Lampiran 3

SURAT SOKONGAN PROGRAM AGROMAKANAN OLEH AGENSI / JABATAN
BERKAITAN

Bahawa saya dari  Agensi / Jabatan

telah menjalankan lawatan dan menilai bahawa Projek

Agromakanan daripada  pemohonon

dari Pejabat RISDA Negeri / Daerah / Jajahan /

Bahagian adalah:

Disokong

Tidak Disokong

Ulasan:

Tandatangan :

Nama / Cop

Tarikh



