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KOPERASI PEGAWAI-PEGAWAI o .
ARG creaey Borang Permohonan Menjadi Wakil Jualan Produk MOCCIS

Nama Penuh

Nombor Kad Pengenalan Lain-Lain Dokumen Pengenalan

Alamat Surat Menyurat

Poskod Bandar
HEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEn

Negeri

AR EEEEEEEEn

Nombor Telefon (Rumah) Nombor Telefon (HP)

AN EEEEE e EEEn

Alamat E-Mel

Saya mengaku bahawa setiap maklumat yang diisi adalah sah. Saya juga bersetuju
sekiranya saya dilantik menjadi wakil jualan produk MOCCIS, saya terikat dengan
polisi dan peraturan yang ditetapkan oleh pihak MOCCIS.

Sekiranya saya didapati melanggari polisi dan peraturan yang ditetapkan; pihak
MOCCIS berhak mengambil tindakan yang sewajarnya.

Berserta borang ini, saya sertakan salinan Kad Pengenalan bersama gambar saya
berukuran paspot.

(Tandatangan pemohon) (Tarikh)



