Ticaret ve Sanayi Odası

Genel Sekreterliği

Boyabat
…………………………………………………… - Adına satışını almış olduğumuz …………. Model ………………….. Marka ……………………………… İş Makinasının Odanızca tescilinin ve muayenesinin yapılması hususunu arz ederim.

Saygılarımla. .../…/20..
Adres:

Tel: 

Fax:

Ekleri: Noter Satış Senedi

     
Eski Ruhsat 

