
                        
 
 
 

 
 
 

KAYIT FORMU 
 
PROGRAM ADI:  
 

 ADI SOYADI:  CİNSİYETİ:      K          E 
                             

T.C KİMLİK NO:  UYRUĞU: 

DOGUM YERİ ve TARİHİ:  
(Gün, Ay, Yıl)  

E-MAIL ADRESİ:  

EV ADRESİ:   EV TELEFONU:  
 

İŞ ADRESİ: 
 

 İŞ TELEFONU:  

EN SON MEZUN  
OLDUĞU OKUL: 
 

 CEP TELEFONU: 

ÇALIŞTIĞI KURUM: 
 
 

ÜNVANI: 

ÖDEME BİLGİLERİ:   

ÖDENECEK ÜCRET: 
  

 ÖDEME ŞEKLİ:  Kredi Kartı           Nakit   
 
 

İndirim oranı (varsa):  

TAKSİT SAYISI: 

Sertifika gönderim adresi 
  

                                 Ev Adresi           İş Adresi 
 
 

 
FİRMA FATURA BİLGİLERİ*:  
*(Eğitim bedeli, çalıştığınız firma tarafından karşılanıyorsa lütfen belirtiniz.)  
 
FİRMANIN ADI: 
 
FATURA BİLGİLERİ: 
ADRES: 
VERGİ DAİRESİ: 
VERGİ NO: 
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ÖNEMLİ NOTLAR 

 Programa kayıt yaptırdıktan sonra eğitim başlamadan önce, iptallerde katılım ücretinin %80’i iade 
edilir; eğitim başladıktan sonra ayrılanlara ödeme iadesi yapılmaz. 

 Her program yeterli sayıda katılımcı sağlanması durumunda başlatılır. Yeterli sayıda katılımcı 
sağlanmadığı durumda, eğitim TED Üniversitesi Sürekli Eğitim Merkezi (TEDÜ-SEM) tarafından iptal 
edilirse, ödemelerin tamamı iade edilir. 

 Eğitim programı bir (1) gün öncesinden katılımcılara e-mail ve/veya telefon ile bildirilir. TED 
Üniversitesi Sürekli Eğitim Merkezi (TEDÜ-SEM) gerektiğinde eğitim mekanını veya eğitmeni 
değiştirme, programı iptal etme veya erteleme hakkını saklı tutmaktadır. 

 Eğitim içeriğinin gerektirdiği hallerde diploma fotokopisi ve/veya bağlayıcı diğer sertifikalarında 
getirilmesi istene bilinir.   
 

 Eğitim bedelini vaktinde ödemediğim taktirde, hakkımda gereken kanuni yollara başvurulmasında TED 
Üniversitesi’ni yetkili kıldığımı beyan ve taahhüt ederim. 

 
 
Yukarıda yazılı olarak beyan etmiş olduğum bilgilerin doğru ve eksiksiz olduğunu gayri kabili rücu 
olarak kabul ederim. Aşağıdaki imzam, kurumunuz ile yapacağım tüm işlemlerde geçerli olacaktır. 
 

 
FORMA EKLENECEK BELGELER    AD SOYAD :    
 Nüfus cüzdanı fotokopisi                   

        İMZA  : 
TARİH : 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
  

 


