
Nama : 

Alamat : 

 

          

 

         Tarikh : 

_________________________________________________________________________ 

 

Pengarah 

Kolej Komuniti Tangga Batu 

Lot 423 Jalan SS1 Taman Sayang Selasih 

75200 Klebang Melaka 

 

Tuan/Puan 

 

SURAT PERMOHONAN PENGECUALIAN KEHADIRAN AKTIVITI BERKAITAN 

PENGAJIAN  

 

Dengan segala hormatnya merujuk perkara di atas 

 

2. Sukacita dimaklumkan bahawa saya seperti butiran berikut : 

 

 Nama Penuh :  
 No Pend  :  
 Semester : 
 

3. Saya ingin memaklumkan bahawa saya memohon untuk dikecualikan daripada 

menghadiri / menyertai aktiviti yang dilaksanakan oleh institusi seperti maklumat berikut : 

 

 Nama Aktiviti :  
 Tarikh   :  
 Masa  :  
 Alasan  :  
 
4. Segala pertimbangan pihak tuan/puan berkenaan permohonan ini amatlah dihargai 

dan diucapkan jutaan terima kasih.  

 

Yang benar, 

 

………………. 

…………………………………………………………………………………………………………… 

KEGUNAAN PEGAWAI PELULUS 

 

 

 

 

 

 

 

           

                 * Potong mana tidak berkaitan 

Keputusan Permohonn 
*Diluluskan / Tidak Diluluskan  
 

Tandatangan Pegawai  

Cop Jawatan  
 
 
 


