
 

TARİH 

 

SAMSUN ÇEVRE, ŞEHİRCİLİK VE İKLİM DEĞİŞİKLİĞİ İL MÜDÜRLÜĞÜNE 

 

 

İlimiz ……….. İlçesi ……………………...……………………………………. 

adresinde yer alan ……………………………unvanlı işyerime Sağlık Bakanlığı’nın 

ruhsatlandırma başvurusunda kullanılmak üzere faaliyetimin 25.01.2017 tarih ve 29959 sayılı 

Resmi Gazete’de yayımlanarak yürürlüğe giren Tıbbi Atıkların Kontrolü Yönetmeliği 

kapsamında değerlendirilmesi hususunda; 

Bilgilerinizi ve gereğini arz ederim. 

 

İlgili Kişi: 

Telefon: 

 

Ad-Soyad 

                                                                                                                                        İmza 

 

 

EK:  

1- Entegre Çevre Bilgi Sistemi Başvuru Formu 

2- Tıbbi Atık Depolama Alanı/ Biriktirme Ekipmanı Fotoğrafları 

3- Tıbbi Atık Yönetim Planı 

 


