LAMPIRAN B

KRITERIA PEMILIHAN BAGI MISI SUKARELAWAN SISWA YSS

Calon mesti mendapat kebenaran dan perakuan daripada pejabat Hal Ehwal
Pelajar institusi masing-masing.

Terbuka kepada warga Malaysia yang mengambil diploma dan ijazah sarjana
muda yang berstatus aktif sahaja (sepenuh masa).

Calon mesti mencapai PNGK sekurang-kurangnya 3.00 dan ke atas.

Bagi calon yang PNGK 3.00 ke bawah, calon mesti mendapat surat sokongan
daripada Pejabat Dekan Fakulti atau Pengarah Kampus.

Bagi calon Fakulti Perubatan, calon mesti mencapai gred Lulus pada semester
semasa.

Kepujian tinggi dalam Bahasa Malaysia dan Bahasa Inggeris di peringkat SPM
serta digalakkan sekiranya mempunyai MUET minima Band 3.

Memiliki ciri-ciri kepimpinan yang terserlah dan penyertaan yang aktif dalam
aktiviti kesukarelawanan, samada di peringkat sekolah, kolej atau universiti.

Sihat tubuh badan untuk mengikuti misi sekurang-kurangnya selama sebulan
dan calon bukan seorang perokok, penghisap vape atau mengambil dadah.

Tidak mempunyai rekod jenayah atau tidak pernah didapati bersalah atas suatu
kesalahan tatatertib oleh pihak berkuasa tatatertib institusi masing-masing.

YAYASAN SUKARELAWAN SISWA (YSS)
(100% Milik Kementerian Pendidikan Tinggi)



Lampiran C

SUKAREI-AWAN YSS-SPKP-MISI-B001 | No Semakan: 02 Tarikh Kuatkuasa: 01/11/2016

SISWA BORANG MAKLUMAT DIRI
SIUGENRTIIEEEN pERSONAL DETAILS FORM

**Mohon isi borang ini dengan HURUF BESAR dan EJAAN PENUH
A. BUTIR-BUTIR DIRI

Nama Penuh L ee it e rrreearrareareeseeareateareresseateresessearetrrataterratenriaianinns

No. K/P D Umur: ... (Lekatkan Gambar

Tarikh Lahir L e ——— Tempat Lahir :.................. Terbaru Ukuran
Pasport)

Alamat Tetap 3

No. Tel. Rumah e NO. H/P & e,

E-mel T Taraf Perkahwinan e
Jantina : Lelaki / Perempuan Bangsa: ...........ccceeiiiiiininnnnnn,

Agama D PNGK ...,

Nama Bapa/Waris N

Nama Ibu/Waris PPN
Pekerjaan Bapa/Waris U
Pekerjaan Ibu/Waris N

No. Telefon Bapa/Waris e rereateeareaeeareateeatrareerearera e rerea et earre e errrans

No. Telefon Ibu/Waris PPN

B. BUTIRAN AKADEMIK

. . . . . Tahun
Nama Kolej/Universiti Bidang Pengajian Pengajian Semester

C. PENGLIBATAN KELAB/PERSATUAN

JAWATAN YANG DISANDANG

KELAB/PERSATUAN (sekiranya ada)

Yayasan Sukarelawan Siswa, Kementerian Pendidikan Tinggi, Aras 5, No. 2, Menara 2, Jalan P5/6
Presint 5, 62200 Putrajaya
Tel: 03-88706123 Faks: 03-88706879
Laman web: www.sukarelawansiswa.my



D. PENGLIBATAN AKTIVITI SUKARELAWAN & KEPIMPINAN

Tahun Aktiviti Peringkat

(gunakan lampiran jika tidak mencukupi)

Tell us what you know about YAYASAN SUKARELAWAN SISWA and please elaborate
why you should be selected for this mission. (Please answer in English)

(gunakan lampiran jika tidak mencukupi)

D. PENGAKUAN PEMOHON

Dengan ini saya mengesahkan bahawa kesemua maklumat yang diberikan dalam borang permohonan
ini adalah SAHIH dan BENAR. Saya memahami bahawa sekiranya ada di antara maklumat ini
didapati palsu, permohonan saya akan terbatal dan sekiranya permohonan saya telah diluluskan
penglibatan saya akan ditamatkan serta merta. Segala kos program misi ditanggung Yayasan
Sukarelawan Siswa (YSS) sepanjang penglibatan saya sebelumnya akan dibayar balik kepada pihak
YSS.

Tarikh : Tandatangan:

E. PENGESAHAN INSTITUSI/IPT

Dengan ini saya mengesahkan bahawa kesemua maklumat yang diberikan oleh pemohon seperti
diatas adalah SAHIH dan BENAR. Saya memahami bahawa sekiranya ada di antara maklumat ini
didapati palsu, permohonan ini akan terbatal dan sekiranya permohonan telah diluluskan, penglibatan
pemohon akan ditamatkan serta merta. Segala kos program misi ditanggung Yayasan Sukarelawan
Siswa (YSS) sepanjang penglibatan pemohon sebelumnya akan dibayar balik kepada pihak YSS.

NAMA & COP : TARIKH :

Yayasan Sukarelawan Siswa, Kementerian Pendidikan Tinggi, Aras 5, No. 2, Menara 2, Jalan P5/6
Presint 5, 62200 Putrajaya
Tel: 03-88706123 Faks: 03-88706879
Laman web: www.sukarelawansiswa.my
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