AXA HAYAT
2% EMEKLILIK

gelecek / yeniden tamimlaniyor

EK KATKI PAYI ODEME TALEP FORMU

Talep Tarihi / /

TC/Yabanci Kimlik No

Vergi Kimlik No*

Vergi Dairesi*

Odeyen Ad**

Odeyen Soyadi**

Sdézlesme No

Ek Katki Payi Tutar

E-Posta
Telefon /
Talep Edilen Odeme Yontemi Hesaptan Odeme Kredi Karti

HESAPTAN ODEME

Talep Tarihi / /

Sozlesme No

Hesap Sahibinin Adi

Hesap Sahibinin Soyadi

Sube Kodu

Hesap No

IBAN TR

KREDI KARTI

Kart Sahibinin Adi

Kart Sahibinin Soyadi

Kredi Kart No

Kart Tipi Visa Master Diger
Son Kullanma Tarihi / /
(AA/YYYY)

Yukarida belirtilen ek katki pay! tutarinin isbu talimatim dogrultusunda bilgileri verilen
Odeme Yonetimi kanali ile tahsil edilmesine muvafakat ederim.

imza

* T.C. Kimlik No bilgisi olmayan yabancn__uyruklu Kisiler icin doldurulmasi zorunludur.
** Katilimci Ad ve Hesabina Katki Payl Odeyen Kisi




