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SOS Çocukköyü Derneği 
Dr. Fazıl Küçük Bulvarı, Lefkoşa, KKTC 
Telefon: 225 70 17 
E-posta: info@soscocukkoyu.org  
Web: www.soscocukkoyu.org 

 
Tarih: ..../..../.......... 

 
 

SOS ÇOCUKKÖYÜ DERNEĞI DÜZENLİ BAĞIŞ BAŞVURU FORMU 
 
 
 

Aşağıdaki formu doldurarak SOS Çocukköyü Derneği’nde bakım gören çocukların daha iyi 
koşullarda yaşamaları için destekte bulunabilirsiniz. 

Her çocuk güvenli bir aile ortamında yaşama hakkına sahiptir! 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

SOS Çocukköyü Derneği KKTC Bakanlar Kurulu tarafından hayır kurumu olarak ilan edilmiştir. 

1. KİMLİK BİLGİLERİ 

Ad-Soyad:…………………………………………………………………………………………………………… 

Kimlik No:…………………………………………………………………………………………………………... 

Adres:………………………………………………………………………………………………………………... 

Telefon:…………………………………………….E-posta:……………………………………………………… 

Çalıştığı iş yerinin adı:…………………………………………………………………………………………….. 

Çalışma durumu: Halen çalışıyor: [  ]  Emekli: [  ]  İşçi: [  ] 

          

2. AYLIK DÜZENLİ BAĞIŞ TAAHHÜDÜ 

 

[  ] Aylık Brüt maaşımın %0,5’inin = (Binde Beş’inin) SOS Çocukköyü Derneği’ne bağış olarak 

kesilmesini kabul ediyorum. 

   

 

 

İmza:................................................. 

     


