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K ementerian [ esihatan
Negara Brunei Darussalam

Borang Permohonan Sokongan Kementerian Kesihatan

Daripada:

Tarikh:

Nama Pemohon:

Nama Syarikat:

Alamat Syarikat/
Pemohon:

No. Telefon:

| Tel. Bimbit: |

Alamat e-mel:

Kepada;

Ketua Pengurusan Lembaga-Lembaga,

Pejabat Pengurusan Lembaga-Lembaga, Tingkat 2,
Kementerian Kesihatan,

Negara Brunei Darussalam.

Dengan hormat sukacita dipohonkan sokongan pihak Tuan bagi perkara berikut (tandakan M pada kotak yang

berkenaan);

O Permohonan sokongan bagi pendaftaran syarikat baru yang berkaitan dengan kesihatan
O Permohonan sokongan bagi mendapatkan/membaharui lesen pengambilan/pas pekerja asing yang

berkaitan dengan kesihatan seperti yang disenaraikan berikut;

Bil. Nama Pekerja Jantina Jawatan Negara No. Paspot
L |P
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3.

4

5.

Nota: sila lampirkan senarai pekerja jika ruang ini tidak mencukupi.

Sekian dihadapkan untuk pertimbangan dan sokongan Tuan mengenainya dan untuk itu diucapkan ribuan terima kasih.

Dengan hormat,

Dokumen-dokumen yang diperlukan:

Pendaftaran syarikat baru

| Lesen pengambilan pekerja asing

l. Salinan Kad Pintar pemohon/pemilik syarikat
2. Logo syarikat (jika ada)
3. Kertas kerja penubuhan syarikat (objektif, jenis

perkhidmatan, professi pekerja, layout premis dsb.)
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Salinan Borang LPA

Salinan Surat kebenaran mengambil kakitangan asing
Salinan Sijil Lesen EKK yang terkini

Salinan Sijil Pendaftaran Syarikat

Sijil-sijil kelayakkan di dalam bidang kesihatan yang
berkaitan untuk setiap pekerja asing



