NYILATKOZAT ELETMODJAVITO
IZYS SZAMLAK ELSZAMOLASAROL

TAG ADATAI

Név

Tagazonosité

Sziiletési név

Addazonositd jel TAJ szdm

Allandé lakcim

NYILATKOZAT

Alulirott nyilatkozom, hogy a csatolt életmddjavito szolgaltatasokat/termékeket tartalmazo szamlaim
kifizetését kérem az Egészség- és Onsegélyezd Pénztartdl. Tudomasul veszem, hogy az életmddjavitd
termékek és szolgdltatasok egészség- és onsegélyezd pénztarbdl torténd finanszirozdsa szamomra addkoteles
jovedelemnek mindsil. (ezen szolgaltatdsok pl. a fog- és szajapold termékek, természetgydgyaszati kezelések
stb).

Datum

Alairas

Székhely: 1051 Budapest, Bajcsy Zsilinszky ut 20. ; Ugyfélszolgalat: 06 1 769 0061
Levelezési cim: 1583 Budapest, Pf.: 49. ; Email: ugyfelszolgalat@izys.hu
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