
BORANG PERMOHONAN LAWATAN KE PUSAT SUMBER ANATOMI (ARC) 

 

 

 

Nama Institusi dan Alamat : _______________________________________________ 

     _______________________________________________ 

     _______________________________________________ 

Sila Tanda  Pada Yang Berkenaan :    Universiti IPTS         Sekolah Swasta 

                                                              Universiti IPTA                   Sekolah Kerajaan 

          Lain - Lain 

Nama Penyelaras  : _______________________________________________ 

Nombor Telefon/Faks  : ___________________(Tel)___________________(Faks) 

E-Mail    : _______________________________________________ 

Tarikh Cadangan Lawatan : _____________________  Masa Lawatan   :  __________ 

Bilangan Pelajar / Pelawat : _______________________________________________ 

Bilangan Penyelia / Guru : _______________________________________________ 

Jumlah Bayaran (RM)  : _______________________________________________ 

Sila Rujuk Panduan Lawatan Ke Pusat Sumber Anatomi (ARC) untuk maklumat lanjut.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

                                        

JABATAN ANATOMI, 
FAKULTI PERUBATAN, 
UNIVERSITI MALAYA, 

50603, KUALA LUMPUR, MALAYSIA 
Tel: 603-79674735, Faks: 603-79674724 

Kemaskini  pada 1 Julai 2022 

Kelulusan Ketua Jabatan 

   LULUS     TIDAK LULUS 

Catatan : ________________________________ 

________________________________________ 

________________________________________ 

________________________________________ 

 
 
Tarikh / Cop Jabatan :      _________________ 

 
 
Tandatangan :  ____________________________ 

Pengesahan Pembayaran 

Jumlah Bayaran  :      ___________ 

Bayaran Melalui Kaedah :      ___________ 

 

  Portal E-Pay@UM    

   Terminal Kad Kredit/Debit   

     E-Wallet    
 
(Bayaran TUNAI Tidak Dibenarkan) 
 
Tarikh / Cop Jabatan :      _________________ 
 
Pengesahan Pegawai :      _________________ 

 

UNTUK KEGUNAAN PEJABAT 


