
PTKPP 1/2023 

 
PENGESAHAN 

TAKLIMAT KESELAMATAN PUSAT PEPERIKSAAN 
 
Peperiksaan​ : .................................................. 
 
Tarikh​ ​ : …………………………………… 
 
Masa​ ​ : …………………………………… 
 
Nama Pusat​ : ……………………………………. 
 
Kod. Pusat​ : ……………………………………. 
 
Senarai nama pengawas yang terlibat : 
 
BIL NAMA PENGAWAS ALAMAT BERTUGAS T/TANGAN 
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Nama KP/KPPU/ASSESSOR/KPA:​ ​ ​ ​ ​   Pengesahan Pengetua, 
 
………………………………………….                    ​ ​  
 
 
Tandatangan​ : ………………………​​       ​    ​          …………………………………. 

      ​           (T/tangan dan Cop Pengetua) 
 


