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PERMOHONAN BAGI KHIDMAT NASIHAT PELABELAN MAKANAN 

Application for Food Labeling Advisory Services 
 
Kepada,  
To 
 
Pengarah, 
Director 
Bahagian Keselamatan Dan Kualiti Makanan, 
Food Safety And Quality Division 
Kementerian Kesihatan Malaysia, 
Ministry of Health Malaysia 
Aras 3, Blok E7, Parcel E, 
Level 3, Block E7, Parcel E 
Pusat Pentadbiran Kerajaan Persekutuan, 
62590 Putrajaya. 
 
Saya memohon untuk khidmat nasihat pelabelan makanan bagi:- 
I hereby apply for food labeling advisory services for:- 
 
1. Nama produk :…………………………………………………………………………... 
     Name of product 
 
2.  Nama Sebutan Sebenar (berdasarkan senarai ramuan)…………………………………. 
     The appropriate designation (base on ingredient) 
 
3.  Dokumen-dokumen tersebut disertakan bersama:- 
     The following documents are hereby enclosed: 
 

3.1 Senarai semua ramuan termasuk air mengikut peratus dan fungsi setiap ramuan 
List of all ingredient including water according totheir percentage and function of each 
ingredient. 

 
     3.2 Huraian, indikasi atau tuntutan mengenai produk termasuk penggunaan dan 

carta alir   pemprosesan. 
 Description, indication or claim about the product including its usage and processing flow 

chart. 
 

3.3  Stanard makanan produk di negara asal (untuk makanan diimport) 
Food standard for the product in the country of origin (for imported food) 
 

     3.4 Sijil analisis produk-produk 
 Certificate of analysis of the product 
 

3.5  10 salinan label sebenar produk / label yang dicadangkan. 
10 copies of original / proposed label 

 
3.6  1 sampel produk untuk rujukan 

 1 sample of the product for reference 
 

3.7  Senarai produk lain yang pernah dipohon dibawah BKKM. 
 A list of  other product that have been previously submitted to BKKM 



 
 

3.8  Sijil Jualan Bebas daripada negara asal (sekiranya produk pertama kali diimport) 
 Free Sale Certificate from country of origin (if product imported for the first time) 

 
3.9  Salinan sijil halal/ organik/  lain-lain anugerah yang diiktiraf dan masih sah      
   sekiranya ada tuntutan berkaitan dibuat. 
   A copy of valid ‘Halal Certificate’ and/ or ‘organic certificate’/ any other award  
   from recognized certification body authority, if such claim is made on the label. 
 
4.0 Maklumat lain yang berkaitan 

Other relevant information 
      

** Semua maklumat di atas hendaklah dalam Bahasa Malaysia atau Inggeris  
 All the above information must be submitted in Bahasa Malaysia or English. 
 
Disertakan dengan ini cek/ kiriman wang/ wang pos bernombor………………..atas nama 
Herewith RM 1000 cheque/ money order/ postal order ………….............................................…for 
 
‘Ketua Setiausaha Kementerian Kesihatan Malaysia’ sebanyak RM 1000 (satu ribu 
ringgit) sebagai bayaran. 
‘Secretary General, Ministry of  Health Malaysia’, for the advisory services. 
 
Saya mengaku bahawa semua maklumat di atas adalah benar. 
Hereby, I’m declare that all the imformation given are true. 
 
4. Tandatangan Pemohon:……………………………………………………………………... 
 Signature of applicant 
 
5. Nama pemohon (dalam huruf besar):……………………………………………………… 
 Name of applicant 
 
6. No. Kad Pengenalan:…………………………………………………………………........... 
 Identification Card No.  
 
7. Nama Syarikat:……………………………………………………………………………….. 
 Name of company 
 
8. AlamatPemohon:……………………………………………………………………………... 
 Applicant address 
 
9. No. Telefon:…………………………………………………………………………………… 
 Tel. number  
 
10. No. Faks:…………………………………………………………………………................... 
 Faks number 
 

UNTUK KEGUNAAN PEJABAT 
 

1. Diterima pada…………...dan difailkan dalam rujukan fail………………………………... 
 Received on                       and has been filed in reference file 
 
2. Di rujukkan kepada………………………….kerana……………………………………….. 
 Refer to                                                             because 
 
 ……………………………………………………………………………………………………………. 

 
Laman web / Web page : http://www.moh.gov.my 


