
Lütfen aşağıda yer alan kendinizle ilgili alanları doldurunuz.

ÇALIŞTIĞIM ŞİRKETİN ADI/ÜNVANI

ORTAK OLDUĞUM ŞİRKETİN ADI/ÜNVANI

SAHİBİ OLDUĞUM ŞİRKETİN ADI/ÜNVANI

Sıra 

No. Adı Soyadı T.C. Kimlik No. Ünvanı SPK Lisans No. Cep Tel. No. E-Posta

1

DEĞERLEME UZMANI AD-SOYAD / İMZA

E-POSTA

TAKBİS BAŞVURU TALEP FORMU

VERGİ DAİRESİ/VERGİ NO.

ADRES

TELEFON NO.

FAKS NO.


