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                                      Department of Health/f;js ftGkr 

Issuance of Registration Certificate for  Food (If turnover is less than Rs. 12 lakh) 
 

Official Use Only ਕੇਵਲ ਦਫਤਰੀ ਵਰਤ� ਲਈ                                                                                                         nko Nh n?; ;oft; e'v /RTS Service:41 

 
 

Application Number / noIh ਨੰਬਰ :  Date of Application / noIh ਦੀ ਿਮਤੀ  

Name of Block & Tehsil /ਬਲਾਕ /ਤਿਹਸੀਲ  ਦਾ ਨ�    
 
Fields marked with asterisk (*) are mandatory/ ਿਜਹੜ ੇਫੀਲਡ ਤ ੇਤਾਰਾ fuzB (*) ਲਿਗਆ ਹ,ੈ T[j ਭਰਨĂ  ਜਰੂਰੀ ਹਨ  
Part – 1 Personal Details / ਿਵਅਕਤੀਗਤ ਵਰੇਵਾ                   

Details of Person Filling the Application Form / noIh ਫਾਰਮ ਭਰਨ ਵਾਲੇ ਿਵਅਕਤੀ ਦਾ ਵੇਰਵਾ 
Self Attested Photo of 

 Beneficiary 
bkGgkso dh ;t?^s;dheP[dk  

c'N' 

1. Name /  ਿਬਨă ਕਾਰ ਦਾ ਨ�  

2. Address /  ਿਬਨă ਕਾਰ ਦਾ ਪਤਾ  

3. Relation with Beneficiary / ਿਬਨă ਕਾਰ ਦਾ ਲਾਭਪਾਤਰ 

ਨਾਲ ਿਰਸ਼ਤਾ 
 

Personal Data of Beneficiary / ਲਾਭਪਾਤਰ ਦਾ ਿਵਅਕਤੀਗਤ ਡਾਟਾ 
4. Name / ਨ� *  

5. Gender / ਿਲੰਗ  *                  Male / ਪੁਰਸ਼                             Female / ਔਰਤ 

6. Date of birth / ਜਨਮ ਿਮਤੀ    7. Age (if Date of birth not known)/ 
ਉਮਰ (ਜੇਕਰ ਜਨਮ ਿਮਤੀ ਨਹੀ ਪਤਾ) 

 

8. Place of Birth / ਜਨਮ ਅਸਥਾਨ  

9. Father's Name / ਿਪਤਾ ਦਾ ਨ�  *  

10. Mother's Name / ਮਾਤਾ ਦਾ ਨ�  

11. Address / ਪਤਾ  *                                          

 
PIN Code / ਿਪੰਨ ਕੋਡ  District / ਿਜ਼ਲ�ਾ  *  

12. Marital Status / ਿਵਆਹ ;fEsh  13. Spouse Name /  ਪਤੀ / ਪਤਨੀ ਦਾ ਨ�  

14. Email ID / ਈਮੇਲ ਆਈ ਡੀ         15. Contact Phone Number /ਸੰਪਰਕ 

ਲਈ ਫੋਨ ਨੰਬਰ  * 
 

16. Voter ID Card Number / ਵੋਟਰ ਆਈ ਡੀ ਕਾਰਡ 

ਨੰਬਰ 

 

17 Aadhaar Number (UID) / nkXko ਨੰਬਰ (ਯੂ ਆਈ 

ਡੀ) 
 

Aadhaar Enrollment Number (if 
Aadhaar not issued)/ nkXko ਇਨਰੋਲਮ�ਟ 

ਨੰਬਰ (ਜੇਕਰ nkXko ਨੰਬਰ ਜਾਰੀ ਨਹ� ਹੋਇਆ) 

 

 
 

Part – 2 Service Details / ਸਵੇਾ ਦਾ ਵਰੇਵਾ 

Application Details /  noIh ਦਾ ਵਰੇਵਾ 

18. Mode of Delivery of Service/ ਸਵੇਾ ਦੀ ਅਦਾਇਗੀ ਦਾ ਤਰੀਕਾ * 

□ Sewa Kendra /  ਸੇਵਾ ਕ�ਦਰ 

□ By Post/ ਡਾਕ ਦਆੁਰਾ 
 

19. Application processing Office / ਅਰਜੀ ਕਾਰਵਾਈ ਦਫ਼ਤਰ  

Service Details /  ਸਵੇਾ ਦਾ ਵਰੇਵਾ 
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20. Name of beneficiary, if not applicant.(Adhaar No. of beneficiary, Attach    
Copy/ bkGgkso dk BK i/eo fpB?eko BjhA bkGgkso dk nkXko BzL Bkb brkfJnk 
ikt/ 

