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MEGHATALMAZÁS 

Takarék Folyószámlahitel/Takarék Hitelkártya szerződésmódosítás, megszüntetés 

 

Alulírott 

Név:  

Születési név:  

Születési hely, idő:  

Anyja neve:  

Állampolgárság:  

Lakcím:  

Lakcímkártya száma:  

Személyi azonosító okmányának típusa és száma:  

a továbbiakban mint Meghatalmazó, meghatalmazom 

Név:  

Születési név:  

Születési hely, idő:  

Anyja neve:  

Állampolgárság:  

Lakcím:  

Lakcímkártya száma:  

Személyi azonosító okmányának típusa és száma:  

a továbbiakban: mint Meghatalmazott –,  

hogy a Takarékbank Zrt. (jogutódlást megelőzően: …………………………..……………….), (székhely: 

1117 Budapest, Magyar tudósok körútja 9. G. ép., cégjegyzékszám: 01-10-140275, továbbiakban: 

hitelintézet) előtt a …….…………………………… hitelazonosító szám, illetve a 

………………………..…… Ügyfél azonosító szám alatt nyilvántartott  Takarék Folyószámlahitel, 

Takarék Hitelkártyához kapcsolódó hitelkeret : 

 

csökkentése,   

megszüntetése 

 

tárgyában, a képviseletemben – mint Adós képviseletében – (helyettem és nevemben) teljes jogkörrel 

eljárjon. 

 

A meghatalmazás kiterjed helyettem és nevemben: a szerződésmódosítási valamint megszüntetési kérelem 

aláírására és benyújtására, a megszűnés tényét igazoló dokumentáció átvételére. 

 

Kijelentem, hogy a jelen meghatalmazás aláírásával a fenti Hitel, és Ügyfél azonosító szám alatt 

nyilvántartott hitelkeret szerződést érintően, a hitelkeret csökkentése vagy megszüntetése tárgyában, a 

Meghatalmazott eljárása vonatkozásában, vele szemben a hitelintézetet a hitelintézetekről és a pénzügyi 

vállalkozásokról szóló 2013. évi CCXXXVII. törvény (Hpt.) szerinti banktitoktartási kötelezettség alól 

felmentem.  

 

 

A jelen Meghatalmazás visszavonásig érvényes. 

 

………………….…, 20…….........……....... 

 

…………………………………………….. 

Meghatalmazó aláírása 
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Előttünk, mint tanúk előtt: 

Előttünk, mint tanúk előtt Tanú1 Tanú2 

Név:   

Lakcím:   

Aláírás:   

 

Amennyiben a Hitelintézet munkavállalója a tanú: 

Előttünk, mint tanúk előtt Tanú1 Tanú2 

Név:   

Személyazonosításra alkalmas 
hatósági igazolvány típusa, 
száma 

  

Munkáltató címe:   

Aláírás:   

 

 

 


