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Firma Ünvanı : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
 
Kuruluş Tarihi : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Ticaret Sicil No : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 
 
Vergi Dairesi : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Vergi Numarası : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
 
Sermayeniz : . . . . . . . . . . . YTL.   Varsa Firmanıza Ait Mal Varlığı : . . . . . . . . . . . . . . . . . 
  
Yeriniz  :Ofis . . . . . .m2   Showroom/Mağaza : . . . m2  Ön cephe. . . . . . mt 
 
Adres(ler) : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 
 
  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
 
Telefon(lar) : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Faks(lar) : . . . . . . . . . . . . . . . .       
 
e-mail  : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . e-mail(satış) : . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . 
 
Web Adresi : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
 
Önceki Ciro : . . . . . . . . . . . . YTL  Bu yılki Ciro : . . . . . . . . . . .YTL (. . . ayı itibariyle) 
 
Çalışan Sayısı : Satış: . . .     İdari/Muhasebe: . . . .    Teknik Servis: . . . . .    Diğer: . . . . .  
 
    Sertifikalı Eleman Sayısı : . . . . . . . . . .  Sertifikalar : .  . . . . . . . . . . . . . . . . 
 
 
Sertifikalı Yetkili Satıcısı Olduğunuz Markalar: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 
 
 
Varsa sektörel yazılım veya çözümleriniz: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
 
 
Çalışılan Bankalar: (Lütfen varsa çek hesabı olarak kullandığınız hesap numaralarını yazınız.) 
 
Banka Adı: . . . . . . . . . . . . .  Şube: . . . . . . . . . . . . . . .        Hesap No: . . . . . . . . . . . .  Telefon: . . . . . . . . . . . . . . . . 
 
Banka Adı: . . . . . . . . . . . . .  Şube: . . . . . . . . . . . . . . .        Hesap No: . . . . . . . . . . . .  Telefon: . . . . . . . . . . . . . . . . 
 
Banka Adı: . . . . . . . . . . . . .  Şube: . . . . . . . . . . . . . . .        Hesap No: . . . . . . . . . . . .  Telefon: . . . . . . . . . . . . . . . . 
 
 
Firmanız veya şahsınız adına kullanılan kredi kartları: 
 
…………………..    ……………….   ……………….  …………………  ……………………………………………............... 
 
…………………..    ……………….   ……………….  …………………  ……………………………………………............... 
 
…………………..    ……………….   ……………….  …………………  ……………………………………………............... 
 
…………………..    ……………….   ……………….  …………………  ……………………………………………............... 
 
…………………..    ……………….   ……………….  …………………  ……………………………………………............... 
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Sektörde Mal Alımı Yaptığınız Firmalar:  Aldığınız Ürünler:  Çalıştığınız süre: 
 
..............................................................            ........................................................     ...................................... 
 
..............................................................            ........................................................     ...................................... 
 
..............................................................            ........................................................     ...................................... 
 
..............................................................            ........................................................     ...................................... 
 
..............................................................            ........................................................     ...................................... 
 
..............................................................            ........................................................     ...................................... 
 
 
 

Hedef Müşteri Kitleleriniz: Ev:□  Küçük Ofis:□  Kobi:□  Büyük İşletmeler:□  Devlet Kurumları:□  Diğer:□ 
 
 
Önümüzdeki 12 aylık sürede yapmayı planladığınız iş hacmi: ................................................... TL  
 
Açık Cari Hesap Çalışıldığı Taktirde, 
 
Verebileceğiniz Teminat Miktarı : .............................YTL. ve/veya …………………….USD 
 
Teminat Türü:........................................................................ 
 
Firma yetkili, yönetici veya ortakları: 
 
            Adı Soyadı                                     Görevi                                   Eğitimi                  İkametgâh Adresi   
 
. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
 
. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
 
. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
 
. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
 
 
 
 
Gerekli Belgeler: Vergi levhası, İmza Sirküleri, Ticari Sicil Gazetesi, Faaliyet Belgesi, NC Fotokopisi 
 
Firma imza yetkilisi olarak yukarıdaki bilgilerin doğruluğunu onaylarım. 
 
 
Adı Soyadı   Tarih    Kaşe-İmza 
 
 
......................................... .............................      ................................................. 
 


