
SURAT KUASA PENGAMBILAN TRANSKRIP AKADEMIK RASMI, SURAT TAMAT 
PENGAJIAN DAN SKROL IJAZAH / JUBAH KONVOKESYEN

Nama    : 

No.Matrik : 

Fakulti/ Program : 

No. Kad Pengenalan/Pasport : 

Hubungan  : 

No. Telefon : 

Alamat kediaman : 

Saya dengan ini memberikan tanggungjawab kepada : 

Nama Wakil     : 

No.Matrik /No. Kad Pengenalan/Pasport : 

Untuk mengambil Transkrip Akademik Rasmi, Surat Tamat Pengajian dan Skrol Ijazah/Jubah 

Konvokesyen. Saya tidak dapat hadir untuk mengambil item tersebut kerana 

_________________________________________________________________________________. 

Saya juga faham bahawa pihak Universiti tidak akan bertanggungjawab sekiranya berlaku kehilangan 

atau kerosakan terhadap item tersebut. 

Sekian, 

Pemberi kuasa, Penerima kuasa, 

……………………………..     ……………………………… 

Nama : Nama : 

Tarikh : Tarikh : 




