
  
    

BORANG EPK   

     

  
    

  

Pendaftar                 Rujukan : UKM(PER)   

Bahagian Sumber Manusia   

Universiti Kebangsaan Malaysia.           Tarikh   :    

 
   
Puan,   

   
PERAKUAN SEBAGAI PAKAR KLINIKAL   

   

Adalah diperakukan ………………..……..………………………………………………………………….  adalah 

layak diangkat sebagai Pakar Klinikal di Jabatan…………...……………………..……………. 

Beliau telah dilantik sebagai * Profesor / Profesor Madya / Pensyarah di Jabatan / Fakulti ini pada 

…………………………….   

   

2. Butir-butir kelayakan dan pengalaman sebagai Pakar Klinikal adalah seperti berikut :    

   

i. Kelayakan:   

  

…………………………………………………………………………..…………………………………….   

…………………………………………………………………………..…………………………………….   

…………………………………………………………………………..…………………………………….   

…………………………………………………………………………..…………………………………….   

ii. Tugas-tugas sebagai pakar klinikal sekarang:    

…………………………………………………………………………..…………………………………….   

…………………………………………………………………………..…………………………………….   

…………………………………………………………………………..…………………………………….   

…………………………………………………………………………..…………………………………….   

   

iii. Pengalaman sebagai pakar klinikal sebelum berkhidmat dengan UKM (Jika ada):   

  

…………………………………………………………………………..…………………………………….   

…………………………………………………………………………..…………………………………….   

…………………………………………………………………………..…………………………………….   

…………………………………………………………………………..…………………………………….   

 

iv. Ulasan lain (Jika ada) :   

  

…………………………………………………………………………..…………………………………….   

…………………………………………………………………………..…………………………………….   

…………………………………………………………………………..…………………………………….   

…………………………………………………………………………..…………………………………….   



   

   

  

  

3.  Berdasarkan kepada perkhidmatan beliau sebagai Pakar Klinikal yang * memuaskan / tidak memuaskan, 

saya menyokong supaya beliau dibayar Bayaran Insentif Pakar mulai * berkhidmat / tarikh melaporkan diri 

setelah memperolehi kepakaran pada ….………...……. bersesuaian dengan Pekeliling Perkhidmatan 

Bilangan 7 Tahun 2011 yang berkuatkuasa mulai 1 Julai 2011.   

   

   

  

  

  

  

…………..……………….........................………      

(Tandatangan dan Cop Rasmi Ketua Jabatan)   

   

   

   

   

   

  

  

  BAHAGIAN INI HENDAKLAH DIISI OLEH DEKAN / PENGARAH  

 

  

  

Saya * bersetuju / tidak bersetuju dengan syor Ketua Jabatan supaya penama diberi Bayaran Insentif Pakar   

  

mulai ……………………………   

   

   

   

   

  
  

……………………….           …………………………………  
         Tarikh             (Tandatangan dan Cop Rasmi Dekan)  

                            

   

   

   

   

   

   

   

   
( * Sila potong yang tidak berkenaan )     

   


