


EK-4


GENEL KURUL TOPLANTISI YAPILACAK KOOPERATİFİN:

1-UNVANI                               :
2-ORTAK SAYISI                   :

3-TİCARET SİCİL NO           :

4-ADRESİ                               :

5-TELEFON NO                    :

6-TOPLANTI GÜNÜ            :

7-TOPLANTI SAATİ           :

8-TOPLANTI TÜRÜ            :

9-TOPLANTI YERİ            :

FORMU DOLDURANIN

ADI                                  :

SOYADI                          :

GÖREVİ                          :

İMZASI                           :
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(Kooperatiflerce doldurulacaktır.)
