5187 SAYILI BASIN YASASI UYARINCA VERİLECEK BEYANNAME

Yayın No:









…./…./ 20…

RİZE 

CUMHURİYET BAŞSAVCILIĞI

BASIN SUÇLARI SORUŞTURMA BÜROSUNA

1- Gazete veya derginin adı

:

2- Gazete veya dergi sahibinin

:



Adı Soyadı

:



T.C. Kimlik No

:



İş Adresi

:



Tel No


:



İkametgah Adresi
:



Tel No


:

3- Sorumlu Yazı İşleri Müdürünün



Adı Soyadı

:



T.C. Kimlik No

:



İş Adresi

:



Tel No


:



İkametgah Adresi
:



Tel No


:

4- Yayının İdare Merkezi Adresi
:



Tel No


:



Faks No

:

5- Yayının Türü


:


(Yaygın süreli, bölgesel süreli, 3 aylık, yerel süreli)

6- Yayın aralığı



: 


(Günlük, haftalık, aylık, 3 aylık, yıllık gibi)

7- Dili




:


(Türkçe, İngilizce v.s.)

8- İnternet veya e-mail adresi

:

9- Gazete veya Derginin içeriği

:

10- Basım Yeri ve Tirajı

:

11- Yayın Tarihi


:

12- Basım Yeri Adresi


:

13- Basım yeri Tel No


:

Basın Yasasının 7-9. maddeleri uyarınca yukarıda geçen bilgilerin doğruluğunu beyan ederim.

TARİH

Sorumlu Yazı İşleri Müdürü







Yayın Sahibi

