
                                                          
    

                                               

Kepada 

Koperasi Telekom Malaysia Berhad 

NO. 94, Tingkat 3, Jalan Dato Hj. Eusoff 

Kompleks Damai, 50400 Kuala Lumpur 

 
SURAT KEBENARAN PEMOTONGAN GAJI BULANAN 

BORANG KEAHLIAN DARUL JENAZAH 

MAKLUMAT PESERTA 

NAMA : ______________________________________________________________________________________ 

ALAMAT : ____________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________________ 

POSKOD : ___________ BANDAR : ________________________ NEGERI : ______________________________ 

NO. KAD PENGENALAN : ____________________ UMUR : ___ EMAIL : _________________________________ 

NO. TELEFON BIMBIT : _______________________    NO. TELEFON (RUMAH) : __________________________ 

 

MAKLUMAT PASANGAN / WARIS 

NAMA : ______________________________________________________________________________________ 

NO. KAD PENGENALAN  : ______________________________________________________________________ 

NO. TELEFON BIMBIT : _______________________ NO. TELEFON (RUMAH) : ___________________________ 

 

MAKLUMAT ANAK 

NAMA                       NO. KAD PENGENALAN 

1. ________________________________________________________________  ________________________ 

2. ________________________________________________________________  ________________________ 

3. ________________________________________________________________  ________________________ 

4. ________________________________________________________________  ________________________ 

5. ________________________________________________________________  ________________________ 

 

PAKEJ 

Dengan ini saya memberi kuasa kepada Telekom Malaysia Berhad untuk membuat potongan gaji saya sebanyak  

         RM 10.00 (Pakej Individu)            RM 15.00 (Pakej Keluarga) setiap bulan bermula pada _________________ 

 

AKAD 

Saya dengan ini mengemukakan permohonan untuk mendaftar sebagai AHLI Darul Jenazah. Saya memperakui 

bahawa semua maklumat yang tercatat di atas adalah benar dan mengesahkan bahawa saya telah membaca dan 

memahami serta bersetuju untuk mematuhi semua peruntukan peraturan yang termaktub di dalam terma dan syarat-

syarat Darul Jenazah. Saya dengan fikiran yang waras dengan ini bersetuju dan tanpa paksaan daripada mana-mana 

pihak, membenarkan untuk saya mendapatkan perkhidmatan pengurusan jenazah. 

 

Peserta / Kota Mas 

 

Tandatangan : _____________________ 

Nama  : __________________________ 

Tarikh : __________________________ 




