
 
  UNIT KOKURIKULUM 

   SEKTOR PEMBANGUNAN KEMANUSIAAN 
   

   LAMPIRAN 1 

 
 

  

Borang ini hendaklah diisi dalam 2 salinan : 1 salinan diserahkan kepada pihak pengelola dan 1 salinan untuk simpanan pejabat 

 

SURAT AKUAN KEBENARAN IBU BAPA / PENJAGA MENYERTAI AKTIVITI KOKURIKULUM 
 
Saya    : _____________________________________________ 
No.Kad Pengenalan   : _____________________________________________ 
Beralamat    : _____________________________________________ 
      _____________________________________________ 
      _____________________________________________ 
No . telefon    : _____________________________________________  
(mengaku adalah waris kepada murid bernama di bawah )   
 
Nama Pelajar    : _____________________________________________ 
Tingkatan/Darjah  : _____________________________________________ 
No. KP/surat lahhir  : _____________________________________________ 
Alamat sekolah    : _____________________________________________ 
      _____________________________________________ 
      _____________________________________________ 
(SAYA DENGAN INI MEMBERI KEBENARAN BERTULIS SAYA KEPADA ANAK/JAGAAN SAYA UNTUK MENYERTAI 
DAN MENAIKI KENDERAAN YANG DIPANDU OLEH GURU (SENDIRI) ATAU MENGGUNAKAN KENDERAAN 
SEKOLAH) 
MAKLUMAT AKTIVITI / PROGRAM 
  

Nama Program  : ____________________________________________ 
Acara : ____________________________________________ 
Tarikh    : ____________________________________________ 
Tempat    : ____________________________________________ 
Anjuran   : ____________________________________________ 
Kelolaan   : ____________________________________________ 
*No.Pendaftaran kenderaan : __________________________________________  

 (*kenderaan adalah (kenderaan individu guru atau kenderaan sekolah) hendaklah dipastikan dalam keadaan baik) 
 
Saya ibu bapa / penjaga kepada pelajar tersebut di atas dengan ini mengesahkan butiran yang diberikan adalah 
BENAR dan saya juga MEMBENARKAN anak / anak jagaan saya menyertai aktiviti tersebut. Saya sedar bahawa guru 
pengiring bagi pihak Jabatan Pendidikan Negeri Sabah atau pihak pengelola program akan mengambil segala langkah 
keselamatan. Sehubungan dengan itu, saya tidak akan mengambil apa-apa tindakan undang-undang atau mahkamah 
terhadap pihak berkenaan sekiranya berlaku sebarang kemalangan atau kejadian yang tidak diingini berlaku tanpa 
disengajakan terhadap anak / anak jagaan saya semasa dalam perjalanan pergi balik atau sewaktu mengikuti 
program. Saya juga dengan sepenuh hati membenarkan pihak berkenaan memberikan rawatan perubatan kepada 
anak / anak jagaan saya sekiranya perlu. 
 
Tandatangan Ibu bapa / Penjaga   : ___________________________________________ 
Nama Penuh ( Huruf Besar )  : ___________________________________________    
Tarikh      : ___________________________________________ 
 
DISAHKAN OLEH PENGETUA / GURU BESAR 
(Saya dengan ini mengaku bahawa sepanjang pengetahuan saya, segala keterangan di atas adalah benar dan 
memperakui kenderaan yang digunakan adalah dengan tujuan di atas) 
 
Tandatangan    : ___________________________________________ 
Nama Penuh ( Huruf Besar )  : ___________________________________________ 
No. Kad Pengenalan   : ___________________________________________    
Tarikh      : ___________________________________________ 
Cop Rasmi    : ___________________________________________ 
 
 
 


