MERSİN TİCARET VE SANAYİ ODASI BAŞKANLIĞINA 
MERSİN 

Oda Sicil No		:
Unvan 		:

Yukarıda belirtilen üyeliğimize ilişkin aidat borçlarımızı 7020 Sayılı yasanın  4/7.  Md. kapsamında         taksili,         peşin olarak ödemek istiyoruz. Gereğini saygılarımla arz ederiz. 
Yetkili Kişi 									Tarih :
Adı Soyadı		:							Kaşe / İmza
Cep Telefonu	:
E mail			:					
						 




MERSİN TİCARET VE SANAYİ ODASI BAŞKANLIĞINA 
MERSİN 
TAAHHÜTNAME

Taksitlendirme talebimin kabulü halinde, söz konusu borçlarıma ilişkin dava açmayacağımı, açılmış davalardan feragat edeceğimi, kanun yollarına başvurmayacağımı, bu kapsamda tamamı ödenen borçlarıma ilişkin yargılama giderleri, icra masrafları ve vekalet ücretleri talep etmeyeceğimi, yapılandırma neticesinde borç taksitlerimi zamanında ödemediğim takdirde kalan borçlarımı ilgili mevzuat çerçevesinde ödeyeceğimi kabul ve beyan ederim. 

Tarih :
Kaşe / İmza 	
