PEJABAT DAERAH DAN TANAH PETALING
Bahagian Khidmat Pengurusan, Aras 2,

No. 1, Persiaran Atmosfera Seksyen U5,
40150 Shah Alam,

Selangor Darul Ehsan.

MASA OPERASI KAUNTER
ISNIN HINGGA KHAMIS -

JUMAAT -

NO. 3
No. Tel : 03-7841 9545

Emel : petaling@selangor.gov.my

8.30 PAGI - 1.00 PETANG

2.00 PETANG - 3.30 PETANG
8.30 PAGI - 12.00 TENGAHARI
2.45 PETANG — 3.30 PETANG

PDP.BKP.600-2 / /

NAMA PEMOHON

NO. KAD PENGENALAN

NAMA SYARIKAT

EMEL PEMOHON

SENARAI SEMAKAN
PERMOHONAN LESEN UNTUK MENJUAL LIQUOR YANG MEMABUKKAN

[PERMOHONAN TUKAR NAMA PEMILIK]

A . JENIS LESEN YANG DIPOHON (SILA TANDAKAN +/)

RUMAH AWAM KELAS 1
PUBLIC HOUSE CLASS 1
(Masa Operasi : 10.00 pagi - 12.00 malam)

BORONG
WHOLESALERS
(Masa Operasi : 7.00 pagi - 9.00 malam)

RUMAH AWAM KELAS 2
PUBLIC HOUSE CLASS 2

RUNCIT
RETAILERS

(Masa Operasi . 10.00 pagi - 10.00 malam)

RUMAH AWAM KELAS 3
PUBLIC HOUSE CLASS 3
(Masa Operasi : 10.00 pagi - 9.00 malam)

B. DOKUMEN-DOKUMEN YANG DIPERLUKAN

1.

2.

6 Salinan Borang Tukar Nama Pemilik dan Borang Permohonan Lesen (Eksais 27-Pin.1/84)

5 Salinan Kad Pengenalan pemohon (JELAS & BERWARNA)

5 Salinan Form 49

5 Salinan Daftar Perniagaan (Business Registration) atau Sijil SSM

5 Set Gambar Permis luar dan Permis dalam (CETAKAN BEWARNA)

5 Salinan Lesen Perniagaan (MBSA / MBPJ / MBSJ)

5 Set Gambar Pemohon (Saiz Passport) latar belakang (BIRU SAHAJA)

5 Salinan Lesen Eksais/ Lesen Liquor

Jika pemohon menghantar wakil Syarikat / Orang perseorangan,
Sila sertakan SURAT KUASA WAKIL bersama Salinan Kad Pengenalan wakil.

(Masa Operasi : 7.00 pagi - 9.00 malam)

(SILA TANDAKAN /)

NOTA: *SILA LENGKAPKAN DOKUMEN (5 SET) SEPERTI DIATAS MENGIKUT TURUTAN NOMBOR BILANGAN
*PERMOHONAN AKAN DITOLAK JIKA DOKUMEN TIDAK LENGKAP

KEMASKINI BORANG OKT 2023



Pengerusi

Lembaga Pelesenan Eksais Daerah Petaling
Pejabat Daerah dan Tanah Petaling,

Tingkat 2 (Bahagian Khidmat Pengurusan),

No. 1, Persiaran Atmosfera, Seksyen U5,

40150 SHAH ALAM, SELANGOR DARUL EHSAN.

Tuan / Puan,

PERMOHONAN PEMBAHARUAN DAN TUKAR NAMA PEMILIK PERNIAGAAN BAGI LESEN
UNTUK MENJUAL MINUMAN KERAS YANG MEMABUKKAN JENIS RUMAH AWAM KELAS 1/
BORONG / RUNCIT BAGI TEMPOH ......cocvvveimneneeennenanaen,

