
TMMOB MADEN MÜHENDİSLERİ ODASI
BÜRO TESCİL BELGESİ
BAŞVURU FORMU*
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SAHİBİ ORTAĞI
Ortaklık Payı : %.....

Yukarıdaki bilgiler ile bu formun eki olarak sunduğum belgelerin ve bilgilerin doğru ve gerçeğe uygun olduğunu,
bu bilgilerdeki herhangi bir değişikliği en geç 1 (bir) ay içerisinde Maden Mühendisleri Odası’na bildireceğimi,
buna göre kuruluşun kayıt ve tescilinin yapılmasını arz ve beyan ederim. ..../..../200..

TESCİLE ESAS MADEN MÜHENDİSİNİN

AD SOYAD :
İMZA :

* Bu belgeyi doldururken lütfen arka sayfadaki açıklamalara dikkat ediniz.
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TMMOB MADEN
MÜHENDİSLERİ ODASI

SMM BELGESİNİN

VERİLİŞ TARİHİ

İPTAL TARİHİ

İMZA ÖRNEĞİ

ADI

SOYADI

ODA SİCİL NO

KANUNİ

ADRESİ

İLGİLİ MÜHENDİSİN
2

3

SMM NO:



TAAHHÜTNAME

Türkiye Cumhuriyeti sınırları içerisinde mesle imle ilgili olarak 
yürütece im tüm faaliyetlerde; 

1. 6235 sayılı Türk Mühendis ve Mimar Odaları Birli i Kanunu 
hükümlerine, 

2. TMMOB Yönetim Kurulunun 25.04.1989 tarihli ve 102 sayılı
kararı ile yürürlü e giren TMMOB Serbest Mü avirlik
Mühendislik ve Mimarlık Hizmetleri ve Büro Tescil Belgesi 
Yönetmeli i hükümlerine, 

3. 22.04.1990 tarihli ve 20500 sayılı Resmi Gazete’de 
yayımlanarak yürürlü e giren TMMOB Serbest Mühendislik 
ve Mimarlık Hizmetleri Asgari Ücret Yönetmeli i hükümlerine 
ve Odamız tarafından her yıl yayımlanacak eklerine, 

4. 24.08.2005 tarihli ve 25916 sayılı Resmi Gazete’de 
yayımlanarak yürürlü e giren Odamız Ana Yönetmeli i ile 
21.09.2005 tarihli ve 25943 sayılı Resmi Gazete’de 
yayımlanarak yürürlü e giren Odamız Serbest Maden 
Mühendisli i Hizmetleri Uygulama, Tescil, Denetim ve 
Belgelendirme Yönetmeli i hükümlerine,

tamamıyla ve eksiksiz olarak uymayı beyan ve taahhüt ederim.   

Adı-Soyadı : 
Oda Sicil No : 
Tarih  : 

mza  : 




