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ÁTSOROLÁSI KÉRELEM 
 
 
 
Alulírott ....................................................................................(név) Pénztári azonosító: .................. 

kérem, hogy a HETÖP alapszabálya 1. sz. melléklete szerinti szolgáltatási táblázata szerint az 

..........szolgáltatási osztályból a ..............szolgáltatási osztályba átsorolni szíveskedjenek. Egyben 

tudomásul veszem a szolgáltatási osztály változtatásából adódó változásokat (fizetési kötelezettség 

változást, illetve a szolgáltatások minőségének és mennyiségének változását) illetve azt, hogy az 

átsorolás a záradékban meghatározott időponttól érvényes.   

   
A Pmt.8. §. (1) bekezdése alapján kijelentem, hogy az átsorolási kérelemben közölt adataim a 
valóságnak megfelelnek, a kitöltése során a saját nevemben, saját javamra járok el.  
 
 
 
Kelt: ...........................................................                ........................................................... 
          aláírás 
 
 
 
 
 
 

ZÁRADÉK 
 

 
Jelen nyilatkozat alapján ............................................napjától átsoroltuk a ..............szolgáltatási 
osztályba. 
 
 
Kelt: .....................................................                         ......................................................... 
                 aláírás (pecsét) 
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