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Borang Permohonan Pendaftaran Perniagaan Di Sarawak  

Pihak Berkuasa Tempatan: Majlis Perbandaran Sibu  

Daerah: Sibu 

Bahagian: Sibu 

Keperluan Bahagian Permohonan Mengikut Jenis Lesen 

[sila (√) pada jenis lesen yang diperlukan] 

 

1. 
Bagi semua permohonan, termasuk pemohon BNR, wajib melengkapkan Bahagian 
A, Bahagian B dan Bahagian E  

2. Bagi permohonan BNR, TL & OL, sila lengkapkan Bahagian C dan Bahagian D  

3. Bagi permohonan TL atau BNR dan TL, sila lengkapkan Bahagian C  

4. Bagi permohonan TL dan OL, sila lengkapkan Bahagian C dan Bahagian D  

5. Bagi permohonan OL, sila lengkapkan Bahagian D  

Nota : BNR = Business Name Registration, TL = Trade Licence, OL = Operating Licence 

 

A. MAKLUMAT AM PEMOHON [Wajib diisi] 
 

Sarawak ID: (Jika ada)  

Nama seperti dalam MYKAD / 
MYPR 

 

Nombor MYKAD / MYPR:  

Alamat Rumah:  

Nombor Telefon:  

Nombor Telefon Bimbit:  

E-mel:  

 

B. PERMOHONAN NAMA PERNIAGAAN [Wajib diisi] 
 

B1 Untuk Pemohon Pendaftaran Nama Perniagaan 
 

Saya memohon untuk menggunakan salah satu nama perniagaan di bawah: 

No Nama Perniagaan Diluluskan? (Untuk 
Kegunaan Pejabat Sahaja) 

1   

2   

3   

Sila buat carian awal bagi nama perniagaan yang dicadangkan melalui 

https://erndo2.sarawak.gov.my/erndo/.  

https://erndo2.sarawak.gov.my/erndo/
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B2 Untuk Pemohon Lesen Perniagaan (TL) dan Lesen Operasi (OL) sahaja 

 

Nama Perniagaan:  

 

 

B3 Jenis Perniagaan: 

 

 

 

B4 Keterangan jenis perniagaan yang dijalankan (mengikut nama perniagaan yang dicadangkan): 

 

 

 

 

 

 

B5. Alamat Perniagaan (Petak Pos tidak dibenarkan): 

 

No. Lot/Premis (alamat seperti dalam bil taksiran): 
 

 

 

 

Syarat guna tanah seperti dinyatakan dalam dokumen tanah (rujuk Cetakan Hakmilik 
Tanah): 
 
 
 
 
 

Nama Tuan Tanah: 
 

Daerah: 
 

Bahagian: 
 

Poskod: 
 

Negeri: 
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B6. Pengesahan Pemilik Perniagaan/Pemohon: 

 

Tandatangan Pemilik Perniagaan: 

 

 

 

 

 

Sarawak ID:  

Nama seperti dalam MYKAD / MYPR:  

Nombor MYKAD / MYPR:  

Bangsa:  

Tempat Lahir:  

Jantina:  

Status Perkahwinan:  

E-mel:  

Nombor Telefon:  

Tarikh Permohonan (HH-BB-TTTT):  

Nyatakan peratusan pemilikan 

(bahagian %): 

 

 

Pengesahan Pemilik (Perkongsian): 

Untuk rakan kongsi tambahan yang ingin dimasukkan (sehingga maksimum 20 orang), sila 

lengkapkan salinan tambahan Lampiran 1. Buat salinan tambahan Lampiran 1 jika perlu. 

Notes 

1. Pemohon dinasihatkan untuk merujuk kepada pautan 
https://www.ssm.com.my/bm/Pages/Services/Registration-of-
Business(ROB)/Forms/garis_panduan_pendaftaran_nama_perniagaan_-_final.pdf bagi memastikan 
nama perniagaan yang dicadangkan mematuhi garis panduan pendaftaran. 

2. Permohonan nama perniagaan akan diluluskan berdasarkan keutamaan nama perniagaan yang 
dipohon. Nama perniagaan yang telah diluluskan diberikan tempoh selama 30 hari dan tidak boleh 
dipinda atau ditukar kepada pemilik lain. 

