KOSZTOLANYI DENTAL

MEGHATALMAZAS
Alulirott......ooo (Cim
..................................................................................................................... TAJ:
......................................................... Anyjaneve.............cceciiiiiienen . Sz0lEtéSI
hely/id8:........oooii ) meghatalmazom a Kosztolanyi Dental Studio Kft-t,
hogy a nevemben, egyedi méltdnyossagi Ugyben az Orszagos Egészségbiztositasi
Pénztarnal eljarjon. A megbizas targya a részemre
= T orvos altal
rendell. .. ... eszkoz.
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