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MÜ-YAP BAĞLANTILI HAK SAHİBİ FONOGRAM YAPIMCILARI MESLEK BİRLİĞİ
YAPIMCI BİLGİ FORMU
FİRMANIN:
	Ünvanı: 
	

	Markası:
	


	Kuruluş Tarihi:
	
	Ticaret Sicil No:
	

	Vergi Dairesi:
	
	Vergi No:
	


	Adresi:
	

	Telefon No:
	
	Faks No:
	

	E-mail adresi:
	

	Web Sitesi:
	


FİRMAYI TEMSİLE YETKİLİ OLANLARIN:

	Adı Soyadı:
	

	Görevi:
	

	Adresi:
	

	Telefonu:
	

	E-mail Adresi:
	


	Adı Soyadı:
	

	Görevi:
	

	Adresi:
	

	Telefonu:
	

	E-mail Adresi:
	


Yukarıda yer alan bilgilerin doğruluğunu beyan ederim.
Tarih: 










İmza - Kaşe
