
LOKASI KEROSAKAN :

BLOK :

ARAS/TINGKAT :

NAMA/ NO. BILIK :

:

Sivil Lain-lain

TANDATANGAN     :
: :

LAPORAN PEMBAIKAN  :  (diisi oleh Pegawai Menyelia Kerja Baik Pulih)

Tarikh Baikpulih     : Tandatangan :

Nama    :

ILJTM-F26 I1R0

PEGAWAI PELAPOR

NAMA TARIKH

LAPORAN KEROSAKAN

JENIS KEROSAKAN

Mekanikal Elektrikal

KETERANGAN KEROSAKAN :
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