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BORANG PENILAIAN PRESTASI OJT (OLEH ORGANISASI LATIHAN)  

(MARKAH PENUH 40%) 

 

Nama Organisasi : 

Nama Pelajar : 

No. K/P Pelajar : 

Tempoh Latihan Dari: __________________ Hingga: ___________________ 

(Untuk diisi oleh organisasi yang memberi latihan) 

 
GRED YANG DICADANGKAN / SKALA MARKAH : 

CEMERLANG 
 

BAIK MEMUASKAN KURANG MEMUASKAN LEMAH 

5 4 3 2 1 

 
KOMPETENSI 1: MEMBINA PERSONALITI INDIVIDU YANG POSITIF 

BIL PRESTASI MARKAH Domain / PLO 

1.1 Mempamerkan keyakinan diri dan berdikari ` 
CLO 3 (A4, PLO6) 

 
1.2 Mengamalkan disiplin diri yang baik  

1.3 Mengamalkan sikap kerjasama dan kepimpinan  

 
KOMPETENSI 2: KEMAHIRAN BERKOMUNIKASI 

BIL PRESTASI MARKAH Domain / PLO 

2.1 Mengamalkan komunikasi dengan berkesan  
CLO 3 (A4, PLO6) 

 
2.2 Melibatkan diri dalam perbincangan dan tugas berkumpulan  

2.3 Melayan dan menghormati pelanggan (luar & dalam organisasi)  

 
KOMPETENSI 3: MENGAMALKAN ETIKA DAN PERATURAN KERJA YANG BAIK 

BIL PRESTASI MARKAH Domain / PLO 

3.1 Melaksanakan arahan kerja dengan penuh tanggungjawab  
CLO 3 (A4, PLO6) 

 
3.2 Mengamalkan peraturan syarikat  

3.3 Mengamalkan prosedur keselamatan yang baik  

 
KOMPETENSI 4: MEMBERI PENDEDAHAN KEPADA ALAM PEKERJAAN 

BIL PRESTASI MARKAH Domain / PLO 

4.1 Memahami sistem pengurusan dan proses kerja  
CLO 2 (P4, PLO2) 

 
4.2 Kebolehan menerima dan melaksana aktiviti latihan  

4.3 Mempunyai pengetahuan yang mencukupi untuk menjalani OJT  

 
KOMPETENSI 5 : MENGHASILKAN LAPORAN HARIAN OJT 

BIL PRESTASI MARKAH Domain / PLO 

5.1 Catatan laporan teknikal ditulis setiap hari mengikut aktiviti yang  
dilaksanakan. 

 CLO 2 (P4, PLO2) 

 

5.2 Pengisian dan penulisan Buku Log OJT dibuat dengan kemas dan 
bersih. 

 
 

CLO 3 (A4, PLO6) 

 

5.3  Ketepatan masa menghantar Buku Log OJT untuk pengesahan    
 (setiap minggu) kepada Penyelia Organisasi (PO). 

 CLO 3 (A4, PLO6) 
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Ulasan Organisasi Latihan (jika ada): 
 

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Tandatangan Pegawai :  

 

Nama Pegawai :  

 

Tarikh :  

 

Cop Rasmi Organisasi :  

 

 
Diterima oleh, 
 
 
___________________________ 
 Pensyarah Penyelia OJT (PPO) 
 
Nama :  
 
Tarikh : 
 
 
 

 

 
MARKAH: 
 
(MARKAH DIPEROLEHI) X 40%  
                75 