 

21.  Relationship with applicant/ fpB?eko Bkb foPsk  

23. Kind of Business / tgko dh fe;w 

(i) Permanent / Temporary Stall Holder 
       ;EkJh$nkoIh ;Nkb j'bvo 

(ii) Hawker (Itinerant / Mobile food  vendor) 
         c/ohtkbk ;?bkBh s[od/ fcod/ o/jVh tkb/ 
(iii) Home based canteens/dabba wallas 

        xo/b{ e?BfNBK$Ykp/ tkb/ 

(iv) Petty Retailer of snacks / tea shops  

      BwehB gdkoEK d/ gqu{B fteq/sk$ukj dhnK d[ekBK 

(v) manufacturer / Processor  
       T[sgkdBeosk$gq;?A;o 

(vi) Re Packer 
   w[V g?eo 

 
(vii)  Food Stalls / arrangements in   
         Religious gatherings, fairs etc.  
Xkofwe fJeZmK$w/fbnK nkfd ykd gdkoEK dhnK ;NkbK$gqpzX 

(viii) Milk producers (who are not member of dairy cooperative  
   society)/ milk vendor 
d[ZX T[sgkde (fijV/ ;fjekoh v/noh ;[;kfJNh d/ w?Apo BjhA jB$d[ZX fte/qs 

(ix)  Dhaba / Ykpk 
(x)  Fish / Meat / Poultry shop/ seller / wZSh$whN$w[orh d[ekBK$fteq/sk 
(xi) Other (s), please specify:/ j'o feqgk eoe/ t/ot/ fdT[ 

 

24.Name of the Company / ezgBh dk Bkw 

Designation: /  nj[dk 
Individual / fBih 
Partner / GkJhtkb 

(iii)   Proprietor/ wkbe 

(iv)   Secretary of dairy co-operative society/ v/noh ;fjekoh ;[;kfJNh dk ;eZso 

(v)   Others (Please specify) /j'o feqgk eoe/ t/otk fdU[ 

 

25. Area or Location Where food Business is to be conducted/ Address of the 
Premises 
y/so d/ ;EkB fiE/ ykd gdkoEK ;pzXh tgko ehsk ikDk j?. dk gsk 

 

26. Total Annual Turnover from the food business, if existing, alongwith any 
supporting document(s) showing proof of Income (*In case of renewal): 
ykd gdkoE ;pzXh tgko s'A e[b ;kbkBk tZNe, i/eo w"i{dk j't/ sK nkwdB dk ;p{s do 
nkT[Ad/ j'D ;jkfJe d;skt/I BZEh eo'. (BthBheoB dh ;{os ftu) 

 

27. In case of new business- intended date of start: 
Bt/A tgko dh ;{os ftu fJZSs P[o{nks dh fwsh  

28. In case of seasonal business, state the opening and closing period of the 
Year: 
o[Zs nkXfos tgko j'D dh ;{os ftu ;kb d/ P[o{nksh ns/ ;wkgsh ;w/A dk t/otk fdT[ 
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30. Source of Water Supply/ gkDh ;gbkJh ;pzXh ;'qs 

(i) Public Supply   (ii) Private Supply  (iii) Any other source 
(i) gpfbe ;gbkJh (2) fBZih ;gbkJh (3) e'Jh j'o ;q's 

 

31. Whether any electric power is used in manufacture of the food items 

Eh ykd gdkoEK d/ T[sgkdB bJh e'Jh fpibh T{oik dh tos'A ehsh iKdh j?. 
 

32. If yes, Please state the exact HP used or sanctioned Electricity load: 

i/eo jK sK tos'A ehsh iKdh fBPfus jko; gkto (n?u gh) iK gqtkfBs fpibh b'v dk 
t/otk fdT[. 

 

33. I/we have forwarded a sum of Rs………………towards registration fees 
according to the provision of the Food Safety and Standards (Licensing and 
Registration) Regulation, 2011 vide: 

ftfB:w 2011 d/ w[skfpe (bkfJ;?Af;zr ns/ ofi;Nq/PB w?A$n;hA y[oke ;[ofynk ns/ 
fwnkoK d/ T[gpzXK w[skfpe ofi;No/PB ch; ti'A o[gJ/ ……………dh oew Go fdZsh 
j?. 

