
……/……/2020 
 
 
 

TÜRK STANDARTLARI ENSTİTÜSÜ’NE 
 
 
 

……/……/2020 tarihinde ……………………………………… Eczanesi adına yapmış olduğum ölçü aletleri 
(gram takımları) periyodik muayenesi için başvuru yaparak kredi kartım ile ödeme yaptım fakat 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
hatalı giriş yaptığım için bu işlemin iptalini ve ödemenin iade edilmesi için gereğinin 
yapılmasını rica ederim. 
 
 
 
Kart Numarası (Kartın ilk 4 ve son 4 hanesi) :  

Başvuru Evrak Numarası:  

IBAN:  

Hesap Adı:  

İletişim Numarası: 

       Eczacı Ad-Soyad 

        Kaşe - İmza 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ÖNEMLİ BİLGİLER 
Dilekçe ödemenin gerçekleştiği kartın veya havale yapan hesap sahibi tarafından hazırlanıp imzalanmalıdır. 
 
•  Kimlik fotokopisi 
•  Kart ekstresi 
  
Bu bilgiler dilekçeye işlenip aşağıdaki adrese gönderilmelidir. 
  
Dilekçenin Gönderileceği Adres: Strateji Geliştirme Dairesi Başkanlığı Necati Bey Cad. No:112 
Bakanlıklar/Ankara (Muhasebe Birimi) 


