
 
 
 

BORANG RLS-01 
 

 

  SENARAI SEMAK  
  TUNTUTAN ELAUN PERJALANAN RAWATAN LUAR STESEN 

BAGI BULAN  TAHUN  

   
 

ARAHAN : 
a. Semak dokumen dan tandakan ( √ ) pada kotak yang disediakan. 
b. Satu borang permohonan untuk satu bulan tuntutan 
c. Sila ikut susunan dokumen seperti di bawah. 

 

BIL BORANG / DOKUMEN SOKONGAN YANG PERLU DISERTAKAN 
TANDA 

( / ) 

1 
Borang Tuntutan Elaun Perjalanan Dalam Negeri (bagi pegawai) /  
Borang JPA BP Ubat B04 (bagi pesara) 

 

2 Salinan Kad Pengenalan (Pegawai / Pesara / Pesakit) 
 

3 Salinan Kad Pesara 
 

4 Surat pengesahan daripada Pegawai Perubatan Kerajaan  
 

5 
Surat arahan daripada hospital / klinik Kerajaan dalam stesen yang mengarahkan 
pesakit perlu dirujuk ke hospital lain 

 

6 
Surat arahan daripada hospital / klinik Kerajaan untuk keperluan pengiring 
(sekiranya rawatan berulang diperlukan untuk kali pertama sahaja) (jika berkenaan) 

 

7 Salinan Buku / Kad Temujanji Pesakit lengkap dengan tarikh dan masa 
 

8 
Salinan surat beranak atau dokumen pertalian keluarga diperlukan sekiranya 
tuntutan tersebut berkaitan. 

 

9 Salinan geran kenderaan (bagi pesara atau ahli keluarga terlibat sahaja) 
 

10 
Penyata bayaran tol yang memaparkan nama pegawai / pesara / pesakit serta lain - 
lain resit berkaitan (tiket bas / teksi / perkhidmatan e-hailing / kereta api / resit 
penginapan dll.) (jika ada) 

 

11 Salinan akaun bank (mukasurat yang tertulis nombor akaun bank) 
 

 

PERAKUAN PEMOHON KEGUNAAN PEJABAT 

i. Saya akui bahawa maklumat dan dokumen yang 
diberikan adalah benar dan bagi tujuan 
perbelanjaan rasmi Kerajaan sahaja. 

 
ii. Sekiranya terdapat pemalsuan, saya bersetuju 

permohonan ini tidak akan diproses, saya tidak 
akan menuntut apa-apa ganti rugi dan saya boleh 
didakwa atas kesalahan ini di bawah undang-
undang yang berkuatkuasa. 

 

 
Dokumen dikembalikan kepada pemohon kerana: 
 

     __________________________________________ 
 

      __________________________________________ 

Tandatangan : 

 

Tandatangan : 

 

Nama :  Nama :  

Jawatan : 
 

Jawatan :  

Tarikh :  Tarikh :  

 
*Senarai semak ini hendaklah dilampirkan bersama-sama Borang Tuntutan Elaun Rawatan Luar Stesen. 

Dokumen lengkap untuk proses bayaran 


