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GENEL BİLGİLENDİRME 

Aşağıda (*) ile işaretli alanların boş bırakılmaması gerekir. 

BAŞVURU SAHİBİ BİLGİLERİ 

* TCKN / Pasaport No:   * Uyruk:      

            

* Ad / Adlar:     * Soyad / Soyadlar:     

            

* Doğum Tarihi:      Unvan:     

            

* GSM-Mobil Tel No:      Sabit Tel No:     

            

* e-Posta Adresi:           

            

* Adres:       * İl:   

          

  
  

  * İlçe:   

          

  
  

  * Posta Kodu:   

            

TALEP EDİLEN KEP HESABI 

Talep edilen KEP Hesabı Adresi   
 @ hs03.kep.tr 

* KEP Hesabımın Hizmet Şeklinin Sadece Alıcı Alıcı/ Gönderici olmasını istiyorum 

* KEP Hesabıma gelen KEP İletileri için alternatif olarak e-Posta ile SMS ile bilgilendirme istiyorum. 

* KEP Hesabımın süresinin  1 Yıl 3 Yıl              olmasını istiyorum. 

* Hizmet ve kampanyalarınızla ilgili olarak iletişim bilgilerimin kullanılmasını istiyorum. istemiyorum 

* KEP Hesabımın KEP Rehberinde yayınlanmasını istiyorum. istemiyorum 

* KEP Hesabım ile birlikte istediğim Ek Posta Kutusu Alanı büyüklüğü;  MB / GB 

 

➢ KEP hesabının kullanımı için; güvenilir, gerekli ve yeterli kimlik doğrulaması Türkkep tarafından yapıldığını, 

➢ Talep ettiğim KEP Hesabının uygun olmaması veya daha önce bir başkasınca alınmış olması halinde; 

Türkkep’in yasal düzenlemelere uygun KEP Adresini belirleyeceğini ve tarafıma bildireceğini, 

➢ Türkkep’in kullanıma açılma onayını GSM Telefonuma kısa mesaj (SMS) ile onay kodu göndereceğini, 

➢ 100 MB Posta Kutusu (PK) Alanının, KEP Hesabı ücretine dâhil olduğunu, buna veya yukarıda tercih ettiğim 
paket içindeki PK Alanına ya da Gönderi vb. ürünlere ilavelerin ayrıca ücrete tabi olduğunu ve ücretlerin 
ödenmemesinin hizmetlerin durdurulmasına neden olabileceğini bildiğimi kabul ve beyan ederim. 

 
 
EK-1: Bireysel KEP Hesap Sahibi Taahhütnamesi 

 


