T.C.M.E.B.

ÖZEL ANKARA AKTİF AKADEMİ  EĞİTİM MERKEZİ

G.M.K. BULVARI NO: 71 KAT: 4-5 MALTEPE ANKARA

TEL : 0312 / 230 / 32 / 15 – 16 FAX : 0312 / 229 / 79 / 24

Web : www.aktifonline.net E-posta : aktif@aktifonline.net
KURS SÖZLEŞMESİ
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:

TC KİMLİK NO
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:
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:

BİTİRİLEN OKUL

:

KURSUN KONUSU
: YMM KURSLARI  
GURUPLAR 


: H.SONU


DERSİN BAŞLAMA TARİHİ 
: ……/……/20..


DERSİN BİTİŞ TARİHİ 

: ……/……/20..
Ders Seçimi Yapıldığında Ücretlendirme  Aşağıdaki Gibidir. 
	Dersin Adı
	Saat 
	Ücret/TL
	+ %8 KDV

	Yönetim Muhasebesi
	27
	810
	

	Finansal Yönetim
	18
	540
	

	İleri Düzey Finansal Muhasebe
	18
	540
	

	Gelir Üzerinden Alınan Vergiler
	27
	810
	

	Sermaye Piyasası Mevzuatı
	18
	540
	

	Dış Ticaret ve Kambiyo Mevzuatı
	18
	540
	

	Revizyon
	27
	810
	

	Harcama ve Servet Üzerinden Alınan Vergiler
	18
	540
	

	Vergi Tekniği
	27
	810
	

	Paketin Tamamı
	198
	5.500
	


Sözleşme Hükümleri 

1) Kursiyer kursa kayıt yaptırdığı tarihten itibaren; 

Ders başlamadan kayıt sildirildiğinde kurs ücretinin %20 sini tazminat olarak ödemek zorunda kalır. 

Ders Başladıktan sonra kayıt sildirdiğinde kurs ücretinin tamamını ödemek zorundadır. 

2) Eğitim toplam ……. saat sürüp, eğitimin tamamına katılma zorunluluğu vardır. Ders seçildiği takdirde seçilen derslerin tamamına katılma zorunluluğu vardır. 
 Özel Ankara Aktif Eğitim Merkezince, verilecek kurs hizmeti karşılığında 1. Ve 2.   maddedeki şartlara  göre  ……………………..……………………TL borcumdur. 

Sınav Sonuçlarınızı TC numaranızı gizleyerek İnternet Sayfamızda Yayınlayabilir miyiz?
EVET
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	TUTAR
	TAKSİT
	TARİH
	TUTAR
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	8
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Ödemelerimi Belirttiğim Tarihlerde Yapacağımı ve Sözleşmeyi Okuduğumu Beyan Ederim
İş Bankası İban No: TR050006400000142120699617
                                                                                                                                            BAŞVURU TARİHİ

....../....../20..
ADI SOYADI İMZA
