
 
 

MEGHATALMAZÁS 
 

 
Alulírott ................................................ meghatalmazom ..............................................................   -t, hogy az 

ALFÖLDVÍZ Regionális Viziközmű-szolgáltató Zrt. alkalmazottai által elvégzendő vízmérő cserénél 

Település: ..............................................................................   

Utca,tér: .................................................................................  

házszám,emelet,ajtó: ............................................................   

Felhasználási hely azonosító: ...............................................  

alatti ingatlanon képviseljen, a bejutást biztosítsa, a vízmérőcseréről szóló kapcsolási lapot és a szükséges 

dokumentumokat nevemben aláírja.  

 
Meghatalmazó adatai :     Meghatalmazott adatai:   

Név:  .........................................................................   ....................................................................................  

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

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

Állandó lakhely címe:  ..............................................   ....................................................................................  

Személyi ig. szám: ...................................................   ....................................................................................  

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

 
Tanú adatai (1)       Tanú adatai (2) 

Név:  .........................................................................   ....................................................................................  

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

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

Állandó lakhely címe:  ..............................................   ....................................................................................  

Személyi ig. szám: ...................................................   ....................................................................................  

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

 
 
Kelt. ......................................................................................................................................................................  

 
 


