T.C. GÖLBAŞI BELEDİYE BAŞKANLIĞINA 

(Zabıta Müdürlüğü)












.../… /20.. 

…………………. Pazarında adıma tahsisli yerimi pazarcılığı bıraktığımdan dolayı………………………………… adıma kayıtlı pazar yerini iptal etmek istiyorum.

Gereğinin yapılmasını arz ederim.

  Adı ve Soyadı

         (İmza) 

Ekler:

1. T.C. Kimlik fotokopisi 

2. Borcu yoktur yazısı 

3. Kişinin olmaması durumunda vekâletname
4. Vefat halinde mirasçıların anlaştığını gösterir noter onaylı belge
5. Veraset ilamı
İrtibat Bilgileri:

İrtibat Tel
  : 

E-Posta
  :

Adres

  :………………………………………………………..……………………

…………………………………………………………………………………………………

