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PHỤ LỤC 1: 

BẢNG KÊ KHAI CHI TIẾT LÔ HÀNG 
(Ban hành kèm theo Thông tư số 47 /2010/TT-BNNPTNT ngày 03 tháng 8 năm 2010 của Bộ trưởng 

Bộ Nông nghiệp và Phát triển nông thôn) 

CHỦ HÀNG/OWNER OF COMMODITY 

ĐỊA CHỈ/ADDRESS 

……., Ngày ….. tháng….. năm  

BẢNG KÊ KHAI CHI TIẾT LÔ HÀNG/PACKING LIST 

 

Tên, địa chỉ người xuất hàng/Name and address of consignor: 

Tên, địa chỉ người nhận hàng/Name and address of consignee: 

Phương tiện vận chuyển/Means of transport: 

Vận đơn/Bill of lading: 

Container số/Container No.: 

Nơi khởi hành/Place of departure: 

Địa điểm đến/Place of destination: 

STT/ 

No. 

Mô tả hàng 
hóa/Description of 

goods 

Đóng gói/ 
Packing 

Số lượng/ 
Quantity 

(Ctns) 

Trọng lượng 
tịnh/Net weight 

(Kgs) 

Trọng lượng 
tổng/Gross 

weight 

(Kgs) 

      

      

      

 

 
ĐẠI DIỆN CHỦ HÀNG 

(Ký, đóng dấu, ghi rõ họ tên) 

DIRECTOR 

(Signature, stamp, full name) 



 2 

PHỤ LỤC 2: 

MẪU GIẤY ĐĂNG KÝ KIỂM DỊCH VÀ KIỂM TRA CHẤT LƯỢNG 
(Ban hành kèm theo Thông tư số 47 /2010/TT-BNNPTNT ngày 03 tháng 8 năm 2010 của Bộ trưởng 

Bộ Nông nghiệp và Phát triển nông thôn) 

CỘNG HÒA XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM 
Độc lập – Tự do – Hạnh phúc 

GIẤY ĐĂNG KÝ 

KIỂM DỊCH VÀ KIỂM TRA CHẤT LƯỢNG, AN TOÀN THỰC PHẨM HÀNG HÓA THỦY SẢN XUẤT 
KHẨU 

                                Số:  

Kính gửi: ............................................................................................. 

 

PHẦN KHAI BÁO CỦA CHỦ HÀNG 

1. Chủ hàng: 

    Địa chỉ:  

    Điện thoại:                         Fax: 

2. Người nhận hàng: 

    Địa chỉ:  

    Điện thoại:                       Fax: 

3. Nơi đi: 4. Nơi đến: 

5. Tên thương mại : …………………………..Tên khoa học: ……………………………….. 

Dạng sản phẩm ……………………………………………………………………………….. 

6. Mô tả hàng hóa: 7. Số lượng: ……..cnts..………...……...kg 

8. Cơ sở sản xuất: 

    Mã số cơ sở (nếu có):  

9. Mã số lô hàng:  

Thời gian sản xuất: 

10. Thời gian đăng ký kiểm tra:  

      Địa điểm đăng ký kiểm tra: 

11. Hồ sơ đính kèm gồm: 

    - 

Các yêu cầu kiểm tra và chứng nhận chất lượng, an 
toàn thực phẩm của Chủ hàng:           

     Kiểm tra theo quy định 

     Kiểm tra theo yêu cầu, kèm theo các yêu cầu cụ 
thể:  

         Cảm quan       Vi sinh         hóa học        

          Khác (ghi rõ)………………………. 

Các yêu cầu kiểm dịch của Chủ hàng:           

     Kiểm dịch theo quy định 

     Kiểm dịch theo yêu cầu (nêu tên bệnh cụ thể):  

        ……………………………………….. 

        ……………………………………….. 

        ……………………………………….. 

PHẦN XÁC NHẬN CỦA CƠ QUAN KIỂM TRA 

Hồ sơ đăng ký:              Đạt     Không đạt            Bổ sung thêm  

Lý do không đạt: 

Các hồ sơ cần bổ sung: 

Kết quả xem xét sau khi bổ sung: 

Chế độ kiểm tra chất lượng, an toàn thực phẩm áp dụng cho lô hàng:   

        Giảm kiểm tra                  Kiểm tra thông thường           Kiểm tra tăng cường 

Ngày kiểm tra dự kiến: 

     ………………, ngày……/…../……..               

Đại diện chủ hàng  

(Ký tên, đóng dấu) 

……………………., ngày …../……/ ………. 

