CARTA ALIR PELAKSANAAN
ADVANCED COMPETENCY PROGRAMME (ACP)

Permohonan ACP
(Borang ACP 01/2018 dan Kertas Cadangan ACP)

NS

Ulasan daripada Ketua Jabatan

\Z

Sokongan daripada Ketua Program

\Z

Sokongan daripada Ketua Pengarah Kesihatan

\Z

Pertimbangan Jawatankuasa Latihan

\Z

Kelulusan Pegawai Pengawal

\Z

Surat Tawaran ACP

\Z

Hadir ACP
(1- 3 bulan)

NS

Echo Training (sekiranya berkenaan)

\Z

Kemuka laporan akhir ACP dan Borang Kajian Penilaian
Keberkesanan Kursus oleh Pegawai selepas 1 bulan

NS

Kemuka Borang Kajian Penilaian Keberkesanan Kursus
oleh Ketua Jabatan selepas 3 bulan

NS

TAMAT
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