POSTA HİZMETLERİ YETKİ BELGESİ BAŞVURU FORMU
POSTA HİZMETLERİ YETKİ BELGESİ BAŞVURU FORMU

BİLGİ TEKNOLOJİLERİ VE İLETİŞİM KURUMUNA 

İşbu Yetki Belgesi Başvuru Formu ile EK-1’de belirtilen coğrafi kapsamda posta hizmeti vermeyi ve/veya bunun için gerekli altyapıyı kurup işletmeyi talep etmekteyiz.

İşbu başvuru formu ekinde gönderilen tüm bilgi ve belgelerin eksiksiz ve doğru olduğunu ve şirketimizin Posta Sektörüne İlişkin Yetkilendirme Yönetmeliği’nin 6’ncı maddesinin birinci fıkrasında belirtilen şartları taşıdığını taahhüt ederiz.

                                                                                         Şirketi Temsile Yetkili Kişi/Kişilerin

                                                                                              Adı-Soyadı, İmza, Kaşe, Tarih

EKLER:

1. Posta hizmeti vermek ve/veya bunun için gerekli altyapıyı kurup işletmek için talep edilen coğrafi kapsam tablosu. 
2. Bilgi tablosu. 
3. Şube/acente bilgileri tablosu (Posta Hizmetleri Sektörüne İlişkin Yetkilendirme Yönetmeliği’nin 6’ncı maddesinin birinci fıkrasının (d) bendinde öngörülen şube/acente sayılarına ilişkin şartı karşılayacak şekilde yazılması yeterlidir.)
4. Tüzel kişiliği idare ve temsile yetkili kişi/kişilerin noter onaylı imza sirküleri.
5. Şirketin ilgili Ticaret Sicil Memurluğundan son 6 ay içinde alınmış Ticaret Sicil Kaydı aslı veya noter tasdikli sureti. 
6. Şirketin tescil ve ilan olduğu Ticaret Sicil Gazetesinin aslı veya Ticaret Sicil Memuru ya da noter onaylı örneği ile şirketin ortaklık yapısının da yer aldığı güncel durumunu gösteren Ticaret Sicil Gazetesinin veya şirketin hazirun cetveli/pay defterinin aslı ya da noter tasdikli sureti. 
7. Şirket paylarından en az yüzde onuna sahip gerçek kişi ortaklar ve tüzel kişiliği idare ve temsile yetkili kişilerin son altı ay içerisinde alınmış adli sicil belgelerinin aslı.
EK-1

	POSTA HİZMETİ VERMEK VE/VEYA BUNUN İÇİN GEREKLİ ALTYAPIYI KURUP İŞLETMEK İÇİN TALEP EDİLEN COĞRAFİ KAPSAM



	ULUSAL*
	

	İL/İLLER**
(Talep edilen il/iller ayrı ayrı belirtilmelidir.)
	


* Coğrafi olarak ulusal kapsamda yetkilendirme başvurusunda bulunan şirketlerin yalnızca “Ulusal” satırının karşısında yer alan kutucuğu işaretlemeleri gerekmektedir. 
** İl/iller kapsamında hizmet sunmak isteyen şirketlerin tablodaki ilgili bölümde yetkilendirilmek istedikleri il/illerin isimlerini yazmaları gerekmektedir.   
EK-2

BİLGİ TABLOSU

	Şirketin
	Ticaret unvanı
	

	
	Merkez adresi
	

	
	Telefon numarası
	

	
	Faks numarası
	

	
	İnternet sitesi
	

	
	Kayıtlı e-posta adresi
	

	
	Ticaret Sicil/MERSİS Numarası
	

	
	Vergi dairesi 
	

	
	Vergi numarası
	

	Şirket Genel/Sorumlu Müdürünün
	Adı ve soyadı
	

	
	Sabit/cep telefon numarası
	

	
	Faks numarası
	

	
	E-posta adresi
	

	İrtibat kurulacak kişinin
	Adı ve soyadı
	

	
	Sabit/cep telefon numarası
	

	
	Faks numarası
	

	
	E-posta adresi
	


EK-3
	#
	Coğrafi Bölge
	Şube/Acente Adı
	Adres 
	Telefon 
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