Kənd təsərrüfatı texnikasının dövlət qeydiyyatına alınması üçün
(hüquqi şəxslər üçün)
Azərbaycan Respublikası kənd təsərrüfatı nazirinin 2016-cı il “11” yanvar tarixli
 “01” nömrəli əmri ilə təsdiq edilmişdir
_________________ rayon (şəhər)  Dövlət texniki nəzarət müfəttişliyinin məsul şəxsi_________________________

_____________________________________________________________________________________ tərəfindən






      (hüquqi şəxs olan texnika mülkiyyətçisinin adı )



Ə R İ Z Ə

Xahiş edirik ___________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________








(işin mahiyyəti izah edilir)





                                                                                Hüquqi şəxs barədə məlumat:
	Hüquqi ünvanı
	

	Faktiki ünvanı
	

	Telefon nömrəsi
	

	VÖEN:
	


                                                                                 Texnika barədə məlumat:
	Texnikanın növü
	

	Markası
	

	Mühərrikin gücü (kvt)
	

	Buraxılış ili
	

	Rəngi
	

	İstehsalçı ölkə
	

	Zavod nömrəsi
	

	Şassi nömrəsi
	

	Mühərrikin markası
	

	Mühərrikin nömrəsi
	

	Texniki pasport (formulyar)
	

	Dövlət qeydiyyat nişanı (əvvəlki)
	

	Qeydiyyat şəhadətnaməsi (əvvəlki)
	



Aşağıda göstərilən sənədlər ərizəyə əlavə olunur*
1. __________________________________________________________________________________________
2. __________________________________________________________________________________________
3. __________________________________________________________________________________________
Texnikanın dayanacaq yeri:______________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________
Baş Dövlət Texniki Nəzarət Müfəttişliyində texnikanın sənədləşdirilməsi: _______________________________
__________________________________________________________________________________ etibar edilir.






          (soyadı, adı və atasının adı)

___________________ şəxsin imzası təsdiq edilir.

             (şəxsin imzası)









Rəhbərin imzası ______________________













(soyadı)









Baş mühasibin imzası __________________













(soyadı)

M.Y. 



Baş Dövlət Texniki Nəzarət Müfəttişliyinin xidməti qeydləri:


Sürücülük vəsiqəsi: _____________________________________________________________________________
                                                                                (vəsiqənin nömrəsi, verilmə tarixi, vəsiqəni verən orqanın adı)


Qeydiyyat nişanı:
         Seriya: _________________________

№-si:_________________________
Qeydiyyat şəhadətnaməsi:     Seriya: _________________________

№-si:_________________________

             _________________ rayon (şəhər) Dövlət texniki nəzarət müfəttişliyinin məsul şəxsi:_________________________








                                                                           (soyadı və imzası)
                 ________________



          * Əlavə olunan sənədlərin adı, seriyası, nömrəsi, verilmə tarixi və sənədi verən orqanın adı göstərilməlidir
