
BORANG ADUAN KEROSAKAN 

ARAS  : …………………………………………………………………………..... 

BAH/JAB : ……………………………………………………………………………… 

NO.TEL  : ……………………………………………………………………………… 

 

PANTRI PEJABAT 

ADUAN CATATAN 

Kabinet pantri  rosak  

Sinki  tersumbat  

Pili air rosak  

Masalah kebersihan  

Lampu rosak  

Masalah tekanan air  

 

TANDAS 

ADUAN TL TP T/OKU CATATAN 

Sinki bocor    No.: 

Toilet seat  rosak /pecah    No.: 

Urinal rosak    No.: 

Flush sensor rosak    No.: 

Pili air rosak    No.: 

Kurang tisu     

Sabun tidak mencukupi     

Lantai kotor     

Tandas berbau/kotor     

Pewangi tandas     

Tisu holder rosak     

Tempat sabun rosak     

Lampu rosak     

Pintu tandas rosak     

Masalah tekanan air rosak     

 

RUANG PEJABAT 

ADUAN CATATAN 

Lampu rosak Unit : 

Pemegang pintu rosak  

Cermin tingkap  

Vakum karpet  

Karpet tanggal  

Pembunagan sampah  

Masalah hawa dingin  

Dinging berkulat  

Pest control  

Break glass pintu  

Vertical blinds tertanggal  

Akses pintu pejabat  

Talian telefon Samb. : 

 

ADUAN LAIN 

  

  

  

  

  

  

  

  

 


