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YETKi BELGESi BAŞVURU FORMU

l. BAŞVURUDA BULUNAN TESIS / KURULUŞ

(l)]'csisin./ Kıırııluşun ,\rIı '7 ollt, \Z1r,t 1,,:.'.1} ç{ li'.> ı,i{,ı|b! !l:"t':i/rçt'<}:

(2) Vergi Dairesi No : t4ı |1ı?i\?y v €id.; o4;4dü İ - yscöU$+vç

ü3) Adresi . y1aj 1,1/FAIL? DtvL:7 s.r,,1 ,'1y'.ır-w L-\o,)a9'ı, ıvo, L+,
' aıD,Al-ıL!llİ- /'Tı2--ıi3loıu

1-1) Pos(a Kodu : 6loçC
t5; Şehir | -rl2}V\Tlı\/

(6) üıkc , 71|}.2ç;v E-

(7)Teı: (oqaL) 4o og UJ_ 2jo S'3 lt
(8) Faks ı( c çvL) uo rÇ btl

{9l\\eb adrcsi : vg,ıırız . t,ü,;ı>:1 .uc Jslı *rr9i;ı..,1,-v lr,

2. BAŞ\,URUDA BLLUNAN TESiSiN / KURULUŞUN TE}rSiLCiSi

( l ) Temsilcinin Adü i ı7,L]ı,TltFA

(] ) 
'l'cnısilciniıı 5ıı1 adı : t.tr ı4 ı L,-,ı,ğ

y€ riı.ı,:ıl-ıı-* tC ıXı-t,-:İ j;Jlr!ç a:.'Ltı i,,\'),'Y-}: ,,fL:,,|1'( _] ) .{drcsi :

(:l) Posta Kodu ;

C\1LT4 H ı'^ fL / 7P Nk+ğl
blozıc

(5) Şehir | -Tlr"i3ğ;:i.l

(6) Ulke :
_.l ^t U /Ly' y C

(7) Tel : (o9t.L) L3a c>a LB -L\a 53 lt
(8)Faks, (aııı,ı) L?o lS (rq

(9) E-Posta : ıı.Fıcr LoıO solıı k-.3ov. }n
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2. ULUSLARARASI SAGL|KTURIZMI ARACI KURULUŞ YETKI
BELGEsi

(*) Talebinizi (X) işareti ile belirtiniz.

3. 
,l,Al,l.P I,]ol1.IıN l]!]LGIa

l. LjLl]SL,\lLdt{-,\St SAGLIK ıURıZ}li SAGLiK rLstsl Y[,tKtK BEI-GESI

.t. B^ŞVUIi,ti s^rtlIt|N]N BIıYAN VIi IN4ZASI

Uluslararasi Sağlık Turizmi ve Tufistin Sağlığı Hakkında Yönetmeliğin hüküm ve şaıllarını aynen

kabul ettiğimizi ve 1ıikünılülüklerimizi yerine getireceğimizi. Bakan]ık tarafından yapılacak

dcnetinılerc]cı-ı soırra kcsjleıi idarı paıa cczalarıırı cn gcç 30 gün içerisinde ödeyeceğimizi,

başvunıyla ilgili olarak istenen ek idari ve teknik dokiiman]ann tarafımızca eksik teslim

edilnıesindcn doğacak gcciknıc ı.e ]ıalılı işlen-ılcrin sonııçlarınciaıı ktırıılıışıııııtıztııı scırı-ııııltı

olacağını ve Bakanlık adına görevlendirilen personel ile bu başıııru formunda temsilci olarak

beyan edilen kişi / kişiler tarafından, başıuıu konusu olan belgelendirme işlemleri ile ilgili olarak

yiiriitiilecek her tiirlü iş ve işleme ait kayt alhna alınacak sonuçları kabrıl edeceğimizi. Bakanlık

adıııa görcIli pcrsoıclc 1,etki belgesi kı,iterleıini iırcelcı-ııcsi !,Sııaslnda hcr tiidti kola,vlığı

sııiIıvıcığııııı zı taal ıait cdcıiz.

