DOKUMAN NO GYFRM.0001
KREDI KARTI (MAIL ORDER)  |SAYFANO 1
G v rM KEN T ODEME FO R M U YAYIN TARIHI 02/07/2025
REVIZYON NO TARIHI | 00 00
TARIH:

Uve no / Firma Ad

Kart Sahibi Ad1 Soyadi

Adres

GSM (Cep) / Sabit Telefon :

Kartin Alindig1 Banka

. Liitfen 16 Haneli Kredi Karti Numaramz asagida yer alan KART NO béliimiine yazimz
KART NO

SON KULLANMA TARIHi:
. Kartimzin Son Kullanma tarihini Kartta yazildig: gibi Ay ve Y1l Olarak doldurunuz.

/ VADE MEBLAG

AY YIL

GUVENLIK KODU : \ \ \ \

Varsa Taksit Sayis1

Odeme Tutari (Rakamla) :

Odeme Tutar1 (Yaziyla)

Odeme Tarihi

. Yukaridaki bilgilerin dogru oldugunu ve 6zgiir irademle yazdigimi kabul ediyorum.

. Alinan mal veya hizmet bedelinin S.S.IST.GIiYIMKENT iMAL.VE TOPTAN SAT.SiT.ISL.KOOP. tarafindan, yukarida belirtilen bilgiler
dogrultusunda, alacak olarak kaydedilmesini beyan ederim.

. Kart numarasinin degismesi, son kullanma tarihinin ge¢mesi, calinmasi, kaybolmasi durumunda, gerekli yerlere yasal bagvuru yapacagimi, satici
kurumun bu durumla iliskilendirilmeyecegini taahhiit ederim.

. Onceden vermis oldugum édeme tarihinde, 6demenin iptalinin istenmesi veya 6denmemesi, s6z konusu degildir.

MUSTERI AD SOYAD / iMZA

*Formun ashmn gonderilmesi gerekmektedir.

*Yukarida Kredi Kart Sahibi Olarak Belirtilen Sahsm, Onay islemi i¢in Niifus Ciizdan Ornegi gerekmektedir. Liitfen Form ile birlikte ek olarak, *Kredi kart Sahibinin Niifus Ciizdan
Ornegini ( Kimlik Fotokopi ) gonderiniz.

*Liitfen bilgileri doldurduktan sonra, imza ve Firma Kasenizi varmay1 unutmayimiz. Formu doldurduktan sonra Giyimkent Site Yonetimi 0212 4380072 Fax Numarasina veya

info@giyimkent.com.tr mail adresine gonderiniz.

Hazirlayan: S.S.1ST.GIYIMKENT IMAL. VE TOPT SAT.SITE Onaylayan
ISL.KOOP. Ad- Soyad / Imza



mailto:info@giyimkent.com.tr

