

………………………. Sosyal Güvenlik İl Müdürlüğüne
……………………… Sosyal Güvenlik Merkezine
..../…./..…


Müdürlüğünüzün / Merkezinizin ………………………………………………… sicil sayılı dosyasında  işlem gören  ……….. ada ………….. parselde kayıtlı özel bina inşaatı ……………………………..tarihi itibariyle bitirilmiştir.
Bilgi edinilmesini,  sözkonusu özel bina inşaatı ile ilgili ilişiksizlik belgesinin verilmesi hususunda gereğini arz ederim.

	İşveren ad soyad / ünvan

Adres:











		
………………………. Sosyal Güvenlik İl Müdürlüğüne
……………………… Sosyal Güvenlik Merkezine
..../…./..…


Müdürlüğünüzün / Merkezinizin ………………………………………………… sicil sayılı dosyasında  işlem gören  ve ……………………………………………………………….. adresinde kurulu bulunan ihale konusu iş  ……………………………..tarihi itibariyle bitirilmiştir.
Bilgi edinilmesini,  sözkonusu ihale konusu işle ilgili ilişiksizlik belgesinin verilmesi hususunda gereğini arz ederim.

İşveren ad soyad / ünvan

Adres:










………………………. Sosyal Güvenlik İl Müdürlüğüne
	……………………… Sosyal Güvenlik Merkezine	
			..../…./..…



Müdürlüğünüzde/Merkezinizde ……………………… sicil sayılı dosyada işlem gören…………………………………………..işyerimle ilgili olarak, 5510 sayılı Sosyal Sigortalarve Genel Sağlık Sigortası Kanununun 85 inci maddesinin ikinci fıkrası ve Sosyal Sigortaİşlemleri Yönetmeliğinin 110 uncu/111 inci maddesine istinaden Kuruma bildirilen işçiliktutarının Kurumca belirlenen tutarın altında olması halinde, söz konusu işimden dolayıMüdürlüğünüzce/Merkezinizce yapılan araştırma neticesi işin Kurumun denetim ve kontrollegörevli memurlarınca incelemesine sevk edilmemek kaydıyla aradaki farkı Kurumunuzaödemek istediğimi belirtir, fark işçilik üzerinden hesaplanan tutarın 6183 sayılı Kanunun 47inci maddesine uygun olarak mahsubunu, bu hususta ilişiksizlik belgesi alındıktan sonra damüfettiş incelemesi talebinde bulunmayacağımı taahhüt eder, gerekli işlemin buna göreyapılmasını arz ederim.

İşveren ad soyad / ünvan

Adres:






SGK İlişiksizlik Belgesi Dilekçe örneği
|
Ek: 15 T.C. SOSYAL GÜVENLİK KURUMU BAŞKANLIĞI ..……. Sosyal Güvenlik İl Müdürlüğü .…….. Sosyal Güvenlik Merkez Müdürlüğü 
Sayı: B.13.2.SGK.4.06.01.00/VIII-……                                        …./…./… 
Konu : İlişiksizlik Belgesi ………………………………………….. ……. İlgi:../…/… tarihli ve …… sayılı dilekçeniz. 
Yukarıda kayıtlı dilekçeniz incelenmiş olup …/…/… tarihli ve … sayılı yapı ruhsatına istinaden … ada … parsel …. adresinde …. m2 bina inşaatı olarak yapılan ve Müdürlüğümüzde/Merkezimizde …………………… sicil sayılı dosyada işlem gören inşaat işi işyerinizden dolayı Kurumumuza borcunuzun bulunmadığı anlaşılmıştır. İş bu yazımız 5510 sayılı Sosyal Sigortalar ve Genel Sağlık Sigortası Kanununun 90. maddesi uyarınca yapı kullanma izin belgesi verilebilmesi için düzenlenmiş olup ibra anlamına gelmemektedir. Bilgi edinilmesini rica ederim. 
İl Müdürü a. 
İl Müdür Yardımcısı Merkez Müdürü a. 
Merkez Müdür Yardımcısı]]>


 

 

………………………. Sosyal Güvenlik İl Müdürlüğüne

 

……………………… Sosyal Güvenlik Merkezine

 

..../…./..…

 

 

 

Müdürlüğünüzün / Merkezinizin 

………………………………………………… sicil sayılı dosyasında  işlem 

gören  ……….. ada ………….. parselde kayıtlı özel bina inşaatı 

……………………………..tarihi

 

itibariyle bitirilmiştir.

 

Bilgi edinilmesini,  sözkonusu özel bina inşaatı ile ilgili ilişiksizlik 

belgesinin verilmesi hususunda gereğini arz ederim.
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