
 
 

No. Anggota : 

Nama  : 

No. Pekerja :     
No. Telefon : 

 

Saya memohon mengeluarkan wang simpanan khas saya sebanyak RM_______________ 

(Ringgit Malaysia:                                                                                             ) dan 

mengesahkan baki simpanan khas saya adalah seperti berikut: 

 

Simpanan Khas sehingga  ………………………….. 

Jumlah yang dikeluarkan  ………………………….. 

Baki  ………………………….. 

 

Yang benar, 

 

 

_________________ 

Tandatangan Pemohon 

 

 

Saksi 1       Saksi 2 

 

 

_________________ _________________ 

Tandatangan Tandatangan 

 

Nama    :       Nama    : 

Jabatan :       Jabatan : 

 

 

 

Disediakan     Disemak      Diluluskan/Ditolak 

 

 

 

…………………….   ……………………..    …………………… 

Nama :     Nama:      Nama: 

Tarikh:     Tarikh:      Tarikh: 

KOPERASI UNIKEB BERHAD 

WISMA UNIKEB 

UNIVERSITI KEBANGSAAN MALAYSIA 

43600 BANGI, SELANGOR. 

TEL : 03-89252540 / 03-89252617    FAX: 03-89257177 

BORANG PENGELUARAN SIMPANAN KHAS 

 
UNIKEB 


