
TMMOB ŞEHİR PLANCILARI ODASI 

AİDAT ÖDEME FORMU

ADI SOYADI …..………

SİCİL NO ……………

A.BORÇ MİKTARI AY BEDEL TUTARI

GEÇMİŞ DÖNEM (…...-2015 yılları) -    X 19,0 TL = TL

CARİ YIL (2016 YILI) 19,0 TL TL

TOPLAM 0 GENEL TOPLAM TL

B. ÖDEME PLANI 

Aidat ödemeleriniz için size uygun bir ödeme planı yapınız. Ödeme miktarının bir aylık 

aidat bedeli olan 19.00.- TL'nin katları şeklinde olmasına dikkat ediniz.

ÖDEME TARİHİ ÖDEME MİKTARI TAHAKKUK NO

1.

2.

3.

4.

5.

6.

7.

8.

9.

TOPLAM

C. KREDİ KARTI BİLGİLERİ

: _______ G.KODU

:

: MASTER CARD O VISA CARD         O

BANKA ADI : _________________________

İŞ BU İMZAMLA YUKARIDAKİ BEDELİN KREDİ KARTI

HESABIMDAN ÇEKİLMESİNİ BEYAN VE KABUL EDİYORUM.

……../……../2016

İ M Z A

D. İLETİŞİM BİLGİLERİ

ADRES : ..................................................................................

TELEFON (1) : _ _ _  / _ _ _    _ _    _ _

TELEFON (2) : _ _ _  / _ _ _    _ _    _ _

FAKS : _ _ _  / _ _ _    _ _    _ _

NOT: Doldurduğunuz formu 0.312.417.90.55 nolu faksımıza iletebilir ya da 

Atatürk Bulvarı Bulvar Apt. No: 219/7 Çankaya - Ankara adresimize postalayabilirsiniz.

İŞ BANKASI BAŞKENT ŞUBESİ HESAP NO                 : 4299 496 484

VAKIFBANK MERKEZ ŞUBESİ BANKOMAT HESAP NO: 00158 00 184 530 2308

POSTA ÇEKİ HESABI                                                   : 107581

BUNDAN SONRAKİ ODA AİDATLARIMIN BU KARTTAN ÇEKİLMESİNİ RİCA EDERİM. .........../......./2016

İMZA 

____/____

0,0

Kredi Kartı bilgileri ve adres bilgilerindeki değişiklikleri lütfen bildiriniz.

KART SAHİBİNİN ADI SOYADI 

KREDİ KARTI NO 

SON KULLANMA TARİHİ 

KART TÜRÜ

__________________________

_______   ________   ________   __________