Đại diện cơ quan kiểm tra  

(Ký tên, đóng dấu) 

 

 



 3 

PHỤ LỤC 3 

MẪU GIẤY CHỨNG NHẬN KIỂM DỊCH VÀ KIỂM TRA CHẤT LƯỢNG 
(Ban hành kèm theo Thông tư số 47 /2010/TT-BNNPTNT ngày 03 tháng 8 năm 2010 của Bộ trưởng 

Bộ Nông nghiệp và Phát triển nông thôn) 

CỘNG HÒA XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM 
Độc lập – Tự do – Hạnh phúc 

------------------------------------ 

Tên, địa chỉ Cơ quan Kiểm tra  

 Tel:     Fax:     Email:  

 

GIẤY CHỨNG NHẬN 

KIỂM DỊCH VÀ KIỂM TRA CHẤT LƯỢNG, AN TOÀN THỰC PHẨM HÀNG HÓA THỦY SẢN  

Số:   

I. CHI TIẾT VỀ SẢN PHẨM THỦY SẢN 

 Mô tả hàng hóa: 

 Tên sản phẩm: 

 Loài (tên khoa học):  

 Thủy sản nuôi/ đánh bắt tự nhiên:  

 Qui cách bao gói:   

 Số lượng:   

 Khối lượng:   

 Mã số lô hàng: 

 Điều kiện bảo quản, vận chuyển:  

II. XUẤT XỨ SẢN PHẨM 

Tên và địa chỉ của cơ sở sản xuất:  

Mã số Cơ sở sản xuất: 

III. NƠI ĐI, NƠI ĐẾN CỦA SẢN PHẨM 

 Người xuất hàng:  

 Người nhận hàng: 

 Nơi xuất hàng: 

 Nơi hàng đến:  

 Phương tiện vận chuyển (nếu có):  

IV. CHỨNG NHẬN KIỂM DỊCH VÀ KIỂM TRA CHẤT LƯỢNG, AN TOÀN THỰC PHẨM 

Căn cứ kết quả kiểm tra ngày ….( tên cơ quan kiểm tra)…... chứng nhận lô hàng thủy sản, sản phẩm 
thủy sản nêu trên đã được kiểm tra đạt yêu cầu về chất lượng, vệ sinh an toàn thực phẩm và không 
có bệnh các bệnh sau: 

 - Tên bệnh:……………….……………………………………………………… 

 ………. , ngày  ......tháng........năm ........ 

Thủ trưởng Cơ quan Kiểm tra 

(ký tên, đóng dấu) 
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PHỤ LỤC 4 

MẪU THÔNG BÁO KHÔNG ĐẠT 
(Ban hành kèm theo Thông tư số 47 /2010/TT-BNNPTNT ngày 03 tháng 8 năm 2010 của Bộ trưởng 

Bộ Nông nghiệp và Phát triển nông thôn) 

CỘNG HÒA XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM 
Độc lập – Tự do – Hạnh phúc 

------------------------------------ 

Tên, địa chỉ Cơ quan Kiểm tra  

 Tel:     Fax:     Email:  

 

THÔNG BÁO 

KHÔNG ĐẠT YÊU CẦU CHẤT LƯỢNG, AN TOÀN THỰC PHẨM VÀ KHÔNG ĐẢM BẢO CÁC YÊU 
CẦU VỀ VỆ SINH THÚ Y 

       Số:  

 

Người xuất hàng:  Nơi xuất hàng theo đăng ký:  

Người nhận hàng theo đăng ký:  Nơi hàng đến theo đăng ký: 

 

Mô tả hàng hóa: 

 

Số lượng:…………/khối lượng ......…… kg   

 

Cơ sở sản xuất: 

Mã số cơ sở (nếu có): 

Mã số lô hàng: 

 

Căn cứ kết quả kiểm tra, phân tích và xét nghiệm số: ……………………… ngày ……………. 

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

 

(Tên Cơ quan kiểm tra, chứng nhận) 

Thông báo lô hàng nêu trên, có giấy đăng ký kiểm tra số : ……………., ngày ……………….. :  

 

KHÔNG ĐẠT YÊU CẦU CHẤT LƯỢNG, AN TOÀN THỰC PHẨM VÀ KHÔNG ĐẢM BẢO CÁC YÊU CẦU VỀ 
VỆ SINH THÚ Y  

 

Lý do:  

 

Các biện pháp yêu cầu Chủ hàng thực hiện: Thời hạn hoàn thành:  

          ………………………, ngày……………...  

Thủ trưởng Cơ quan Kiểm tra 

(Ký tên, đóng dấu) 
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