
MEGHATALMAZÁS 

 

Alulírott 

Név  .................................................................................................................. (meghatalmazó) 

Születési hely, idő:  .....................................................................................................................  

anyja neve:  .................................................................................................................................  

lakcím:  ........................................................................................................................................  

személyi ig. szám:   .....................................................................................................................  

meghatalmazom 

Név  ................................................................................................................ (meghatalmazott) 

Születési hely, idő:  .....................................................................................................................  

anyja neve:  .................................................................................................................................  

lakcím:  ........................................................................................................................................  

személyi ig. szám:  ......................................................................................................................  

 

hogy az Alsóörs Község Önkormányzata által részemre átadandó, COOP vásárlási 

utalványt helyettem átvegye. 

 

 

 

  .......................................................... . . ............................................................   

 meghatalmazó meghatalmazott 

 

Kelt: 2024. december……… 

 

 Tanú1 Tanú2 

 

Név (olvasható):  ..........................................   Név (olvasható)  ................................................  

Lakcím:  ........................................................   Lakcím: .............................................................  

Aláírás:  ........................................................   Aláírás: ..............................................................  


