
MAKSUAIKAHAKEMUS

Henkilötunnus

Euroa

Hakijan nimi

asevel-
vollisuus

Lähiosoite

Postinumero ja -toimipaikka

Puhelin

Asia Viitenumero
Valtion saatavat, joille maksuaikaa pyydetään

Liitteet

maksetaan osasuorituksina euroa kuukaudessa

muu syy,
mikä:

työttömyys

sairaus

Maksusuunnitelma

Perusteet maksuajan pyytämiselle

maksetaan kokonaan mennessä

Oikeusrekisterikeskus
Maksuaikapyynnöt
PL 157
13101 HÄMEENLINNA

Lisätiedot

Faksi: 029 56  65782

Päiväys ja allekirjoitus

Tämä ohje voidaan sulkea klikkaamalla yläreunan rastiruutua. Ohje voidaan avata klikkaamalla ohjeikonia. Ohjeikoni ei tulostu asiakirjaan, kun tulostusmääritysten valikossa (Print) kohdassa "Print Range" ei ole rastia ruudussa "Annotations".

Siirry seuraavaan täyttökenttään mieluiten sarkainnäppäimellä (kenttien välillä voi liikkua myös siirtämällä kursoria hiirellä), edelliseen kenttään pääset painamalla vaihto- ja sarkainnäppäimiä. Rastin valintaruutuun saat painamalla Enter-näppäintä tai hiiren 1-painikketta. Rastin voi poistaa painamalla ruudun kohdalla hiiren painiketta. Monirivisessä kentässä rivinvaihto tehdään Enter-näppäimellä. Täyttökenttään kirjoitettu teksti/ merkitty rasti (=kentän muutos) voidaan ennen seuraavaan täyttökenttään siirtymistä hyväksyä painamalla näppäimistön oikeassa laidassa  nume- ronäppäinten vieressä olevaa Enter-näppäintä.

Älä täytä kenttään enempää tekstiä kuin kentässä näkyy kerralla. Käytä lomakkeen omaa painiketta, kun lomake on valmis ja haluat tulostaa sen. Lomake voidaan tyhjentää "Tyhjennä lomake' -painikkeen avulla.
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