
 

TUNTUTAN BAYARAN PERBELANJAAN MENGURUSKAN PENGEBUMIAN 

JENAZAH TIDAK BERWARIS DI HOSPITAL KERAJAAN 

 

 

 

 

 

 

1 Salinan Kad Pengenalan Pemohon  
1 Salinan Akaun Bank 
1 Salinan Asal Daftar Kematian (JPN.LM02) / Permit Kubur 
1 Salinan Kad Pengenalan Si Mati (Jika Ada Dan Berkaitan) 
Laporan Penilaian Mayat Dari Jabatan Mufti Negeri Melaka 
Resit Tuntutan Perbelanjaan Yang Berkaitan  
 

        JENIS KEMATIAN :  
       1.  Kematian Biasa                           2. Kematian Ada Risiko (Cth :HIV/AIDS)  

       3.  Kanak-Kanak                   4. Sebahagian Anggota 

  

 

Tarikh Mohon            : ................................................ 

Nama Pemohon        : ................................................................................ 

No. Kad Pengenalan : ...................................................  

No. Telefon         : ...................................................     

 

Nama  : ................................................................................................ 

No. Kad Pengenalan/ No. Passport : .......................................................       

Tarikh Meninggal Dunia  : .......................................................       

No. Daftar Kematian        : ....................................................... 

 

 
Sehubungan dengan ini, dikemukakan tuntutan perbelanjaan mengurus jenazah maklumat si mati 
seperti di atas berjumlah RM.............................. dengan perincian seperti berikut :- 
 
1. Kain Kafan             : ............................... 

2. Papan Lahad             : ...............................  

3. Gali Kubur             : ............................... 

4. Mandi Jenazah            : ............................... 

5. Lain-lain (nyatakan)   : ............................... 

 

                JUMLAH                  : RM ................................ 

 

 

 

 

 

 

MAKLUMAT PEMOHON  

MAKLUMAT SI MATI 

TUNTUTAN PERBELANJAAN MENGURUS JENAZAH TIDAK BERWARIS  

DOKUMEN -DOKUMEN YANG DIPERLUKAN  



 

 

Bersama-sama ini disertakan Salinan Sijil Perakuan Kematian dan permit pengebumian untuk rujukan. 
   
 
   ...................................... 
   (Tandatangan Pemohon) 
   Nama :  
   Tarikh : 

 

 

 
Permohonan tuan / puan disokong / tidak disokong untuk tuntutan  bayaran   pengurusan jenazah 
  
tanpa waris atas pengurusan jenazah .........………………………………........................................................                                                       
 
dengan jumlah RM ……………………...... 
 
Disahkan oleh : 

 

..................................... 

Tarikh : 

 

Tuntutan bayaran pengurusan jenazah tiada waris @ tanpa waris berjumlah RM................................ 

kepada pemohon di atas adalah diluluskan / tidak diluluskan. 

 
 
 
………………………………… 
Setiausaha 
Majlis Agama Islam Melaka 
Tarikh :  
 

 

UNTUK KEGUNAAN JABATAN : 

 

BAYARAN TELAH DIJELASKAN PADA : ....................................................   

 

   NO. BAUCAR                          : …………………………………………………. 

(PENGESAHAN BAHAGIAN PENTADBIRAN MAIM) 
 

(KELULUSAN SETIAUSAHA MAIM) 
 