3. Jika terdapat perintah mahkamah atau bantahan daripada pihak ketiga terhadap nama perniagaan 
berikutan penggunaan Cap Dagangan atau perkara lain, pemilik adalah diwajibkan mengambil tindakan 
untuk menutup perniagaan tersebut dan mendaftarkan semula dengan menggunakan nama perniagaan 
yang lain.  

https://www.ssm.com.my/bm/Pages/Services/Registration-of-Business(ROB)/Forms/garis_panduan_pendaftaran_nama_perniagaan_-_final.pdf
https://www.ssm.com.my/bm/Pages/Services/Registration-of-Business(ROB)/Forms/garis_panduan_pendaftaran_nama_perniagaan_-_final.pdf
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C. PERMOHONAN LESEN PERNIAGAAN (TL) 

C1. Maklumat Perniagaan 

Nama Perniagaan: (rujuk Sijil 
Pendaftaran) 

 
 

 

Syarat guna tanah seperti dinyatakan 

dalam dokumen tanah  

(Rujuk Cetakan Hakmilik Tanah): 

 

No. Cukai Pendapatan untuk 

Firma/Syarikat: 

 

 

Perjanjian Perkongsian 
(Bulatkan jika berkenaan) 
 

No: Ya: 
Tarikh (HH-BB-TTTT): 
Nyatakan tarikh perjanjian ditandatangani dan 
sertakan salinan perjanjian. 

 

C2. Alamat Surat-Menyurat (jika berbeza daripada alamat perniagaan di atas): 

 

 

 

 

Daerah: Bahagian:     

Poskod:     Negeri: Sarawak 

C3. Jenis Premis (tanda satu): [   ] Kedai  [   ] Kenderaan  [   ] Kapal/Aircraft  [   ] Berasaskan 

Rumah  [   ] Lain-lain 

…………………………………………………………………………………………………………………..…. 

 (Untuk kegunaan Pejabat Perbendaharaan) 

No. 

Permohonan 

No. 

Pendaftaran 

Nama 

Perniagaan 

Jenis Bayaran Tahunan Bilangan Lesen 

dikeluarkan 

     

     

     

…………………………………………………………………………………………………………………..…. 
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C4. Alamat Cawangan Perniagaan (jika ada, Petak Pos tidak dibenarkan): 

 

 

 

 

 

 

Daerah: Bahagian:     

Poskod:     Negeri: 

 

 

D. PERMOHONAN LESEN OPERASI (OL) 

D1. Jenis Lesen Dipohon (sila (√) jenis lesen diperlukan): 

Type of Licence: 

(please (√) type of licence 

required) 

 

Bakery and Biscuit 

Manufacture 

 Food shop  

Food stalls and tables  Isolated shop  

Cold Storage  Butcher shop  

Tea & Coffee Shop  Restaurant  

Native village shop  
Barber/Hair Saloon 

 

Canteen  

Laundry 

 Licence for storage 

_________ litres of 

Petroleum/LPG 

 

Sales of Alcohol Type 

 

(Specify:…………………) 

 

Sales of Any Licenced 

Lottery 

 

Hotels & Lodging Houses  
Reflexology & Health 

Establishment 

 

Others 

 

(Specify:……………..….) 

 

   

Type of Licence: 

(please use attached PBT 

form) 

Entertainment Licence 

(By-Law 3) (The 

Entertainment By-

Laws,2001) 

 Advertisement Licence 

The Local Authority 

(Advertisement) by Law, 

2012 

 

 

D2 Muat naik spesimen cop rasmi yang akan digunakan  

(Cop syarikat mesti dibawa semasa mengambil sijil): 

 

 

 

 

 



EODB(A)/SMC/2025/02 

Page 6 

E PENGESAHAN / PERISYTIHARAN PEMILIK TUNGGAL / RAKAN KONGSI [Wajib diisi] 

 

Adalah wajib bagi setiap pemilik tunggal/rakan kongsi untuk mengisi butiran dan menandatangani/cap 

ibu jari kanan pada borang ini. 

        Saya/Kami bersetuju untuk memohon lessen Tunggal/Kongsi untuk mengisi butiran dan 

menandatangani/cap ibu jari kanan pada borang ini.  

        Saya/Kami bersetuju untuk menyelenggara buku kira-kira perniagaan seperti yang dikehendaki 

oleh undang-undang. 

        Saya/Kami bersetuju untuk membayar fi lesen perniagaan: [   ] Tahunan  [   ] Setengah Tahun. 

