BORANG PERMOHONAN HSAJB/TAD-12/VER2.0/2023
TEMPAHAN MAKANAN / MINUMAN

BAGI TUJUAN RASMI KERAJAAN
HOSPITAL SULTANAH AMINAH JOHOR BAHRU

KEMENTERIAN KESIHATAN MALAYSIA

MAKLUMAT AKTIVITI

LDP
Tujuan Tempahan /
Nama Aktiviti

Selain LDP

Nama Pengerusi

Jawatan Pengerusi

Tarikh Aktiviti

MAKLUMAT TEMPAHAN UNTUK KEGUNAAN PEJABAT

Pagi : Menu :

Masa Penghantaran
Tempahan
(Silatandakan [ /] pada
yang berkenaan)

Tengahari : Menu :

Petang : Menu :

Lain-Lain

Nyatakan : MEID ¢

Lokasi Penghantaran

Kuantiti Tempahan

Hidang (VIP) Bungkus Buffet Vegetarian
Jenis Hidangan
(sila tandakan )

Bil. Orang Bil. Orang Bil. Orang Bil. Orang

MAKLUMAT PEMOHON
Nama Pemohon

Jabatan / Unit / Wad

No. HP / No.
Sambungan

Tandatangan
Tarikh
_______________________________________________________________________________________________________________________________|]

UNTUK KEGUNAAN UNIT KHIDMAT PENGURUSAN

MAKLUMAT PEMBEKAL
DILULUSKAN TIDAK DILULUSKAN NAMA
PEMBEKAL
Pagi RM :
T/Hari | RM:
KADAR
.............................. DILULUSKAN / | Petang | RM:
b.p. Pengarah Hospital SEORANG Lai'n- RM -
Hospital Sultanah Aminah Johor Bahru Lain )
JUMLAH| RM : X

Tarikh Kemaskini : 07/12/2023
Catatan :

Semua permohonan hendaklah disertakan dengan surat / memo program / aktiviti /
mesyuarat dll yang berkaitan. Kegagalan mengemukakan dokumen sokongan
boleh menyebabkan tempahan tidak diproses dan diluluskan.



