
ÜYELİK İPTALİ
DİLEKÇESİ

(Vefat)

SERBEST MUHASEBECİ
MALİ MÜŞAVİRLER ODASI BAŞKANLIĞI’NA
ANKARA

Odanızın ..................... sicil numaralı üyesi Sayın, ........................................................ vefatı 

nedeniyle ruhsatının iptal edilmesini ve Oda kaydının silinmesini talep ediyorum.

Gereğini arz ederim.

	 Adı-Soyadı
	 İmza

Üyeye yakınlığı	 :..................................................................................................................

Adres	 :..................................................................................................................

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

Ankara, ......./......./...........

Ekler:	  Ruhsat Aslı

	  Mesleki Kimlik Kartı Aslı

	  Büro Tescil Belgesi Aslı

	  Kaşe

	  Ölüm İlamı


