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Jenis Permohonan      :      Baharu  Pembaharuan 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

SKIM AKREDITASI PEWASAPAN MALAYSIA 
(MAFAS) 

JABATAN PERTANIAN 

BORANG PERMOHONAN AKREDITASI 
SKIM AKREDITASI PEWASAPAN MALAYSIA (MAFAS) 

Nama Pemohon 

BAHAGIAN A : MAKLUMAT PEMOHON 

No Kad Pengenalan 

Alamat Pemohon 

Jawatan Pemohon 

BAHAGIAN B : MAKLUMAT SYARIKAT 

Nama Syarikat 

Alamat Syarikat 

No Telefon Pejabat Dan No 
Telefon Bimbit 

E-Mel 

No Pendaftaran Perniagaan / No 
Akreditasi MAFAS 

 

 

 

 

: 

: 

: 

: 

 : 

 : 

 : 

 : 

 : 

  

 

Pernah Digantung  

Akreditasi 

Sebab Digantung 

Jika ya, nyatakan tempoh gantung : 
.......... bulan 

: 

: 

YA / TIDAK 
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NAMA OPERATOR PEWASAPAN 
BERLESEN 

NO SIJIL MOH PENGALAMAN (TAHUN) 

   

   

   

   

   

NAMA OPERATOR NO PAL NO APAL 
PENGALAMAN 

(TAHUN) 

    

    

    

    

    

BAHAGIAN C : MAKLUMAT PEWASAPAN 

OPERATOR PEWASAPAN BERLESEN 

Jumlah operator : Bilangan kumpulan 
operator : 

*Sila pastikan bilangan kumpulan dan jumlah operator adalah sama seperti yang tercatat 
dalam carta organisasi syarikat 

OPERATOR TERLATIH 
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NAMA 
PERALATAN 

SEDIA ADA BAHARU 

JENIS NO SIRI 
TARIKH 

KALIBRASI 
JENIS NO SIRI 

TARIKH 
KALIBRASI 

Alat Mengukur 
Kepekatan Gas 

   
   

   
   

   
   

   
   

   
   

   
   

Alat Mengesan 
Kebocoran 

   
   

   
   

   
   

   
   

   
   

   
   

Alat Mengukur TLV 

   
   

   
   

   
   

   
   

   
   

   
   

 
 

BAHAGIAN D : PERALATAN PEWASAPAN 

PERALATAN DAN KELENGKAPAN ASAS PEWASAPAN 
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BIL NAMA PERALATAN 

SEDIA ADA BAHARU 

JENIS BILANGAN 
TARIKH 

KALIBRASI 
/ LUPUT 

JENIS BILANGAN 
TARIKH 

KALIBRASI 
/ LUPUT 

 
1 
 
 

Full face mask / caba 
/ scba 

   

   

2 Canister filter    
   

3 Vapouriser   - 
  

- 

4 Penimbang    
  

 

5 Alat pemanas (dapur)   - 
  

- 

6 Kipas ventilasi   - 
  

- 

7 Tangga   - 
  

- 

8 
Fumigation sheet 
(non-woven, 
>0.2mm) 

  - 

  

- 

9 
Sand snakes / water 
snakes 

  - 
  

- 

10 Guni/kain/getah   - 
  

- 

11 Tiub saluran gas   - 
  

- 

12 
Tiub pengesan 
(monitoring) 

  - 

  

- 

13 Tape pengukur   - 
  

- 

14 Tape amaran   - 
  

- 

15 
Alat pertolongan 
cemas 

  - 

  

- 

16 Poster amaran   - 
  

- 
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BIL DOKUMEN / SIJIL NO SIJIL/LESEN 
TARIKH 
TAMAT 

1 
Salinan Lesen Untuk Menjalankan 
Pewasapan (MOH) 

  

2 
Salinan Sijil Kompetensi Pewasapan 
(Jika berkenaan) 

  

3 
Salinan Lesen Syarikat/ Perniagaan 
(ROC/ROB) 

  

4 
Salinan Lesen Perniagaan daripada 
Pihak Berkuasa Tempatan 

  

5 

Salinan Lesen Pengendali Kawalan 
Racun Perosak (PCO) Bahagian 
Kawalan Racun Perosak dan Baja, 
Jabatan Pertanian 

  

6 

Salinan Lesen Penyimpanan dan 
Penjualan Racun Makhluk perosak 
dari Bahagian Kawalan Racun 
Perosak dan Baja, Jabatan Pertanian 

  

7 

Salinan Pemakai dan Pembantu 
Pemakai racun Makhluk Perosak 
(PAL / APAL) dari Bahagian Kawalan 
Racun Perosak dan Baja, Jabatan 
Pertanian 

  

8 

Profil ringkas Syarikat 

- Alamat tetap perniagaan 

- Pemilik syarikat (dilampirkan 
salinan Sijil Perakuan 
Pemerbadanan Syarikat 
Sendirian) 

- Carta organisasi kakitangan 
pewasapan 

- Pengalaman dalam kerja 
pewasapan 

- Program latihan dalaman 
kakitangan untuk setahun 

  

 

BAHAGIAN E : DOKUMEN YANG PERLU DISERTAKAN 
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Sila hantarkan borang permohonan yang telah lengkap diisi dan lampiran seperti Bahagian E 
kepada: 
Please send the completed application form and the attachment as in Bahagian E to:  
 

Urus Setia Skim Akreditasi Pewasapan Malaysia (MAFAS) 

Seksyen Akreditasi dan Fasilitasi Eksport  
Bahagian Biosekuriti Tumbuhan 

Jabatan Pertanian 
Aras Mezzanine & Aras 2, Menara Z10, 

Jalan Alamanda 2, Presint 1, 
62000 Putrajaya. 

 
No. Tel : 03-8880 6600 

e-mel : myskim@doa.gov.my 

UNTUK KEGUNAAN PEJABAT (FOR OFFICIAL USE) 

Tarikh Terima : 
Date Received : 

 

No. Pendaftaran : 
Registration Number : 

 

Nama : 
Name : 

 

Tandatangan Pegawai 
Bertanggungjawab : 
Signature of Officer In Charge : 

 

 
 

BAHAGIAN F : PERAKUAN DAN PENGESAHAN 

Saya dengan ini mengaku bahawa sepanjang yang saya ketahui, semua 

maklumat yang diberikan di atas adalah benar dan betul. Saya faham 

bahawa jika maklumat yang diberikan di atas adalah tidak benar, pihak 

Jabatan Pertanian berhak membatalkan permohonan ini.  

Tandatangan Pemohon 
Nama  : 
K/P : 
Tarikh : 

 
 

 
COP RASMI SYARIKAT 

 


