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KEJOHANAN PENCAK SILAT PERINGKAT KEBANGSAAN  PIALA SERI PELANGI (TERBUKA MANJUNG BANDAR MARITIM DAN PELANCONGAN) 2014
BORANG DAFTAR PASUKAN/ NAMA PASUKAN:………………………………………………
	PEGAWAI PASUKAN JAWATAN 
	NAMA 
	NO. K/P 
	NO. TEL 

	Pengurus 

Pasukan 

	Jurulatih 

	Jurulatih 

(Wanita) 


KATEGORI SILAT SENI PUTERA
	KATEGORI
	NAMA PESERTA
	NO. K/P atau Mykids

	SOLO KREATIF
	1.
	

	SOLO TUNGGAL
	1.
	

	GANDA
	1.
	

	
	2.
	

	REGU
	1.
	

	
	2.
	

	
	3.
	

	Tari SR (KPM)
	1.
	

	Tempur SR (KPM)
	1.
	

	
	2.
	


KATEGORI SILAT SENI PUTERI

	KATEGORI
	NAMA PESERTA
	NO. K/P atau Mykids

	SOLO KREATIF
	1.
	

	SOLO TUNGGAL
	1.
	

	GANDA
	1.
	

	
	2.
	

	REGU
	1.
	

	
	2.
	

	
	3.
	

	Tari SR (KPM)
	1.
	

	Tempur SR (KPM)
	1.
	

	
	2.
	


NAMA PASUKAN :…………………………………………………………………………………..
KATEGORI SILAT OLAHRAGA PUTERA

	KELAS
	BERAT
	NAMA PESERTA
	NO.K/P

	A
	39-43KG
	
	

	B
	43-47KG
	
	

	C
	47-51KG
	
	

	D
	51-55KG
	
	

	E
	55-59KG
	
	

	F
	59-63KG
	
	

	G
	63-67KG
	
	

	H
	67-71KG
	
	

	I
	71-75KG
	
	

	J
	75-79KG
	
	

	K
	79-83KG
	
	

	L
	83-87KG
	
	

	BEBAS
	87-99KG
	
	


KATEGORI SILAT OLAHRAGA PUTERI
	KELAS
	BERAT
	NAMA PESERTA
	NO.K/P

	A
	39-43KG
	
	

	B
	43-47KG
	
	

	C
	47-51KG
	
	

	D
	51-55KG
	
	

	E
	55-59KG
	
	

	F
	59-63KG
	
	

	G
	63-67KG
	
	

	H
	67-71KG
	
	

	I
	71-75KG
	
	

	J
	75-79KG
	
	

	BEBAS
	79-91KG
	
	


Nota: Setiap peserta dikehendaki mengisi borang pelepasan tanggungjawab (Sila buat salinan sendiri). 
Alamat Perhubungan : ________________________________________ 

________________________________________ 

________________________________________ 

Nombor Telefon : ____________________/___________________ 

Saya mengaku bahawa segala maklumat di atas adalah benar. 
……………………………………………..               ………………………                                                                               Tandatangan Pengurus Pasukan              Tarikh                                                                                                        No.Hp:
SURAT PENGESAHAN DOKTOR 
Maklumat Pesilat. 

Nama Pesilat : ……….…………………………………………...….. 

No. Kad Pengenalan : ………………………………………….…………….. 

Tarikh Lahir : ………………………….………………………….…. 

Umur : …….……….… tahun 

Berat Badan : ……….. kg   Tinggi : ..……………… cm 

Tekanan Darah : ………………………………………. 

Tekanan Jantung : ………………………………………. 

PENGESAHAN DOKTOR. 

Adalah dengan ini disahkan, saya telah memeriksa kesihatan pesilat tersebut dan didapati beliau SIHAT/TIDAK SIHAT*. Dengan ini beliau BOLEH/TIDAK BOLEH* menyertai  KEJOHANAN PENCAK SILAT PERINGKAT KEBANGSAAN  PIALA SERI PELANGI (TERBUKA MANJUNG BANDAR MARITIM DAN PELANCONGAN) 2014

 Saya yang benar, 

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

(Tandatangan/Cop Rasmi)                                                  Tarikh

Nama:

KATEGORI SEKOLAH RENDAH ( Jika menghantar pasukan SR shj)
NAMA PASUKAN:…………………………………..

SILAT SENI KPM SR PUTERA: TANGAN KOSONG

	KATEGORI
	NAMA PESERTA
	MY KIDS/ SB

	TARI SILAT
	1.
	

	TEMPUR SILAT
	1.
	

	
	2.
	


SILAT SENI KPM SR PUTERI: TANGAN KOSONG

	KATEGORI
	NAMA PESERTA
	MY KIDS/ SB

	TARI SILAT
	1.
	

	TEMPUR SILAT
	1.
	

	
	2.
	


Tanda Tangan: …………………………….

Nama Pengurus: ……………………………………………………………………..
Tarikh: ……………………………….

No. HP: ………………………………………………..

BORANG PELEPASAN TANGGUNGJAWAB 
(setiap atlet dikehendaki mengisi borang ini)
Nama : ……………………………………………………………… 

No. K/P (Baru) / My Kids/ SB*: ………………………………………………………………

Nama Pasukan yang diwakili:……………………………………………………………………….

Saya * (Ibubapa/Penjaga Sah), nama …………………………………………… 

No. K/P: (Baru) ………………………………………………. dengan ini membenarkan pesilat seperti nama di atas yang dibawah jagaan saya mengambil bahagian dalam KEJOHANAN PENCAK SILAT PERINGKAT KEBANGSAAN  PIALA SERI PELANGI (TERBUKA MANJUNG BANDAR MARITIM DAN PELANCONGAN) 2014.

Dengan ini saya memahami segala bentuk keselamatan telah disediakan oleh penganjur. Oleh itu saya bersetuju untuk tidak mengambil sebarang tindakan terhadap pihak urusetia, penganjur dan Persatuan Pencak Silat Sri Gayong Panglima Ulung Daerah Manjung, Perak dan sekalian Jawatankuasa yang berkaitan dengan Kejohanan ini, ke atas apa sahaja kejadian yang tidak di ingini berlaku atau kemalangan yang mungkin berlaku semasa dan selepas program ini berlangsung. 

……………………………………………. 
Tandatangan Ibubapa/Penjaga Sah* 

Nama : ……………………………………………………….. 

No. K/P : ……………………………………………………….. 

Tarikh : …………………………………………………….….

