
Meghatalmazás 
 

 

Alulírott _____________________________________________________________ 

 

(anyja neve: _________________________________ szül.hely:________________  

 

szül.év:_______hó:_____nap:_____lakik:__________________________________ 

 

_________________________________ szem.ig.szám:_____________________ ) 

 

meghatalmazom ______________________________________________________ 

 

(lakcíme:_____________________________________________________________  

 

szem.ig.szám: _______________), hogy a FŐTÁV Zrt.-nél nevemben, teljes 

körűen eljárjon. 

 

Ezen meghatalmazás visszavonásig /  

                                     egyszeri alkalomra*: 20….. év …….hó……..-n érvényes. 

 

Budapest, ________________________ 

 

 

__________________________     __________________________ 

            meghatalmazó                   meghatalmazott 

 

 

 

Tanú: ____________________   Tanú: _____________________ 

 
Cím: _____________________   Cím: ______________________ 

 

__________________________   __________________________ 


