BAĞIŞ İADE TALEP FORMU


	ADINIZ

	

	TELEFON

	

	BAĞIŞ YÖNTEMİ
	ONLINE BAĞIŞ (  ) - HAVALE (  ) - BAĞIŞ FORMU (  )

(Bağış yaptığınız yöntemin sağındaki parantezin içine  X işareti koyunuz)

	BAĞIŞ YAPILAN TARİH
	

	YAPILAN ÖDEME MİKTARI
	

	TALEP EDİLEN İADE MİKTARI
	

	NOTLAR
	


Yapmış olduğunuz bağışın hatalı olduğunu  düşünüyor ve para iadesi talep ediyorsanız , lütfen  7 gün içinde bu formu doldurup gönderiniz.



Bu formu doldurup 0(312) 418 53 02   no’lu faksa gönderiniz.

