________________________________________________ 

 ___________________________________________________________________________________________________ 

 ___________________________________________________________________________________________________ 

 



 

 

 

UNIKEB TRADING 
KOPERASI UNIKEB BERHAD 
UNIVERSITI KEBANGSAAN MALAYSIA 

 

 
BON JAMINAN 

 
(Bahagian ini perlu diisi oleh penjamin-penjamin) 
 

 
Saya / Kami, dengan ini bersetuju untuk menjamin __________________________________________________ 

No.Anggota : ______________________ ke  atas  pinjamannya dengan Koperasi UNIKEB Berhad berjumlah RM   

_____________ dan potongan sebulan RM __________ selama ______bulan. Saya/Kami juga faham, sekiranya 

Peminjam tersebut gagal menjelaskan baki pinjaman dalam jangkamasa yang telah ditetapkan/dipersetujui, maka 

pihak Koperasi UNIKEB Berhad berhak memotong gaji saya / kami sehingga baki pinjaman peminjam selesai. 

 

Penjamin 1 Nama   : __________________________________________ 

   No. Anggota  : __________________________________________ 

   No. K/Pengenalan : __________________________________________ 

   Tandatangan  : __________________________________________ 

 

Penjamin 2 Nama   : __________________________________________ 

   No. Anggota  : __________________________________________ 

   No. K/P engenalan : __________________________________________ 

   Tandatangan  : __________________________________________ 

 

 

Bertarikh : _____________________ 


