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 (
E-ügyintéző személyi változásának bejelentése
)
Munkáltató adatai:

 (
Munkáltató neve
Munkáltató adószáma:
)
Munkáltató ügyintéző/e-kapcsolattartó adatai:
 (
Felhasználónév: 
E-ügyintéző neve
:
e-mail cím
e
:
Telefonszám: 
)



……………………………………………
munkáltató képviselőjének 
cégszerű aláírása


[bookmark: _GoBack]Kérjük, hogy bejelentését postai úton vagy az akkreditacio@rehab.bfkh.gov.hu e-mail címre küldje el. 
Amennyiben az elektronikus utat választja, használja az „E-ügyintéző” tárgymegjelölést.
 (
Rehabilitációs Főosztály
1036 Budapest, Lajos u. 160-162. – Telefon: +36 (1) 896-7046
KÉR azon.: KHIV BUK RF
E-mail: 
rehab@rehab.bfkh.gov.hu
Honlap: www.kormanyhivatal.hu
)
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