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	PERKHIDMATAN UTAMA

PRASISWAZAH

PEJABAT TIMBALAN NAIB CANSELOR

(AKADEMIK & ANTARABANGSA)

Kod Dokumen: PU/PS/BR12/AJR

	
	BORANG JADUAL WAKTU LATIHAN MENGAJAR / INTERNSHIP
 (SEMESTER _______ SESI ______)


Kod LMI : _______         Kumpulan  : ____________________
  Tarikh  LMI: _______________________
No. Tel. Pelatih
: ______________________
Nama: ____________________________________________________         
Sekolah & alamat: ______________________________________________________
No. Matrik: ____________ Tel. Sek. : ___________________________
Nama Pengetua: _______________________________________________________
Mata Pelajaran Major: _______________________________________
Nama Penolong Kanan: __________________________________________________

Mata Pelajaran Minor: _______________________________________     
Nama Penyelia Petang: __________________________________________________
	Hari
	 
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	Ringkasan:
	Mata Pelajaran
	Ting.
	Bil. Waktu
	Mata Pelajaran
	Ting.
	Bil. Waktu

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


          Nama Penyelia Major   : __________________________________           Tandatangan Pelajar: __________________________________

          Nama Penyelia Tumpuan kedua:____________________________          Tandatangan Pengetua: ________________________________
NO. SEMAKAN            : 04



NO. ISU                        : 02               

TARIKH KUATKUASA : 28/02/2023
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