’ MEB FATiH DEGISIKLiK FORMU ‘

(Nakil — Devir — Adres Degisikligi)

ABONE ADI/UNVANI:

Vergi No: Vergi Dairesi:
GSM No: is / Diger Tel. No:
E-posta: @

MEB Fatih Tesis Kodu:

iletisim bilgilerim kullanilarak Turk Telekomiinikasyon A.S. tarafindan hizmetlerin, triinlerin, kampanyalarn ve tekliflerin
pazarlanmasi ve tanitimi amaciyla haberlesme yapilmasina izin vermiyorum.

DEGISIKLIK TURU
UYARI: ASAGIDA BELIRTILECEK HIZMET NUMARASI/ NUMARALARI iCIN FORMDA TEK BIR ISLEM TURU SECILMELIDIR.

(Belirtilecek hizmet numaralan ayni hizmet tird/alt hizmet tardne ait olmalidir.) Devir talebinde bulunuldu ise asagida bulunan
kisimlarin imzalanmasi rica olunur.

Tebligat Adresi Degisikligi

MEB Fatih Tesis Kodu:
Yeni Adres

Cadde/Sokak/Bulvar/Mahalle:

Bina Ad:
Bina No: Kapi No: Kat: ilce:
il: Posta Kodu:

Nakil (Nakil olacak u¢ bilgilerini doldurunuz.)
Mevcut Adres

Tek Ug Nakil Cift Uc Nakil (Devre Bazli Hizmetler icin Gegerlidir.)
1.Uc¢

MEB Fatih Tesis Kodu:
Cadde/Sokak/Bulvar/Mahalle:

Bina Ad:
Bina No: Kapi No: Kat: ilce:
il: Posta Kodu:

2.U¢

Cadde/Sokak/Bulvar/Mahalle:

>
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Bina No: Kapi No: Kat: ilce:
iL: Posta Kodu:
Yeni Adres
Abone'nin Tasinma Tarihi: / /
Tek Ug Nakil Cift Ug Nakil (Devre Bazli Hizmetler icin Gegerlidir.)
1.Uc¢

MEB Fatih Tesis Kodu:
Cadde/Sokak/Bulvar/Mahalle:

Bina Ad:
Bina No: Kapi No: Kat: ilce:

il: Posta Kodu:

2.Ug

Cadde/Sokak/Bulvar/Mahalle:

Bina Adt:
Bina No: Kapi No: Kat: ilce:
il: Posta Kodu:

Devir

Devralan Musteri:
ABONE ADI/UNVANI:

Vergi No:

Vergi Dairesi:
Sektor: Ticari Sicil/ Vakif Sicil:
GSM No:
E-posta: @

MEB Fatih Tesis Kodu:

>
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‘ Adima kayith olan ve bu Form’da belirtilen devre/

devrelere iliskin olarak bu Form’un imza tarihine kadar
dogmus olan tum borclan 6demeyi ve s6z konusu
devre/ devreleri mevcut 6zellikleriyle birlikte Devralan
Abone’ye devretmeyi kabul ediyorum.

DEVREDEN ABONE-Yetkili
Ad-Soyad/Unvan imza

Bu Form’da belirtilen devreyi/devreleri devralmayi ve ‘

devraldigim devre/devrelere iliskin olarak bu Form’un
imza tarihine kadar dogmus ve bundan sonra dogacak olan
tim borclan 6demeyi kabul ve taahhut ediyorum.

DEVRALAN ABONE-Yetkili
Ad-Soyad/Unvan imza

YUKARIDA SECILEN ISLEM TURUNUN UYGULANACAGI HiZMET NUMARASI/ NUMARALARI

10.
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12.
13.
14.
15.
16.
17.
18.
19.

20.

>
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‘ ABONELIK, KULLANIM VE KONUM BILGILERININ KULLANIMI iZNi (*) ‘

Yapmis oldugunuz basvurudan ayr olarak, basindaki kutucugu isaretlemek suretiyle asagida belirtilen se¢enege onay
verebilirsiniz.

Hizmetlere, kampanyalara ve projelere yonelik Urln, servis, avantaj ve tekliflerin sunulabilmesi amaciyla, yasalara
uygun sekilde aboneligimiz suresince abonelik, konum ve kullanim bilgilerimizin Turk TelekomuUnikasyon A.S., TTNET
A.S. ve Avea iletisim Hizmetleri A.S. tarafindan kullanilmasina ve bu sirketler arasinda paylasilmasina izin veriyorum.

* Vermis oldugunuz izni, Kullamm Izni [ptal Formu’nu doldurarak geri alabilirsiniz.

Bu Formda belirttigim islemlerin yapilmasini talep ediyorum.

ABONE-Yetkili
Ad-Soyad/Unvan imza
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