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        KÉRJÜK NYOMTATOTT BETŰKKEL KITÖLTENI!  
 

Általános meghatalmazás/Részleges ügyintézésre 
Hitelügylet azonosító(k):  

………………………………………………………………………………………………………………………………….  

 

Kérjük, szíveskedjék a megfelelőt aláhúzni.  

 

Hitelkártya   Áruhitel    Személyi kölcsön    Takarékszámla  

 

Alulírott  

Név (családi és utónév): ………………………………………………………………………………………………………  

Születési név (születési családi és utónév): …………………………………………………………………..........................  

Anyja neve: ……………………………………………………………………………………………………………………  

Lakcíme (ennek hiányában tartózkodási helye): ………………………………………………………………………………  

Azonosító okmány típusa és száma: …………………………………………………………………………………………..  

Telefonos elérhetősége: ……………………………………………………………………………………………………….  

 

MEGHATALMAZOM  

 

Név (családi és utónév): ………………………………………………………………………………………………….….-t  

Születési név (születési család és utónév): …………………………………………………………………………………….  

Állampolgársága:……………………………………………………………………………………………………………….  

Születési hely és idő: …………………………………………………………………………………………………………..  

Anyja neve: …………………………………………………………………………………………………………………….  

Lakcíme (ennek hiányában tartózkodási helye): ……………………………………………………………………………….  

Azonosító okmány típusa és száma*: …………………………………………………….........................................................  

Telefonos elérhetősége: ……………………………………………………………………………………………………….,  

hogy helyettem és nevemben a Magyar Cofidis Bank Zrt-vel kötött, fent megjelölt azonosító számú szerződése(i)m ügyében  

részlegesen eljárjon az alábbi esetekben.  

Kérjük, szíveskedjék a megfelelőt aláhúzni.  

 hitelkártya aktiválás/ tiltás  

 adatváltozás bejelentés  

 szerződés megszüntetés  

 információ kérés  

 igazolás kérés/átvétel  

 részletfizetési megállapodás  

 egyéb: ………………………………  

 

Jelen meghatalmazásom kiterjed valamennyi banktitoknak minősülő információ meghatalmazott részére történő kiadására is.  

 

A meghatalmazás érvényessége: visszavonásig vagy meghatározott ideig:………………………-ig  
 

Kelt: …………………., 20……..…………………………………  

 

…………………………….. 

           meghatalmazó  

1. tanú        2. tanú  

 

Név: ……………………………………………………...  Név: …………………………………………………………….  

Lakcím: ………………………………………………….. Lakcím: …………………………………………………………  

Személyi ig.sz.:…………………………………………... Személyi ig.sz.:………………………………………………….  

 

Aláírás:……………………………………………………. Aláírás:…………………………………………………………  

 
* A Magyar Cofidis Bank Zrt. a meghatalmazást abban az esetben tudja elfogadni, ha a meghatalmazott a személyazonosító okmányának másolatát,- 

a fénykép kitakarása mellett-, beküldi a Bank részére. A Magyar Cofidis Bank Zrt. a meghatalmazást abban az esetben tudja elfogadni, ha a 

meghatalmazott a személyazonosító okmányának másolatát, és lakcímet igazoló hatósági igazolványának másolatát beküldi a Bank részére. 


