AXA HAYAT
.. EMEKLILIK

gelecek / yeniden tamimlaniyor

ODEME ARACI DEGiSIKLiGi TALEP FORMU

Talep Tarihi / /

Sozlesme No

Talep Edilen OGdeme Yontemi Hesaptan Odeme Kredi Karti

HESAPTAN ODEME

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)

Kart tahsilat gininu her ayin . gunu olarak belirlemek istiyorum.

Yukarida s6zlesme numarasi yer alan Bireysel Emeklilik S6zlesmesi’'ne ait katki payi/giris aidatlarimin bilgileri verilen banka
hesabimdan/kredi kartimdan AXA HAYAT VE EMEKLILIK A.S. tarafindan tahsil edilmesine muvafakat eder,
isbu talimatim geregince hareket edilmesini rica ederim.

Katiimci Ad ve Hesabina Katki Pay Odeyen Kisi
(Ad Soyadi / imza)

Not: Tuzel kisiler icin, sirket kasesi Gzerine veya sirketin ticari unvani altina yetkili kisilerin imzalari alinarak, noter onayli imza sirkuleri eklenmelidir.