       Saya/Kami yang bertandatangan di bawah ini mengesahkan bahawa semua kenyataan yang 

dibuat dalam borang ini adalah benar dan mengisytiharkan bahawa saya/kami adalah pemilik 

tunggal/rakan kongsi perniagaan ini. 

       Saya/Kami faham bahawa pemberian maklumat palsu adalah satu kesalahan di bawah 

Ordinan/Peraturan/Undang-undang Kecil. 

       Saya/Kami bersetuju untuk membenarkan pegawai yang diberi kuasa memeriksa dokumen 

perniagaan jika diperlukan. 

 

No 
Nama seperti dalam 

MYKAD / MYPR 
Nombor MYKAD / MYPR  Tandatangan 

1  
 
 

  
 

2  
 
 

  
 

3  
 
 

  

4  
 
 

  

5  
 
 

  

6  
 
 

  

7  
 
 

  

8  
 
 

  

9  
 
 

  

10  
 
 

  

Tarikh Permohonan (HH-BB-TTTT): 
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**Jika terdapat rakan kongsi, sertakan jumlah rakan kongsi (tidak melebihi 20). Sila lampirkan senarai 

rakan kongsi mengikut format berikut di Lampiran 2.: 

 

 

…………………………………………………………………………………………………………………….. 

 

F. UNTUK KEGUNAAN PEJABAT SAHAJA 

 

Saya adalah Pegawai Bertanggungjawab yang mengemukakan butiran pendaftaran perniagaan 

seperti yang dinyatakan di atas. 

No Nama Jawatan/Gred Tandatangan 

1  
 
 

 
 
 

 
 
 
 

Tarikh Serahan (HH-BB-TTTT)  
 

No. Pendaftaran Nama Perniagaan  

No. Lesen Perniagaan  
 

No. Lesen Operasi  
 

Tahap Risiko Pendaftaran (√) Rendah: Sasaran 
Pengeluaran 
Lesen: 14 hari. 

 Tinggi: Dinilai oleh 
Jabatan Perlesenan. 
 

 

Daerah Pentadbiran: 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

Garis Masa Proses * Sila isi Borang Garis Masa Pemprosesan Permohonan 
untuk Ease of Doing Business (EODB(B)/2025/01) untuk 
maklumat lanjut. 
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Senarai Semakan Dokumen (Senarai Semak Utama) 

No Dokumen BNR TL OL 

i.  Dokumen Am & Pengenalan  

 Borang Super Permohonan Pendaftaran Perniagaan di Sarawak    

 Salinan Kad Pengenalan (NRIC) pemohon    

 Gambar berwarna terkini saiz pasport (2 keping)    

 Salinan Kad Pengenalan Pengarah (jika berkenaan)    

 Cop syarikat mesti dibawa semasa mengambil sijil.    

ii.  Pemilikan Premis, Pajakan & Pelan  

 Salinan Geran Tanah / Lesen Pendudukan Sementara (TOL) / Perjanjian 
Jual Beli/Perjanjian Pemaju 

   

 Pajakan Tanah Negeri (jika berkenaan)    

 Perjanjian Sewa    

 Surat Kebenaran Pemilik / Penghulu / Ketua Kaum (jika berkenaan)    

 Bil Taksiran Premis / Cukai Pintu    

 Pelan Lokasi/Pelan Tapak Perniagaan    

 Pelan Arkitek (A3) – susun atur lantai, perangkap gris, dll. (premis makanan) 
(jika berkenaan) 

   

 Pelan Pengubahsuaian/pelan bangunan & kelulusan majlis + Permit 
Menduduki (premis baru/ubahsuai) (jika berkenaan) 

   

 Permit Menduduki Premis Perniagaan (bangunan sedia ada)    

iii. Pendaftaran Korporat & Berkanun (untuk syarikat/persatuan/koperasi)  

 Sijil Pemerbadanan / Sijil Pendaftaran    

 Dokumen Akta Syarikat 2016: Seksyen 14, Seksyen 15, Seksyen 58 & 
236(2) 

   

 Borang 49 / Ekstrak Pemegang Saham & salinan NRIC pengarah    

 Surat Pelantikan Wakil & bukti penerimaan (jika individu adalah pemegang 
lesen) 

   

 DOSM – Banci Premis Perdagangan Berlesen (pendaftaran baru)    

iv. Cukai & Borang Perlesenan  

 Borang R20 (pendaftaran nama perniagaan)    

