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	NAME OF THE COMPANY:
(Firma Unvanı)
	

	ADDRESS:
(Adres)
	

	PHONE:
(Telefon)
	

	FAX:
(Faks)
	

	E-MAIL of COMPANY: 
(Firma e-postası)
	

	CONTACT PERSON:
(Firma Yetkilisi)
	

	CONTACT PERSON’S E-MAIL:
(Firma Yetkilisi E-postası)
	

	CONTACT PERSON’S MOBILE PHONE:
(Firma Yetkilisinin Cep Telefonu)
	

	WEB SITE:
(Firma web sitesi)
	

	STATUS OF COMPANY:
(Firma Statüsü) 

(İmalatçı, İmalatçı-İhracatçı lütfen firmanız için uygun olanı seçiniz)
	

	ITEMS PRODUCED:
(Towel, blanket, bed sheet, tablecloth,curtain,bedspread, bathrobe etc. in English)

(Ürettiğiniz ürün gruplarını lütfen İngilizce olarak belirtiniz) 
	

	THE QUALITY & ASSURANCE CERTIFICATES IF ANY: 

(Varsa firmanın sahip olduğu Kalite belgelerini, Oeko-tex 100, SEDEX, BSCI, ISO9000, ISO14001 v.s. belirtiniz)
	

	MAIN EXPORT MARKETS

(Başlıca ihraç ülkeleri; Germany, France, USA…v.b.  lütfen İngilizce belirtiniz.)
	

	COMPANY'S OWN BRAND NAMES

(Kendi firma markanız varsa belirtiniz.)                           
	

	YEAR OF FOUNDATION
(Firmanın kuruluş tarihi) 
	

	PRODUCTION CAPACITY (2019)  (……..pieces/month)

(2019 yılı üretim kapasitenizi, adet/ay bazında lütfen İngilizce olarak belirtiniz)
	


*Lütfen bu formu İngilizce olarak doldurduktan sonra 16.03.2020 Pazartesi günü saat 17:00’ye kadar tf@itkib.org.tr  e-posta adresine gönderiniz.
