
 

BORANG ASBS 

• Sila isikan EMPAT (04) SET salinan dengan butiran yang lengkap, 
Permohonan tidak yang lengkap TIDAK AKAN DIPROSES 

 
PERMOHONAN KEMASUKAN MURID DARI SEKOLAH AGAMA KERAJAAN NEGERI/ 

SEKOLAH PERSENDIRIAN DAN BELAJAR SEMULA KE SEKOLAH MENENGAH 
BANTUAN PENUH KERAJAAN,  KEMENTERIAN PELAJARAN MALAYSIA 

 
(01) NAMA DAN ALAMAT SEKOLAH MENENGAH SEKARANG : ________________________________ 
 
_____________________________________________________________________________________   
 
(02) STATUS SEKOLAH SEKARANG : Kerajaan/Persendirian 
 
(03) NAMA PENUH MURID : ___________________________________________________________ 
 
(04) JANTINA : ___________________________  (05) TARIKH LAHIR :__________________________ 
 
(06) NO. KAD PENGENALAN/SURAT BERANAK :____________________________________________ 
 
(07) NAMA SEKOLAH RENDAH :_________________________________________________________ 
 
(08) TARIKH MASUK SEKOLAH RENDAH YANG BERKENAAN :__________________________________ 
 
(09) TARIKH TAMAT SEKOLAH RENDAH YANG BERKENAAN:__________________________________ 
 
(10) TARIKH MASUK SEKOLAH MENENGAH AGAMA/PERSENDIRIAN:___________________________ 
 
(11) ADAKAH MELALUI KELAS PERALIHAN: YA/TIDAK 
 
(12) TINGKATAN SEKARANG MENGIKUT UMUR : _________________     TAHUN: ____________ 
 
(13)  ALAMAT LENGKAP RUMAH SEKARANG :______________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________________________ 
 
____________________________________________________________  POSKOD: ________________ 
(14) SEKOLAH YANG DIPILIH UNTUK DIMASUK: 
 (* Perhatian : Tertakluk kepada kekosongan tempat di sekolah berkenaan) 
 
 PILIHAN PERTAMA :______________________________________________________________ 
  

PILIHAN KEDUA       :______________________________________________________________ 
 
(15) SEBAB MOHON BERTUKAR:________________________________________________________ 
 
(16) JIKA DIBERHENTIKAN (NYATAKAN SEBABNYA):________________________________________ 
 
(17) ADAKAH PERNAH DIKENAKAN TINDAKAN DISIPLIN: YA/TIDAK 
 
(18) SOKONGAN DAN ULASAN PENGETUA SEKOLAH MENENGAH SEKARANG :___________________ 
 
_____________________________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________________________ 



 
 
(19) PERAKUAN GURU BESAR SEKOLAH RENDAH : 
 (Saya sahkan maklumat no. 07, 08 dan 09 disahkan benar) 
 
 
 ________________________________    __________________________ 
 (Tandatangan Guru Besar & Tarikh)    (Cop Rasmi Sekolah Rendah) 
 
20) PERAKUAN PENGETUA SEKOLAH MENENGAH : 
 
 ________________________________    __________________________ 
 (Tandatangan Pengetua & Tarikh)    (Cop Rasmi Sekolah Menengah) 
 
 
 Saya memohon anak/jagaan saya yang bernama :______________________________________ 
 
 Yang sekarang ini bersekolah di_____________________________________________________ 
       (Nama penuh sekolah) 
 Bertukar ke sekolah menengah kerajaan Kementerian Pelajaran Malaysia. 
 
(01) Nama Bapa/Ibu/Penjaga:__________________________________________________________ 
 
(02) No. Kad Pengenalan(Baru):________________________________________________________ 
 
(03) Alamat Lengkap Surat Menyurat:___________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________________________ 
 
Poskod:____________________________   Bandar:___________________________________________ 
 
No.Tel.(Rumah):_______________________________ No. Tel.(Bimbit):___________________________ 
 
(04) Semasa di sekolah karajaan, anak saya akan mematuhi semua peraturan sekolah seperti mana 

yang telah ditetapkan 
 
 Tarikh:___________________________   ________________________________ 
        Tandatangan Ibubapa/Penjaga 
         

Nama: 
 
(KEGUNAAN UNIT SEKOLAH MENENGAH, JABATAN PELAJARAN SELANGOR/PPD):_________________ 
 
Diluluskan/Tidak diluluskan untuk penerimaan masuk ke Sekolah Menengah Kebangsaan 
 
____________________________________________________________________________________ 
 
Mulai:_____________________________ 
 
 
 
_______________________________________    Tarikh:____________________ 
(Tandatangan Pengarah Pelajaran Negeri/PPD) 

 


