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	UNIVERSITI MALAYSIA TERENGGANU
PEJABAT PENDAFTAR
Aras 2, Bangunan Canselori  dan Pentadbiran
21030 Kuala Nerus, Terengganu Darul Iman
Tel. : 09-668 4342/4824/4906    Faks : 09-669 6441


UMT/PEND/K13



PERMOHONAN CUTI TANPA GAJI/SEPARUH GAJI
	

Tarikh:  


YBhg. Dato’ Naib Canselor / Tuan Pendaftar
Universiti Malaysia Terengganu
21030 Kuala Terengganu
Melalui:
	

	

	



Tuan,

PERMOHONAN CUTI TANPA GAJI / CUTI SEPARUH GAJI

Dengan ini saya memohon Cuti Tanpa Gaji / Separuh Gaji * pada tarikh dan bagi tujuan berikut;
	Nama Penuh
	:
	

	No. Kad Pengenalan
	:
	

	Jawatan
	:
	

	PTj/Jabatan
	:
	

	Tempoh Cuti yang dipohon
	:
	
	hari

	Mulai
	:
	
	hingga
	:
	



Tujuan (Sila nyatakan dengan lengkap) : 
	

	

	



	

	

	



Alamat & nombor telefon
saya jika diluluskan 
Cuti Tanpa Gaji/Separuh Gaji*
Adalah seperti berikut:
		
Saya bersetuju bahawa cuti yang diluluskan adalah tertakluk kepada syarat-syarat yang ditetapkan Universiti Malaysia Terengganu.
____________________
Tarikh :	     							(Tandatangan Pemohon)

PERINGATAN :

[bookmark: _Hlk120267615]BORANG PERMOHONAN CUTI TANPA GAJI/SEPARUH GAJI HENDAKLAH DIKEMUKAKAN KE PEJABAT PENDAFTAR  3 MINGGU SEBELUM TARIKH CUTI TANPA GAJI/SEPARUH GAJI.

CUTI TANPA GAJI/SEPARUH GAJI TIDAK BOLEH DIAMBIL MELAINKAN KELULUSAN RASMI DARI PEJABAT PENDAFTAR TELAH DIPEROLEHI TERLEBIH DAHULU.


B.	Kedudukan Cuti
Butir-butir Cuti Tanpa Gaji/Separuh Gaji yang pernah diambil (jika ada)
Jenis Cuti	Tempoh	 Tarikh	    Sebab

Kelayakan Cuti Rehat Pemohon:
(Sehingga tarikh mulai Cuti Tanpa Gaji/Separuh Gaji)
	Dari  :
	
	Hingga :
	
	-
	
	hari

	Telah diambil :
	
	hari

	Baki/Terlebih ambil * (Jika ada)
	
	hari




C.	Ulasan Ketua Jabatan :

Permohonan pegawai ini disokong/tidak disokong*
Perjalanan Jabatan tidak/akan* terganggu
Pengganti beliau diperlukan/tidak diperlukan*
Lain-lain (Jika ada) : 
	

	

	




Tarikh: _________________				           __________________________
							           (Tandatangan dan Cap Jabatan)


D.     Ulasan Ketua Pusat Tanggungjawab

Permohonan pegawai ini disokong/tidak disokong*
Lain-lain (Jika ada) :
	

	

	



Tarikh: _________________			                      __________________________
							          (Tandatangan dan Cap Jabatan)




E.     Untuk Kegunaan Pejabat Pendaftar
a)  Urus Setia
Ulasan : 
	

	

	



Tarikh : ___________________				                       _________________
			 				                     (Tandatangan Pegawai)


b)  Jabatan Sumber Manusia
Ulasan : 
	

	

	



Tarikh : ___________________				                       _________________
			 				                     (Tandatangan Pegawai)















* Potong yang tidak berkenaan
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