
 

ORDU BÜYÜKŞEHİR BELEDİYE BAŞKANLIĞINA
İtfaiye Dairesi Başkanlığı


İŞLETME RUHSATINA ESAS YANGIN EMNİYET RAPORU
İŞYERİNİN BİLGİLERİ
İLÇE					:
MAHALLE				:
CADDE				:
[bookmark: _GoBack]SOKAK
İŞYERİ KAT/NUMARA		:				:
İŞYERİNİN ADI			:
İŞYERİ FAALİYETİ			:
İŞYERİNİN KULLANIM ALANI	:

İŞYERİ SAHİBİNİN
T.C. KİMLİK NUMARASI		:
VERGİ NUMARASI			:
İRTİBAT TELEFONU		:


Yukarıda adresi, unvanı ve diğer bilgileri verilmiş olan işyerinin İtfaiye Dairesi Başkanlığınızca Binaların Yangından Korunması Hakkında Yönetmelik ve diğer ilgili yönetmelikler gereği incelenerek, Yangın Güvenliği yönünden tarafımıza  İşletme Ruhsatına Esas Yangın Emniyet Raporu verilmesini arz ederim.



								Müracaat Edenin
								İmza	       :
								Adı Soyadı :
									
				

