EK: 2ç

DERNEKLER/VAKIFLAR İÇİN YETKİ BELGESİ 
 ADRES DEĞİŞİKLİĞİ BAŞKANLIĞA BİLDİRİM FORMU
1. Yetki Belgesi Başvurusunda Bulunan Dernek/Vakıf Adı : 
2. Yetki Belgesi Numarası:………………………………………………………………………


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

Açık Yazışma Adresi: ……………………………………………………………………… ………………………….……………….................................................................................

Faaliyet Göstereceği İl:  ..........................................       Posta Kodu: .................................     

Telefon No (alan kodu dahil) : ...................................      Faks No: ......................................   

E-posta Adresi : ............................................................
3.  Yeni Adresi:...........................................................................................
Yukarıda ad, adres ve diğer bilgileri yer alan Dernek/Vakfın Tarımsal Danışmanlık Yetki Belgesinde bulunan adresine ilişkin değişiklik Müdürlüğümüzce uygun görülmüş olup, Başkanlığınızca da uygun görülmesi halinde adı geçen Dernek/Vakfın yetki belgesinin yenilenmesini arz ederim.

Şube Müdürü  (Ad, Soyad, İmza)

İl Müdür Yardımcısı (Ad, Soyad, İmza)

İl Müdürü (Ad, Soyad, İmza)

(MÜHÜR)

Tarih:.................................. 
           





