
TAKAFUL IKHLAS BERHAD (593075 U)

NO. SIJIL / CERTIFICATE NO.

Sila tanda √ di mana berkenaan / Please tick √ where applicable

Tuntutan di bawah Sijil sendiri Tuntutan terhadap Pihak Ketiga Sebagai notis sahaja (tidak menuntut)
Claim under own Certificate Claim against Third Party Notification only (Not Claiming)

A. MAKLUMAT PESERTA / PARTICULARS OF PARTICIPANT

1 Nama Peserta / Name of Participant

2 No. Kad Pengenalan Baru ‒ ‒ Lama
NRIC No. New Old

3 Alamat / Address

4 ‒

‒

‒

5 E-Mel / E-mail  :

6 Nama dan No. Akaun Bank Peserta. Contoh: MBB001
Name of Participant's Bank Account No. E.g. MBB001

B. MAKLUMAT KENDERAAN / VEHICLE PARTICULARS

1 Buatan Dan Jenis : 2 Tahun 3 No. Pendaftaran
Make and Model : Year Vehicle No.

C.

1 Nama Pemandu Semasa Kemalangan / Name of Driver At The Time of Accident

2 No. Kad Pengenalan Baru ‒ ‒ Lama
NRIC No. New Old

3 Alamat / Address

4 Pekerjaan :
Occupation :

5 Umur : Tahun 6 Jantina : Male Perempuan
Age : Years Gender : Lelaki Female

7 No. Lesen Memandu : Tarikh Tamat Tempoh
Driving License No. : Expiry Date HH/DD BB/MM TTTT/YYYY

MAKLUMAT PEMANDU / PARTICULARS OF DRIVER

Poskod / Postcode Bandar / Town

Negeri / State

BORANG TUNTUTAN / NOTICE OF CLAIMS
KEMALANGAN MOTOR / MOTOR ACCIDENT

Rumah / House

Bimbit / Hand Phone

IKHLAS Point

Tower 11A, Avenue 5, Bangsar South,

No. 8, Jalan Kerinchi, 59200 Kuala Lumpur

Tel : 03-2723 9999 (General Line)

Call Centre No : 03-2723 9696

Website : www.takaful-ikhlas.com.my
(A wholly-owned subsidiary of MNRB Holdings Berhad)

Fax : 03-2723 9998 (General Fax Line)

No. Telefon / Telephone No.  : Pejabat / Office

Pengeluaran dan penerimaan Borang Tuntutan ini bukan pengakuan bertanggungjawab oleh pihak Syarikat dan sekiranya kenyataan dan
pengisytiharan palsu dibuat untuk menyokong tuntutan ini, maka tuntutan ini adalah batal dan tidak sah.

The issuance and acceptance of this Claim Form is not an admission of liability by the company and if false statement or declaration be made in
support of this claim, the claim shall be null and void.

Poskod / Postcode Bandar / Town

Negeri / State
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8 Pengalaman Memandu Pemandu : Tahun
Driver's Driving Experience : Years

9 ‒

‒

‒

10 Hubungan dengan Peserta :
Relationship with Participant :

D.

1 Tarikh Kemalangan Masa pagi petang
Date of Accident Time a.m. p.m.

2 Tempat Kemalangan
Place of accident

3 Di Balai Polis Mana Laporan Dibuat?
At Which Police Station Was Report Lodged?

4 No. Laporan Tarikh
Report No. Date

Please describe in your own words the circumstances of the accident. Please do not state "Please refer to the Police Report".

E.

Sila nyatakan keadaan kerosakan kenderaan anda / Please state the extent of damage to your vehicle

HH/DD BB/MM TTTT/YYYY

Dengan perkataan anda sendiri, sila jelaskan dengan sepenuhnya insiden kemalangan. Sila jangan gunakan "Sila rujuk kepada Laporan Polis"
dalam penerangan anda.

