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1. MAKLUMAT PEGAWAI 

 

Nama    :  

No. Pegawai    :  

Gred/Jawatan    :  

Nama PTJ    :    

 

2. ARAHAN 

Tuan/Puan adalah dikehendaki membuat pilihan Waktu Peringkat (WP) dengan mengisi 

salah satu pilihan di dalam petak ‘A’ yang disediakan di bawah ini. 

 

PETAK ‘A’ PETAK ‘B’ 

Saya membuat pilihan WP seperti 

di    Petak ‘A’. 

 

 

Tandatangan 

Pegawai 

Tarikh : __________________________ 

 

Selepas mengambil kira pilihan WP 

Petak ‘A’, penetapan WP 

tuan/puan adalah seperti di Petak 

‘B’. 
 

 

_________________________________ 

Tandatangan 

Ketua PTJ & Cop jawatan 

Tarikh : ________________________

 
* WP1 ~ 8.00pagi – 5.00petang 

* WP2 ~ 8.30pagi – 5.30petang 

BORANG PEMILIHAN WAKTU 

BEKERJA BERPERINGKAT 
(WBB) 


