TENZIL TALEP FORMU

Demir Saglik ve Hayat Sigortasi A.S. Genel Miidiirliigiine;

Sayin ilgili;

...................................... numarall policemin dondurma ( tenzil hakkini ) hakkini
kullanmak istiyorum. Bu kapsamda prim tahsilatlarinin durdurulmasini rica ederim.

Geregi icin bilgilerinize sunarim.
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DEMIR SAGLIK VE HAYAT SIGORTA A.S.
Mersis No: 0278006738500017
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