Appendix 1

Tarikh :

UNIVERSITI MALAYSIA SABAH
JALAN UMS, 88400 KOTA KINABALU,
SABAH, MALAYSIA.

Tuan/Puan,

KEBENARAN UNTUK PEMBUKAAN AKAUN DAN TUJUAN PEMBAYARAN

Merujuk kepada perkara di atas, saya dengan ini bersetuju dengan perkara-perkara berikut :-

(i) Universiti Malaysia Sabah untuk mendedahkan data peribadi saya dan semua
maklumat yang berkaitan, mengikut mana-mana yang perlu, kepada Bank Islam
dan/atau ejennya untuk tujuan pembukaan akaun Bank Islam;

(ii) Bank Islam untuk mendedahkan data peribadi saya dan semua maklumat yang
berkaitan, mengikut mana-mana yang perlu, kepada Universiti Malaysia Sabah
untuk tujuan pengeluaran kad debit / pembayaran biasiswa.

Terima kasih.

Yang benar,

Nama Pelajar:
MyKad Pelajar :



