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Bilgi Formu

İthalatın yapılacağı gümrük idaresi:

İhracatçının:

  - Unvanı

  - Adresi (ülke, il, ilçe, posta kodu dahil)

  - Tel, faks, e-posta, web adresi

Üretici firmanın:

  - Unvanı

  - Adresi (ülke, il, ilçe, posta kodu dahil)

  - Tel, faks, e-posta, web adresi

Yetkili Temsilcinin (1) :

 - Unvanı

 - Adresi (ülke, il, ilçe, posta kodu dahil)

 - Tel, faks, e-posta, web adresi

Gümrük Belgesinin:

 - Cinsi

 - Tarihi

 - No’su

İthal malın menşe ülkesi:

İthalatçının:

  - Unvanı

  - Adresi (ülke, il, ilçe, posta kodu dahil)

  - Firma Tanımlayıcı No (2)

  - Vergi no’su

  - Tel, faks, e-posta, web adresi

İthalatın yapılacağı ülke:

İthalatçı temsilcisinin:

  - Unvanı

  - Adresi (ülke, il, ilçe, posta kodu dahil)

  - Vergi no’su

  - Tel, faks, e-posta, web adresi

İthal edilecek ürünün:

   - G.T.İ..P. no’su

  - Ürün no’su (Barkod) (3)

  - Cinsi 

  - Markası

  - Miktarı ve birimi

  - ABD Doları olarak değeri

  - Gümrük bölgesine geliş tarihi

(1) İmalatçı tarafından açık olarak yetkilendirilmiş olan ve imalatçı adına, bu Tebliğin 1 inci maddesinde sayılan Yönetmeliklerde yer alan yükümlülükleri yerine getirmek üzere hareket eden ve kurum ve kuruluşlar tarafından muhatap alınabilen, Türkiye dahil olmak üzere Avrupa Birliğinde yerleşik gerçek veya tüzel kişiyi

(2) T.C. İlaç ve Tıbbi Cihaz Ulusal Bilgi Bankası Firma Tanımlayıcı No’su

(3)     T.C. İlaç ve Tıbbi Cihaz Ulusal Bilgi Bankası Ürün No’su



	


