	ANUGERAH INOVASI PERKHIDMATAN



BORANG PERMOHONAN
	SENARAI SEMAK (sila (√) di ruangan yang disediakan)

	

	1.
	Borang permohonan dilengkapkan (Komponen A, B dan C di bawah).
	
	

	
	
	
	

	2.
	Mendapat pengesahan Ketua PTJ (Para 4 di bawah).
	
	

	
	
	
	

	3.
	Lampiran A dilengkapkan.
	
	

	
	
	
	

	4.
	Melampirkan satu (1) salinan laporan dalam bentuk salinan cetak (hard copy) dan salinan lembut (soft copy).
	
	

	
	
	
	


	A.
	MAKLUMAT PENYERTAAN (Sila tanda (√) pada ruangan yang berkaitan)

	1.
	Pemilihan Kategori 

	
	
	
	
	Teknikal 

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	Pengurusan

	
	
	
	
	

	2.
	Status Pelaksanaan Projek

	
	
	
	
	Belum dilaksanakan/diaplikasikan

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	Sedang dilaksanakan/diaplikasikan

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	Sudah tidak dilaksanakan/diaplikasikan pada tahun yang dinilai 

	
	
	
	
	

	3.
	Pencapaian Projek

	
	
	
	
	Projek diguna oleh pemilik projek sahaja (peringkat kumpulan atau individu)

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	Projek diguna di peringkat Unit/Seksyen/Bahagian

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	Projek diguna di peringkat Jabatan

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	Projek diguna di peringkat PTJ atau secara menyeluruh di peringkat Jabatan

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	Projek diguna oleh PTJ lain atau di peringkat Universiti

	
	
	
	
	

	4.
	Impak Projek (nyatakan nilai penjimatan)

	
	
	%
	
	Peratus penjimatan masa

	
	
	
	
	

	
	
	%
	
	Peratus penjimatan manusia

	
	
	
	
	

	
	
	%
	
	Peratus penjimatan kewangan

	
	
	
	
	

	B.
	MAKLUMAT PERMOHONAN

	1.
	Maklumat Pemohon 

	
	Nama Ketua Pasukan
	:
	
	

	
	Pusat Tanggungjawab
	:
	
	

	
	Jawatan
	:
	
	

	
	No. Telefon
	:
	
	

	
	Emel
	:
	
	

	
	
	
	
	

	2.
	Maklumat Pasukan

	
	Nama Pasukan
	:
	
	

	
	Maklumat Ahli Pasukan
	:
	
	

	
	Bil.
	Nama
	Jawatan
	PTJ

	
	1.
	
	
	

	
	2.
	
	
	

	
	3.
	
	
	

	
	4.
	
	
	

	
	5.
	
	
	

	
	6.
	
	
	

	
	7.
	
	
	

	
	8.
	
	
	

	
	9.
	
	
	

	
	
	
	
	

	3.
	Tajuk Projek/Inovasi 

	
	

	
	

	
	

	
	(Nota 1: Maklumat lengkap projek/ inovasi perlu dilampirkan bersama borang permohonan ini

 Nota 2: Maklumat di Lampiran A perlu disediakan untuk digunakan semasa proses penilaian)



	C.
	PENGESAHAN PENYERTAAN

	1.
	Pengesahan Ketua Pasukan

	
	Tandatangan Ketua Pasukan
	:
	

	
	Nama
	:
	

	
	Tarikh
	:
	

	

	2.
	Pengesahan Ketua Pusat Tanggungjawab

	
	Tandatangan
	:
	

	
	Nama
	:
	

	
	Cap
	:
	

	
	Tarikh
	:
	

	

	Kegunaan Urusetia Pertandingan Anugerah Inovasi Perkhidmatan

	
	Tarikh Terima :

	
	KEPUTUSAN KELULUSAN
DIPERAKUKAN / TIDAK DIPERAKUKAN UNTUK PEMBENTANGAN
Catatan:
---------------------------------

Tandatangan & Cap Jawatan




Lampiran A
Latar Belakang Projek 
Nama Projek 


:

Pusat Tanggungjawab
:

Nama Pasukan

:

Nama Ahli Pasukan

: 

Sinopsis Projek

_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Permohonan perlu dihantar pada atau sebelum 14 September 2018 kepada :-





Sekretariat Anugerah Inovasi Perkhidmatan


Pejabat Timbalan Naib Canselor (Penyelidikan & Inovasi)


Universiti Putra Malaysia


(u.p : En. Hamizan Wasoh)





Tel : 03-8947 1242/1038
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