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Tagozati 
átsorolási kérelem 

Alulírott 

Vállalkozás/vállalkozó neve: 

Székhely címe: 

Adószám: 

Kitöltéséért felelős neve: 

Telefonszám: 

Vállalkozás e-mail címe: 

kérem, hogy vállakozásomat a   _____  évtől   ______________________ tagozatba átsorolni 
szíveskedjenek. 

Köszönettel: 

__________________________ 
cégszerű aláírás 

Kelt.: ________________év_______________hónap_______nap. 
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