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ISTANBUL SERBEST MUHASEBECi MALi MUSAVIRLER ODASI
ISTANBUL CHAMBER OF CERTIFIED PUBLIC ACCOUNTANTS

Degerli Meslektaslarimiz;

Bildiginiz Uzere, 30/01/2019 tarihli ve 30671 sayili Resmi
Gazete’de yayimlanan Konkordato Komiserligive Alacakllar Kuruluna
Dair Yonetmeligin “Komiserin nitelikleri” baslikll 4. maddesinde
konkordato komiseri olabilme sartlari dizenlenmistir.

KonkordatoKomiserligive Alacaklilar KurulunaDair Yonetmeligin
amaci; 9/6/1932 tarihli ve 2004 sayili icra ve iflas Kanunu hikiimleri
uyarinca gdrevlendirilecek konkordato komiserinin nitelikleri,
egitimi, egitim verecek kurumlar ve egitimden muaf tutulacaklar
ile alacaklilar kurulunun zorunlu olarak olusturulacagi haller ve
konkordato komiserligi ile alacakhlar kuruluna dair diger hususlara
iliskin usul ve esaslari diizenlemektir.

ilgili Yonetmelik kapsaminda TURMOB, bu egitim yetkisini almis
ve istanbul icin kayit alinmaya baslanmistir. Egitim programina
iliskin detayli bilgi asagida mevcuttur.

Sevgi ve Sayagilarimia,

Erol DEMIREL
Baskan
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KONKORDATO KOMISERLIGI
YENILEME EGITIM PROGRAMI

EGITIiM TURU TARIH BASLANGIC BIiTIiS
BAKIRKOY YENILEME 27 Eyliil 2025 Cumartesi 11:00 17:00
BAKIRKOY YENILEME 28 Eyliil 2025 Pazar 11:00 17:00

Adres: Kartaltepe Mah. Incirli Cad. Akbulut Is Merkezi, No:10 Kat:4 Biiro:114-115-116-117 Bakirkdy

(diger giris Teyyareci Nuretin Sk. No:7)

KADIKOY YENILEME 4 Ekim 2025 Cumartesi 10:00 16:00
KADIKOY YENILEME 5 Ekim 2025 Pazar 10:00 16:00

Adres : Hasanpaga Mh. Uzuncayir Cd. Sehit Biilent Altinsoy Sk. No:1/1 Kat:1 D:2, Kadikdy
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Konkordato Komiserligi Yenileme Egitimi

EGiTiM MATERYALI https./bilirkisilik.adalet.gov.tr/Resimler/SayfaDokuman/190920231558008.pdf

KATILIMCI SAYISI 35 Kisi

KATILIM BELGESi VE Katilimcilarin derslere devam durumu izlenir ve derslerin 1/12’sine devam
GEGCERLILIK SURESI etmeyenlerin egitim programiyla ilisigi kesilir.

Egitim Kayit Formunu ve 6deme dekontunuzu/mail order kart formunuzu
KAYIT / ILETiSIM egitim@ismmmo.org.tr adresine géndermeniz durumunda kaydiniz
yapilabilecektir.

Dayanak : https://bilirkisilik.adalet.gov.tr/Home/SayfaDetay/konkordato-komiserligi12102023050854

BANKA HESAP BiLGILERIMIiZ

ISMMMO Basin Yayin Dagitim isletmesi
IS BANKASI FERIKOY SUBESI - 1164
TR62 0006 4000 00111640 7293 52

Kayit icin ayrica ekteki basvuru formunun doldurularak, mail order formu veya banka
dekontunun, egitim@ismmmao.org.tr adresine mail ile génderilmesini rica ederiz.

Havale/EFT ile 6demede taksit secenegi yoktur.
Kredi karti ile 6demede taksit imkani bulunmamaktadir.


https://bilirkisilik.adalet.gov.tr/Home/SayfaDetay/konkordato-komiserligi12102023050854
https://bilirkisilik.adalet.gov.tr/Resimler/SayfaDokuman/190920231558008.pdf 
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KONKORDATO KOMISERLIGi YENILEME EGITIM KAYIT FORMU BD....../.......

