
 

İzmir Büyükşehir Belediyesi 

TOPLU ULAŞIM HİZMETLERİ ŞUBE MÜDÜRLÜĞÜ'NE 
 

(Servis Araçları Hizmet Yönetmeliği Kapsamında Faaliyet Gösteren Araçlar İçin )  
 

 

 

 

……………………………………………. Plaka , ............................... motor no ve 

..........................şase numaralı aracı ile faaliyet gösteren ………………………….. T.C. kimlik 

numaralı ……………………………………. odamız üyesidir.  

 

Yukarıda belirttiğimiz aracın, İzmir Büyükşehir Belediyesi Servis Araçları Yönergesi kapsamında; 

…………………………… tarihinde yapılan kontrolünde, aşağıda bilgileri belirtilen “Araç Takip 

Sistemine” ( GPS ) sahip olduğu ve sistemin aktif olarak çalıştığı, odamız tarafından yapılan kontrol 

ile tespit edilmiştir. 

 

 

 

Web Sayfası  :  

 

Kullanıcı Adı : 

 

Kullanıcı Şifresi :  

 

 

 

Bilgilerinize arz ederiz. 

 

Tarih :  

 

 

Kontrolü Yapan Oda Personelin  

 

Adı / Soyadı :  

 

Onaylanan Oda Başkanlığı’nın 

 

Ünvan : 

 

 

İmza ve Mühür : 

 

 

 


