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Yapı Kredi Bankası A.Ş. ………………………………..Şubesi Yöneticiliği’ne, 
 
Allianz Hayat ve Emeklilik A.Ş. tarafından Bankanıza manyetik ortamda iletilecek olan Katkı 
Payı ödemelerine ait borçlarımın Şubeniz nezdindeki …………….. numaralı hesabımdan 
Allianz Hayat ve Emeklilik A.Ş.’nin Şubeniz nezdindeki 33480877 nolu hesabına                     
-TR880006701000000033480877 - otomatik olarak yatırılmasını rica ederim. 
 
Yukarıdaki talimatım çerçevesinde, ilk Katkı Payı ödemeleri için Allianz Hayat ve Emeklilik 
A.Ş.’nin borç kaydı gönderdiği tarihte ilgili hesabımda yeterli bakiye bulunmaması halinde 
hesabımın 10 iş günü süre ile taranacağını ve yeterli bakiye bulunduğu gün itibari ile tahsilat 
yapılabileceğini; ilk Katkı Payı tahsilatını takiben gönderilecek diğer Katkı Payı ödemeleri için 
Allianz Hayat ve Emeklilik A.Ş.’nin borç kaydını gönderdiği tarihte ilgili hesabımda yeterli 
bakiye bulunmaması halinde hesabımın 5 iş günü süre ile taranacağını, yeterli bakiye 
bulunduğu gün itibari ile tahsilatın gerçekleşeceğini; belirtilmiş olan süreler içerisinde 
hesabımda yeterli bakiye bulunmaması nedeni ile ödeme yapılmaması durumunda 
Bankanızın ve Allianz Hayat ve Emeklilik A.Ş’nin herhangi bir sorumluluğu bulunmadığını 
kabul ve taahhüt ederim. 
 
 
 
 
Adres: 
Telefon: 
Bireysel Emeklilik Hesap No: 
Katılımcı Sicil No: 
 