MAKLUMAT KENDERAAN YANG ROSAK / DETAILS OF DAMAGED VEHICLE

Rumah / House

Bimbit / Hand Phone

MAKLUMAT KEMALANGAN / PARTICULARS OF ACCIDENT

HH/DD BB/MM TTTT/YYYY

No. Telefon / Telephone No.  : Pejabat / Office
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F. PIHAK KETIGA / THIRD PARTY
‒ Kerosakan Harta Benda / Property Damage

‒ Kecederaan Badan / Bodily Injury 

1 No. Pendaftaran : 2 Buatan / Jenis :
Registration No. : Make / Model :

3 Syarikat Insurans / Takaful 
Takaful / Insurance Company

4 Nama Dan Alamat Pemilik
Name and Address of the Owner

5 Butir-butir Kerosakan Pada Kenderaan
Description of Damage to the Vehicle 

6 Adakah Sebarang Tuntutan Dibuat Ke Atas Anda? Ya Tidak Jumlah RM ●
Has any Claim Been Made Upon You? Yes No Amount

7 Sila tanda √ di mana berkenaan / Please tick √ where applicable

* Pemandu, Penumpang, Penunggang, Pembonceng, Pejalan Kaki / Driver, Passenger, Rider, Pillion, Pedestrian

G.

Tandatangan Peserta

(Sila letakkan Cop Syarikat, jika berkenaan)
Participant's Signature 

(Please affix Company Stamp, if applicable)

Sila lakar rajah kasar menunjukkan tempat kemalangan, termasuk nama jalan, kedudukan kenderaan, jarak, kesan gelongsor, lintasan pejalan kaki,
tanda jalan, lampu isyarat trafik, termasuk lain-lain maklumat yang berkenaan.

Kindly draw a sketch showing the scene of the accident, including names of roads, position of vehicles, measurements, skid marks, pedestrian
crossings, road signs, traffic signals, plus any relevevant information.

Sebelum Kemalangan / Before the Accident Selepas Kemalangan / After the Accident

PENGISYTIHARAN / DECLARATION

Saya / Kami dengan ini mengisytiharkan bahawa kenyataan-kenyataan dan fakta-fakta di atas adalah benar dan sekiranya kenyataan dan
pengisytiharan palsu dibuat untuk menyokong tuntutan ini, maka tuntutan ini adalah batal dan tidak sah. 

I / We hereby declare that the above statements and facts are true and if false statement or declaration be made in support of this claim, the claim
shall be null and void.

Tarikh
Date

Tandatangan Pemandu
Driver's Signature

Name Age Address Nature of Injury Injured Party (*)
Nama Pihak Yang Cedera (*)Keadaan KecederaanAlamatUmur
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Sila serahkan dokumen-dokumen di bawah untuk menyokong tuntutan anda :
Please submit the following documents to support your claim :

A. Tuntutan Kerosakan Sendiri B. Kerosakan Keseluruhan

Own Damage Claim Total Lost Settlement 

1 Borang Tuntutan Yang Diisi Lengkap 1 Borang Tuntutan Yang Diisi Lengkap
Claim Form Duly Completed Claim Form Duly Completed 

2 Laporan Polis Yang Asal 2 Laporan Polis Yang Asal
Original Police Report Original Police Report

3 Anggaran Pembaikan Bengkel 3 Kad Pendaftaran Asal
Repairer's Estimate Original Registration Card

4 Salinan Kad Pendaftaran 4 Surat Pelepasan Asal
Copy of Registration Card Original Release Letter

5 Salinan Kad Pengenalan Dan Lesen Memandu Peserta 5 Borang JPJ K3 Yang Siap Ditandatangani / Dicop
Copy of Participant's Identity Card and Driving License JPJ K3 Form Duly Signed / Chopped

6 Salinan Kad Pengenalan Dan Lesen Memandu Pemandu 6 Borang 9 Yang Telah Disahkan
Copy of Driver's Identity Card And Driving License Certified Copy of Form 9

7 Sijil Takaful Yang Asal 
Original Certificate of Takaful

8 Kunci Kenderaan
Keys To The Vehicle 

9 Salinan Kad Pengenalan Dan Lesen Memandu Peserta
Participant's Identity Card And Driving License 

10 Salinan Kad Pengenalan Dan Lesen Memandu Pemandu
Driver's Identity Card And Driving License

11 Surat Akuan JPJ
JPJ's Acknowlegement Letter
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