T o L R Tt |- O O RO P TP TP PP PP UPT P R PP PP

No. Kad Pengenalan ........ccoccccoeiiviicniiiiniecnieenen e inenens NO. T&l.oeeiiieiieee e e

pemilik lesen untuk menjual liquor yang memabukkan jenis :

a) Rumah Awam Kelas 1 -No.sirilesen.........ccccoooveenn. Tempoh
b) Borong -No.siriLesen.....coccceveeeeiicennee TeMPON e
c) Runcit -No. sirilesen.........coocoeieeees Tempoh ...
yang menjalankan perniagaan atas NaMEB......c..cocoueeiiiiiiiie e e e
di =1 =1 1o - SO O U U SO O OO OU IO
.............................................. B TSI TI RN bahawa saya dengan ini
membuat penukaran nama pemilik lesen tersebut kepada nama
................................................................................ No. Kad Pengenalan .......ccoooeoveieicoisiieiccen e

atas sebab-sebab berikut (Nyatakan dibawah) ;

Yang benar,

Tandatangan e ere et a ettt ere e e e e
Nama Pemilik Lesen L e e e e e e e eeas
No. Kad Pengenalan L et ee e e r e anaraes
Tarikh e e erer e e e e e ea e

*potong yang mana fidak berkenaan



Eksais 27-Pin 1/84

PDP.BKP.600-2 / /
JADUAL [ SCHEDUAL

AKTA EKSAIS 1976
[Seksyen 35 dan Peraturan 11(1)]

EXCISE ACT 1976
[Section 35 and Regulation 11(1)]
PERMOHONAN LESEN UNTUK MENJUAL MINUMAN LIQUOR YANG MEMABUKKAN
APPLICATION FOR A LICENCE TO SELL INTOXICATING LIQUOE

Nota : Hendaklah disediakan dalam empat (4) salinan
Nofe : To be submitfed in quadruplicated,

Kepada Pengerusi Lembaga Pelesenan DAERAH PETALING
To The Chairman Licensing Board

S ()i e No. Tel/No. HIP..............oooon,
i) {(Nama penuh dengan huruf besar} (Full name in block capitals)

Kad Pengenalan No........ooooviiiiiiii e beralamat.................
N.R.I.C No. (address)

yang menjalankan perniagaan di bawah Nama.. ... ... e
frading under the name of

e e e e

at

.................................................................................................................................................. (alamat permis)
{address of premises)

mengikut Perakuan Pendaftaran Perniagaan / Perakuan Penubuhan(*) No..............vveeeiceeee e

Business Registration Certificate/Certificate of Incorporation () No.

dengan ini memohon untuk mendapatkan / memindahmilik () I8SEN....vvveee i
hereby apply for the issue/transfer (*) of

(nyatakan jenis) bagi teMPON ..... .ot
(state type of licence) for the period

2, Permis untuk dilesen adalah sepertimana yang dinyatakan di bawah ini (Jika keseluruhan premis tidak
dilesen, nyatakan bahagiannya untuk dilesen)
The premises to be licensed are as specified below {if the whole premises are not to be licensed, specily what
part of them is {o be licensed)

3. *(a) Saya belum pernah memegang lesen ini.
! have not previously held a licence of this iype.

*(b) Nombor lesen saya yang dahulu /sekarang ialah ... e
My previous / present licence number was/is

*(c) Saya ingin lesen bernombor. . ... dipindahmilik kepada saya.
! wish licence number to be transferred to me.
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*{d) Saya ingin lesen BemoOmMbOr. ... e dipindahmilik.

Tarikh :
Date

[ wish licence numbear to be lransferred.
Dart ..o e e {premis sekarang)
From {present premisas})
KB et e e e e (premis baru)
7o {new preimises)

Saya mengaku bahawa keterangan-keterangan di atas adalah betul dan lengkap.
fdaclare that the above parficulars are frue and complere.

(Tandatangan pemohon dan Cop Syarikat)
{Signature of applicant and Company Cop)

Sebutkan nama Tuan Punya Tunggal, atau nama seorang Pekongsi Utama dan, mengenai Syarikat yang ditubuhkan di bawah Akta Syarikat, Sebutkan
nama seorang Pengarah atau nama orang yang diberikuasa menerima notis/dokumen lain bagi pihak Syarikat yang berkenaan.

Insert rame of Sole-Proprietor of name of Principal Partners and for & Company incorporated under the companies Act, name of direcior or name of
parson suthorized fo accept services of notices/document on behealf of that Company.

*Potong yang mana tidzk berkenaan.
Delete whichever is inapplicable,
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