(i) Demand Draft No (payable to …………………………) 

      (ii) Cash 

 

 
Part -3   List of Required Documents / ਜ਼ਰੂਰੀ ਦਸਤਾਵੇਜ� ਦੀ ਸੂਚੀ . Please tick (√) the document attached / ਿਕਰਪਾ ਕਰਕੇ ਨੱਥੀ ਦਸਤਾਵੇਜ� ਨੰੂ ਿਟੱਕ (√) ਕਰੋ 

 

1 NIL / e'Jh BjhA  
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I confirm that I have been residing in India for at least 182 days in the preceding 12 months & information 

(including biometrics) provided by me to the UIDAI is my own and is true, correct and accurate. I am aware that 

my information including biometrics will be used for generation of Aadhaar and authentication. I understand that 

my identity information (except core biometric) may be provided to an agency only with my consent during 

authentication or as per the provisions of the Aadhaar Act. I have a right to access my identity information 

(except core biometrics) following the procedure laid down by UIDAI.  / w?A s;dhe eodk jK fe w?A fgSb/ 12 

wjhfBnK ftZu xZN'FxZN 182 fdBQK s'A Gkos ftZu ofj fojk jK ns/ w/o/ tb'A :{ankJhaJ/avhankJh B{z fdZsh rJh 

;{uBk (;w/s pkfJUw?fNqe) mhe tk do[Z;s j? . w?A fJ; sZE s'A ikD{ jK fe w/oh ;{uBk (;w/s pkfJUw?fNqe) 

gqwkfDe ns/ nXko pDkT[D bJh tosh ikt/rh . w?B{z gsk j? fe gqwkfDesk d'okB w/oh fJj ;{uBk (f;tkJ/ 

e'o pkfJUw?fNqe d/), fe;/ th J/iz;h B{z w/oh ;fjwsh Bkb iK nXko n?eN d/ T[gpzXK nB[;ko  jh gqdkB ehsh 

ikt/rh . :{ankJhaJ/avhankJh tb'A fBoXkos gqfefonk ngDkT[D T[gozs w?B{z nkgDh fJ; ;{uBk (f;tkJ/ e'o 

pkfJUw?fNqe d/) sZe gj[zu dk jZe jk;b j? ਅਤੇ ਮ୊ ਸੱਚੇ ਿਦਲୌ  ਿਬਆਨ ਕਰਦਾ / ਕਰਦੀ ਹਾਂ ਿਕ ਉਕੱਤ ਵੇਰਵੇ ਸਹੀ 

ਹਨ ਅਤੇ ਕੋਈ ਜਾਣਕਾਰੀ ਛੁਪਾਉਣ / ਗਲਤ ਿਬਆਨੀ ਲਈ ਮ୊ ਿਨੱਜੀ ਤੋਰ ਤੇ ਿਜੰਮੇਵਾਰ ਹੋਵਾਂਗਾ / ਹੋਵਾਂਗੀ  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  

 

Citizen’s Signature / ਿਬਨੈਕਾਰ ਦੇ ਹਸਤਾਖਰ 
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Feed Back Form/ ਫੀਡਬੈਕ ਫਾਰਮ 

1. Is there any unnecessary information being asked in the Form?/ ਕੀ 

eh ਫਾਰਮ ਿਵੱਚ ਕੋਈ ਵੀ ਬੇਲੋੜੀ ਜਾਣਕਾਰੀ ਮੰਗੀ ਗਈ ਹੈ < 
□ Yes /  ਹ�  

□ No / ਨਹ�  

If Yes, Please specify the detail/ ਜੇਕਰ ਹ�, sK ਵੇਰਵਾ fdT[ 

 

2. Is any vague information  being asked in the form?/ ਕੀ ਫਾਰਮ ਿਵੱਚ eh  

eh ਕੋਈ ਵੀ ਅਸਪ©ਟ ਜਾਣਕਾਰੀ ਮੰਗੀ ਗਈ ਹੈ < 
□ Yes /  ਹ�  

□ No / ਨਹ�  

If Yes, Please specify the details/ ਜੇਕਰ ਹ�,  sK  ਵੇਰਵਾ fdT[ 

 

3. Is the space provided in the form  sufficient for filling up the 
required information?/ ਕੀ ਫਾਰਮ ਿਵਚ ਮੁਹੱਈਆ EK b'VhAdh ਜਾਣਕਾਰੀ ਭਰਨ ਲਈ 

ਕਾਫ਼ੀ ਹੈ  

□ Yes /  ਹ�  

□ No / ਨਹ�  

If No, Please specify the details/ ਜੇਕਰ ਨ�,  sK  ਵੇਰਵਾ fdT[  

 

4. Any other suggestion you may like to make, Please specify / ਕੋਈ ਹੋਰ ਸੁਝਾਅ ਦੇਣਾ ਚਾਹੰੁਦੇ ਹੋ ਤਾ ਵੇਰਵਾ fdT[ 

 

 

 


