LYNGBY-TAARBAK
KOMMUNE

Undertegnede

Navn

Cpr.nr.

giver hermed Lyngby-Taarbak kommune tilladelse til at oprette en
betalingsaftale via Nets (Betalingsservice), til opkraevning af
servicepakke m.m. pa det plejecenter jeg bor p3.

Mine bankoplysninger er fglgende:

Reg.nr.

Kontonr.

Dato Underskrift



