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	Aşağıda yazılı bilgilerin gerçeğe uygun olduğunu beyan eder, 5174 sayılı Türkiye Odalar ve Borsalar Birliği ile Odalar ve Borsalar Kanunu ve ilgili yönetmelik hükümleri dâhilinde kaydımızın yapılmasını rica ederiz. İşbu beyanname ile elde edilen kişisel veriler Oda kaydı yapılması amacıyla işlenmektedir. Kişisel verilerin işlenmesine ilişkin aydınlatma metnini https://www.boyabattso.org.tr/sayfa/aydinlatma-metni.html okudum, verilerimin işlenmesine, tarafıma SMS, e-posta ve diğer iletişim kanalları ile ulaşılmasına, ilgili kanun ve yönetmelikler kapsamında gerekli olan üçüncü kişilere aktarılmasına açık rıza verdiğimi kabul, beyan ve taahhüt ediyorum.
	Firma Yetkilisinin Adı Soyadı ve İmzası

	Oda kayıt tarihimize, derecemize ve tespit olunan bu dereceye ilişkin karara karşı tebellüğ tarihinden itibaren 10 (on) gün içinde oda meclisine itiraz edebileceğimizi, ödeyeceğimiz kayıt ücreti ve bunun ödeme süresi ile süresinde ödenmeyen kayıt ücreti için 6183 sayılı Amme Alacaklarının Tahsil Usulü Hakkında Kanun uyarınca, günlük gecikme zammı tahakkuk ettirileceğini; faaliyet kodumuza ve dâhil edildiğimiz bu meslek grubuna ilişkin karara karşı tebellüğ tarihinden itibaren 10 (on) gün içinde Birliğe (TOBB) itiraz edebileceğimiz hususu tarafımıza tebliğ edilmiştir. 
	Firma Yetkilisinin Adı Soyadı ve İmzası



	TİCARET UNVANI 
(Açık Yazılmalı)
	:
	

	İŞYERİ ADRESİ
	:
	

	FAALİYET ALANI 
(Esas İş Konusu)
	:
	

	
	
	

	
	
	

	CEP TEL
	:
	
	
	İŞ TEL
	:
	

	E-POSTA
	:
	
	
	KEP
	:
	

	VERGİ DAİRESİ
	:
	
	
	VKN
	:
	



YETKİLİ BİLGİLERİ:
	
	ADI SOYADI
	DOĞUM TARİHİ (Gün/Ay/Yıl)
	TCKN
	CEP TEL

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	



BU ALAN ODA TARAFINDAN DOLDURULACAKTIR
	TESCİL TARİHİ
	:
	
	ODA SİCİL NO
	:
	
	TİCARET SİCİL NO
	:
	

	ANA NACE
	:
	
	MESLEK GRUBU
	:
	
	DERECESİ
	:
	

	GEN.SEK. KAYIT KARAR NO
	:
	
	SERMAYE
	:
	
	
	
	



Yukarıda yazılı bilgiler ve ekte kayıt için sunmuş olduğumuz belgelere istinaden, 5174 Sayılı Kanun hükümleri dâhilinde Odaya kaydımızın yapılmasını arz ederiz.
FİRMA YETKİLİSİ KAŞE/İMZA
	KAYIT EDEN MEMUR	KONTROL EDEN MEMUR
	AD SOYAD/İMZA	AD SOYAD/İMZA
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