 Sijil Pemerbadanan / Sijil Pendaftaran R.22    

 Borang 2 (I.R.D. 8 Pind.1/86)    

 Borang 3 – Permohonan Pemindahan Lesen Perniagaan    

 Borang IRD No. 7 (Borang 1) (pendaftaran cukai)    

 Permohonan lesen papan tanda nama perniagaan (jika berkenaan)    

v. Kelulusan Kesihatan, Keselamatan & Spesifik Sektor  

 Sijil Kursus Pengendali Makanan (premis makanan)    

 Laporan Pemeriksaan Perubatan (jika diperlukan)    

 Surat Sokongan atau Sijil – Jabatan Bomba & Penyelamat (LPG, petroleum)    

 Surat sokongan / kelulusan agensi lain (Polis, pengawal selia sektor, 
perniagaan berisiko tinggi) 

   

 Pakej perniagaan berisiko tinggi – pelan arkitek, hotel, rumah penginapan, 
karaoke, refleksologi/kesihatan, Borang A – Permohonan Lesen Hiburan 
2001 (SMC & SRDC), Borang A – Lesen Iklan 2012, dll. 

   

vi. Pekerja & Imigresen  

 Salinan Pas Kerja / Pas Pekerjaan untuk bukan warga Sarawak    

vii. Bukti Premis & Gambar 

 Gambar setiap sudut dalam & luar premis / gambar luar premis    

 

 



EODB(A)/SMC/2025/02 

Page 9 

Lampiran 1: 

MAKLUMAT PERKONGSIAN UNTUK FIRMA/SYARIKAT 
 

Untuk rakan kongsi tambahan yang ingin dimasukkan (sehingga maksimum 20 orang), sila 

lengkapkan salinan tambahan Lampiran 1. Buat salinan tambahan Lampiran 1 jika perlu. 
 

Partners: 

Butiran: Tandatangan Rakan Kongsi  

 

 

Nama seperti dalam MYKAD / MYPR  

Nombor MYKAD / MYPR:  

Alamat Rumah: 

 

 

 

 

Kewarganegaraan:  

E-mel:  

Nombor Telefon:  

No. cukai LHDN (jika berkenaan):   

Nyatakan bahagian pemilikan (%):  

Tempoh tetap perkongsian (jika ada):  

 

 

Partners: 

Butiran: Tandatangan Rakan Kongsi  

 

 

Nama seperti dalam MYKAD / MYPR  

Nombor MYKAD / MYPR:  

Alamat Rumah: 

 

 

 

 

Kewarganegaraan:  

E-mel:  

Nombor Telefon:  

No. cukai LHDN (jika berkenaan):   

Nyatakan bahagian pemilikan (%):  

Tempoh tetap perkongsian (jika ada):  

 

 

 

  



EODB(A)/SMC/2025/02 

Page 10 

Lampiran 2: 

Pengesahan / Perisytiharan Rakan Kongsi 
Adalah wajib bagi setiap pemilik tunggal/rakan kongsi untuk mengisi butiran dan menandatangani/cap 

ibu jari kanan pada borang ini. 

        Saya/Kami bersetuju untuk memohon lesen berasingan jika perniagaan dijalankan di lebih 

daripada satu premis. 

        Saya/Kami bersetuju untuk menyelenggara buku kira-kira perniagaan seperti yang dikehendaki 

oleh undang-undang. 

        Saya/Kami bersetuju untuk membayar fi lesen perniagaan: [   ] Tahunan  [   ] Setengah Tahun. 

       Saya/Kami yang bertandatangan di bawah ini mengesahkan bahawa semua kenyataan yang 

dibuat dalam borang ini adalah benar dan mengisytiharkan bahawa saya/kami adalah pemilik 

tunggal/rakan kongsi perniagaan ini. 

       Saya/Kami faham bahawa pemberian maklumat palsu adalah satu kesalahan di bawah 

Ordinan/Peraturan/Undang-undang Kecil. 

       Saya/Kami bersetuju untuk membenarkan pegawai yang diberi kuasa memeriksa dokumen 

perniagaan jika diperlukan. 

No. Nama seperti dalam MYKAD / MYPR 
Nombor MYKAD / 

MYPR 
Tandatangan 

11    

12    

13    

14    

15    

16    

17    

18    

19    

20    

Tarikh Permohonan (HH-BB-TTTT: 

 

 

  

 

     

       

     