T.C. Kimlik No Kursiyer No:

Adi ve Soyadi

Dogum Tarihi *

Meslegi

Kayith Oldugu Meslek Odasi Meslek Odas: Sicil No:

Mezun Oldugunuz
Okul/Boliim/Mezuniyet Tarihi

Akademik Unvam /
Uzmanhk Alani

E-mail Adresi

Cep Telefonu Numarasi:

FATURA BILGILERI
Fatura Diizenleme [l Adima Diizenlenecek
Fatura Adresi [] Ev L] Is Telefon Numaras1 (is):

Isyeri Adresi

Kurs Birimi

Not : Kayit yaptirmak istediginiz program tarihini liitfen belirtiniz.

Kayit Yaptirilmak Istenen Program Tarihleri :
KAYIT KABUL SARTLARI
Tiim talepler yazili olmak sartiyla;
1. Egitim baglama tarihi dahil kayit sildirme ve 6deme iadesi islemi miicbir sebepler haricinde yapilmayacaktir.
2. Miicbir sebeple kayit silme ve kurs iicretinin iadesi [SMMMO Y®énetim Kurulu’nun kararina istinaden yapilacaktir.
3. Belirtilmeyen konulardaki tiim yetki ISMMMO Yénetim Kurulu’na aittir.
4. ISMMMO, énceden belirtmek kaydiyla, kursiyerin tercih ettigi egitim birimini degistirebilir.
5. Fatura Kursiyer adina diizenlenecketir.

Yukarida donemi, birimi ve zamamni belirtilen programa katilmak istedigimi, isbu kayit kabul sartlarini1 okudugumu, kurumeca belirtilen
kurallara uyacagimi, uymadigim taktirde kurumdan hicbir talepte bulunmadan kaydimin silinmesini kabul, beyan ve taahhiit ederim.

Kursiyerin
Ad1 Soyadu: Imzasi: Tarih: ...../cccceuuunnne

Kayit Alan Kontrol Eden
Ad, Soyad: Ad, Soyad:

Imza: Tarih:........ [oiin, o Imza: Tarih:........ Jooiiiiin, oo,

Kurtulus Cad. No:114 34375 Kurtulus- Sisli/ISTANBUL Tel: (212) 315 84 00 Pbx Faks: (212) 343 47 80
E-posta : www.ismmmo.org.tr; egitim@ismmmo.org.tr
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KONKORDATO KOMISERLIGI YENILEME EGITiMmi
KREDI KARTI ILE ODEME TALIMATI

LOTFEN BU FORMU BUYUK HARF VE TUKENMEZ KALEMLE DOLDURUNUZ

Uye No :'DDDDD TcKimIikNo:DDDDDDDDDDD
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LOTFEN BU BOLUMU KREDi KARTINIZA BAKARAK DOLDURUNUZ

Kart Uzerinde Yazan
Jo0ogooubgnon

Adi Soyadi : D

RN
KrediKarttNo = 1 1 ([ (IO I
Hyauin

Son Kullanma Tarihi : D

Guvenlik No : D D D

(Guvenlik No: Kredi kartinizin arka yiiziinde bulunan, imza seridi Gizerindeki rakamlarin son 3 hanesidir.)

Kredi Karti Cinsi
D Visa D Eurocard D Mastercard  (Aidatlar, vadelerinde tahsil edilecektir)

Bagli Oldugu Banka.............c.coeeviiiiiiiinnnns
ISMMMO Basin Yayin Dagitim isletmesi’ ne ait; Konkordato Komiserligi Yenileme Egitimi; tutarinin yukarida numarasi
yazil kredi karti hesabimdan tahsil edilmesini kabul ederim.

Tarih DD /DD @DD imza :

Not: imzasiz formlar gegersiz sayilacaktir.

Ad ve Soyadu:

imza: Tarih:....... o Loveeeeeann.

Kurtulug Caddesi No:114 34375 Kurtulus-Sisli/iISTANBUL  Telefon: (0212) 315 84 00 pbx Faks: (0212) 291 94 68
E-posta: ismmmo@ismmmo.org.tr WWW.1Smmmo.org.tr



