
 

 

               雪蘭莪金門會舘獎勵金申請表格 
                      Selangor Kim Mooi Association Merit Award  
                                               No. 30A-30B, 3rd Floor, Jln Bukit Kuda, 41300 Klang, 

                         Selangor Darul Ehsan, Malaysia. 
                     Tel: 603-3359 8707 Fak: 603-3342 5707  

 
 

申請人姓名: (中) 
Name(C) 

(英): 
Name(E) 

性別: 
Sex 

年齡: 
Age 

地址: 
Address 

 

就讀學校: 
School Attended 

 

小學/初中/高中 
Primary / Secondary 

 

年級 Standard/Form 

 

校址 School Address: 

 

家長 /監護人姓名及會員號碼: 
Parent’s / Guardian’s name and membership No. 

職業: 
Occupation 

家長 / 監護人地址:  
Parent’s/Guardian’s Address 

附繳證件: 
Documents attached: 

學年總平均: 
Total Average For The Year 

日期: 
Date 

電話號碼: 
Tel. No. 

手機號碼: 
Hand Phone No.  

備考: 
Remarks 

申請人簽名: 
Signature of  Applicant 

 

家長/監護人簽名: 
Parent’s / Guardian’s Signature 

 

 


