

		
	Özel Güvenlik Silah Taşıma/Bulundurma Belgesi
	1.	Talep yazısı,
2.	Silah faturası aslı.
	(5) İş Günü

	
	Başvuru esnasında yukarıda belirtilen belgelerin dışında belge istenilmesi veya başvuru eksiksiz belge ile yapıldığı halde, hizmetin belirtilen sürede tamamlanamaması durumunda ilk müracaat yerine ya da ikinci müracaat yerine başvurunuz.
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