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SIKAYET FORMU

isimsiz bir sikayette bulunmak istiyorsaniz, (*) ile belirtilen zorunlu alanlari doldurmaniz rica olunur.

Tarih*

Referans numarasi

Sikayet Alma Sekli Telefon o Toplantilar o Ofise Basvuru o

Posta/e-posta

[m]

Saha ziyareti o

Uyumlu Tam Ad
(istege bagh ve bos birakilabilir)

Uyumlu Kimlik Numarasi:

(istege bagh ve bos birakilabilir)

. _K&y- *
Uyumlu iletisim Adres -Koy:
Bilgileri Posta Kodu:
s - Telefon:
(istege bagh ve bos
birakilabilir) E-posta:

Sikayet veya Sikayet igerigi *

o Terk edildiginde (toplu konut)

o Projeden etkilenen varliklar/miilkler hakkinda

o Altyapt hakkinda

o Gelir kaynaklarinin azalmast veya tamamen kaybolmasi
durumunda

o Cevre sorunlart hakkinda (6r. kirlilik)

o [stihdam iizerine

o Trafik, ulagim ve diger riskler hakkinda

o Diger (Liitfen Belirtin):

Sikayetin Agiklamasi *
Ne oldu?

Ne zaman oldu?
Nerede oldu?

Sorunun sonucu nedir?

Sorunu ¢ézmek igin ne oldugunu gérmek
istersiniz? *

Sikayet bilgilerinin 3 taraflara ifsa
edilmesi icin onay

Sikayetginin imzasi

Ad Soyad
Tarafindan alindi

imza




