Mencipta Impian, Menggapai Kejayaan

27-29 MEI 2016 e Politeknik Sultan Idris Shah,
(Jumaat - Ahad ) Sungai Lang, Sabak Bernam

°——

AKTI
SEPANJANG

VITHMENARIK]

PROCRAM

PENDAFTARAN PESERTA: TERBUKA KEPADA : Hubungi:
Office : 03 32806200/6266
27 MEl 2016 Kanak - Kanak berumur Noraisah : 017 6669724
500 ptg - 7.00 ptg 10 - 12 tahun Fatin: 012 9546985

Aqilla: 013 5847662

TARIKH AKHIR PENDAFTARAN
20 MEI 2016

ANJURAN
UNIT PSIKOLOGI & KERJAYA DENGAN KERJASAMA UNIT
LATIHAN & PENDIDIKAN LANJUTAN

Setiap aktiviti yang dianjurkan mampu meningkatkan
kemahiran berkomunikasi yang berkesan, mengurus
emosi dengan teratur, Leadership dan Teamwark

KEPERLUANIPESERTA)|
PESERTAILELAKIR

»  Pakaian harian

«  Pakaian solat (baju melayu, kain pelikat,
songkok/kopiah)

»  Pakaian riadah (t-shirt, seluar track, kasut
sukan)

*  Keperluan peribadi (tuala, sabun mandi,
berus gigi dll)

PESERTAPEREMPU A NN

*  Pakaian harian

*  Pakaian solat (kain telekung)

*  Pakaian riadah (t-shirt, seluar track, kasut
sukan)

«  Keperluan peribadi (tuala, sabun mandi,
berus gigi dll)

*  lbat-ubatan peribadi

* peserta perempuan diwajibkan untuk membawa
t-shirt lengan panjang.

* peserta diwajibkan untuk membawa kain pelikat
(lelaki) atau kain batik (perempuan)

KAMI MENYEDIAKAN :
PENGINAPAN
MAKAN DAN MINUM
BAHAN AKTIVITI
FAIL NDTA




KEMEEMISIIMENGEJARISERIBU
“ Mencipta Impian, Menggapai Kejayaan “

BAYARAN : Dibayar sebanyak RM72 tunai sebagai yuran penyertaan.
BORANG KEBENARAN IBU BAPA/ PENJAGA

Saya (ibu/bapa/penjaga) kepa-
da (nama anak)
(No. MyKid) *membenarkan/tidak membenarkan anak jagaan
saya untuk menyertai Program Kem “Misi Mengejar Seribu Impian” pada 27-29 Mei 2016
bertempat di Politeknik Sultan Idris Shah. Saya juga sedia maklum bahawa pihak
penganjur telah mengambil langkah keselamatan yang sewajarnya untuk menjamin
keselamatan di sepanjang program berlangsung. Saya juga berjanji tidak akan membuat
sebarang tuntutan di atas perkara yang di luar jangkaan pihak penganjur dan bersetuju
tidak akan menyalahkan pihak penganjur jika berlaku  perkara yang tidak diingini atau
di luar kawalan.

Yang benar,

NAMA:
NO. K/P:
*potong yang tidak berkenaan

Sila tandakan (/) pada yang berkenaan.

+ Perlukan pengangkutan bas untuk ke destinasi Kem Ya
“MISt MENGEJAR SERIBU IMPIAN”

Tidak

Nama peserta
No. MyKid
Umur

No. Tel

Alahan/sakit
(jika ada)

Alamat Rumah

Sekolah

T/tangan

Nama waris

No. Tel

Alamat Rumah :




