Machtiging
Indienen bezwaar door gemachtigde

Met dit formulier machtigt u iemand om namens u bezwaar te maken tegen
een beslissing van het CAK. Stuur het volledig ingevulde formulier mee met het
bezwaarschrift waarop deze machtiging betrekking heeft.

T Mijn gegevens

11 Naam

1.2 Straat en huisnummer

Postcode

Woonplaats

Land

13 Telefoonnummer

2 Ik machtig hierbij

21 Naam gemachtigde

Kantoor (indien van toepassing)

2.2 Straat en huisnummer

Postcode

Woonplaats

Land

2.3 Telefoonnummer

2.4 E-mail

Hij/zij vertegenwoordigt mij tijdens de bezwaarprocedure.
Hij/zij dient namens mij een bezwaarschrift in tegen de beslissing van het CAK van:

Datum beslissing DD DD DDDD DD/ MM / JJJJ

Meer informatie vindt u op onze website

www.hetcak.nl/btl/bezwaar

C/AK


https://www.hetcak.nl/btl/bezwaar

3.1

3.2

4.2

P.2/2

Ondertekening
Plaats

Datum

Handtekening

DD DD DDDD DD/ MM / JJJJ

Ondertekening gemachtigde

Plaats

Datum

Handtekening

DD DD DDDD DD /MM / JJJJ

Stuur het ingevulde formulier en
bijbehorende documenten naar:

CAK Team klachten, bezwaren en beroep

Antwoordnummer 91041
2509 VC Den Haag
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