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İZMİR PANCAR ORGANİZE SANAYİ BÖLGE MÜDÜRLÜĞÜNE 

 Aşağıda adresi ve faaliyet konusu yazılı işyerimin, İzmir Büyükşehir Belediyesi, İtfaiye Daire Başkanlığı' nca 
yangın önlemleri yönünden tetkik edilerek düzenleyecekleri raporun işyeri açma ve çalışma ruhsatı başvuru dosyama 
konulması için gereğini arz ederim.  

T.C. Kimlik No                     :......................................................................................................................................... 

Vergi Dairesi / Vergi No    :................................................................. / .................................................................... 

İşyeri Ünvanı                       :......................................................................................................................................... 

.................................................................................................................................................................................. 

İşyeri Adresi                         :........................................................................................................................................ 

.................................................................................................................................................................................. 

Faaliyet Konusu                   :........................................................................................................................................ 

.................................................................................................................................................................................. 

İşyeri Alanı (m2)                    : Kapalı Alan :.........................  Açık Alan :.......................... 

Cep Telefon No                     :........................................................................................ 

E-Mail Adresi                         :........................................................................................ 

                                                                                                                                                                        ....../....../......... 

                                                                                                                                                                  Ad Soyad - Kaşe - İmza 

  