Başwruda bulunduğumuz belge ile ilgili belgelendirme işlemlerini tamamlanıp bu konuda belge

kullanma haklanmız verilmeden, tesis / kuruluş belgelendirme belgesini kullanarak.

bclgelendiıme markasının kasıtlı olarak kanunsuz kı.ı[laıııIması olarak değerlendireleceğinin ve

bclgclcııdirıırc bıışvuııırrruzuır etkileıreccğiıiııı laıkıııdı olduğuırıuzu teyüt edcriz
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\'ıı[.;ırıı]ı ,..cı,ilrıı liilgiitı çı:rçti tıiııtic. iııi. lıiltıı ı;ılriiıi iıııİıınlirıgııı:ııı;t (tsisıt, l i,ı,ı tıiıışl:ı.
[_,luslararası Sağlık Turiznri Yetki tselgesi içiır yapıığıınız başvuruıruır, Uluslararası Sağiık
Turizmi ve Turistin Sağlığı Hakkrnda Yönetmelik hükümlerine göre değerlendirilmesini
talep ediriz.

,\dı ı /,Av<-rı\trf BAşLAJ{

lnlit

'l'ı ı,ih

i

Kaşe

NOT: EK-3/B de,ı,cr alan Başvurrı Evraklarını lııı fornıa cklcyiniz.
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BAŞ!URU liVitr\KLAtU

Sağhk tesisi tarafindan sunulacak belgeler:

l) Basvı:nı sahibi kunılrısrın Bakanlıkça verilnriş nıhsat / geçici nıhsat ve faaliyet izin belgesi
(||lie S .

]} Li;i:;i,ı:ı,ıı sııiıii-ıi litııııIıışıı ıc;-ı;sil ıi: i]zıııı:ı r,eıiiili ,ıiıııi ki;;iııiıı , lıı;ii,-ı iıı iııızıı siı]iij]eıi (Ntıtcı
taSdikli).

3) Yapılan son sağlıkta kalite değerlendirıı-ıesiı]den asgari 85 puan almış olduğuna dair belge.

4| Uluslararası sağlık tufizmi birimi kurulduğuna dair belgeler, Yönetmeliğin 6 ıncı maddesinde

sayısı ve dil yeterliliği belirtilen personele ait di'l yeterlilik belgeleri ile aylık prim ve hizmet
bclgelı,ri

Aracı kuruIuş tara[iırdan suırulacak bclgclcr:

l)

j)

])

l6l8 sayılı Seyahat Acentaları ve Seyahat Acentalan Birliği Kanunu uyarınca alınmış A
Grubu seyahat acentası işletme belgesi ömeği.
I llus]ırarısı sığlık tü]ri7nıi vetki bc]gcsine sal-ıip 3 sağlık tesjsi ile iıııza]ınan prolokoJ

örııek lcri.

İ_süjgıi kOnLüsr,t tılarık sağlık 1tıı,izırıi ıccııtıIığı l-ııaliı,ctinin 1,tıı ıJdığı şiı,l<ct ına saizl(-şmesinirr

bulunduğu Ticareı Sicil Gazctesi.
Temsile yetkili kişi ve kişilerin belirtildiği Ticaret Sicil Tasdiknamesi,

Tüzel kişiliği temsile yetkili kişi veya kişiIerin imza sirküleri,
Temsile yetkili kişi ve kişilerin T.C, Kimlik Numarası ve adli sicil beyanı,
Ycrgi I cı lıısı.
l\4aJi Miişır,ır tarafından onavlı bir önceki 1ıla ait \,ılsontı bilançostı.

l]K-2 de sayısı ve dil yctertiliği belirtilen personcle ait rlilveterlilik belgelcri ilc aylık prim

ve hizmet belgeleri
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Sayta ,l / 4

i


