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Kişisel verileriniz, 6698 sayılı Kişisel Verilerin Korunması Kanunu’na göre işlenmekte olup, detaylı bilgilendirme 

için işyerlerinde asılı olan bilgilendirme metinlerini okuyunuz ve www.ptt.gov.tr adresini ziyaret ediniz. Kişisel 

veri politikasına ve haklarınızla ilgili başvuru formunda da web sitemizden ulaşabilirsiniz. 

VEKİL/KANUNİ TEMSİLCİ (VELİ, VASİ) BİLGİLERİ  

T.C. Kimlik No (*)  Ad Soyad (*) 
 
 

Vekaletname/Mahkeme Kararı 

Numarası  
 

Vekaletname/Mahkeme 

Kararı Tarihi (**) 

 

Vekaletnamenin/Mahkeme 

Kararının Verildiği Merci (**) 
 

HESAP AÇILACAK GERÇEK KİŞİ NÜFUS BİLGİLERİ  

T.C. Kimlik No (*)  Ad Soyad (*)  

Doğum Tarihi  

(gün/ay/yıl) (*) 
 Ünvanı/Mesleği (*)  

İLETİŞİM ADRESİ BİLGİLERİ  

İl (*)  İlçe (*)  

Adres Detayı (*)   

İLETİŞİM BİLGİLERİ  

GSM Numarası (*)  

Sabit Telefon No  

Elektronik posta adresi (*)   

KULLANIM ŞEKLİ 

  □ İşlem Yetkilisi  (Herhangi bir kurum veya şirkete yetkili olmak için “İşlem Yetkilisi” olmalısınız.) 

  □ Alıcı  (Şahsınız adına hesap açmak için “Alıcı” olmalısınız.) 

GERÇEK KİŞİ E-TEBLİGAT HESABI BİLGİLERİ 

SMS ile bilgilendirme hizmetinden faydalanmak istiyor 

musunuz? (*)  □ Evet                     □ Hayır  

Elektronik posta ile bilgilendirme hizmetinden faydalanmak 

istiyor musunuz? (*)  □ Evet                     □ Hayır  

(*) Bu alanların doldurulması zorunludur.  

(**) Bu alanların doldurulması vekaletname ile işlem yapılırken zorunludur.  
Kişisel verileriniz, 6698 sayılı Kişisel Verilerin Korunması Kanunu’na göre işlenmekte olup, detaylı bilgilendirme için işyerlerinde asılı olan bilgilendirme metinlerini 

okuyunuz ve www.ptt.gov.tr adresini ziyaret ediniz. Kişisel veri politikasına ve haklarınızla ilgili başvuru formunda da web sitemizden ulaşabilirsiniz. 

 

Bilgilerin doğruluğunu kabul ve taahhüt ederim. 

 

Vekilin/Kanuni Temsilcinin; 

 

İmza: 

 

 

 

Ad-Soyad: 

 

 

Tarih:  

 


