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MEGHATALMAZÁS 
természetes személyek részére 

 

AZ INGATLAN ADATAI: 
 

A közszolgáltatással érintett ingatlan címe:  ...........................................................................................................................  

Felhasználó azonosító szám:  ..................................................................................................................................................  

ALULÍROTT:  

Név:    

Vevő azonosító:  

Születési név:    

Születési hely, idő:    

Anyja neve:    

Lakcím:  

Személyi igazolvány száma:  

  

MEGHATALMAZOM: 

Név:    

Lakcím:  

Születési név:    

Születési hely, idő:    

Anyja neve:    

Személyi igazolvány száma:  

 
hogy a ZV Zöld Völgy Nonprofit Kft-nél, hulladékszállítással kapcsolatos ügyekben nevemben és helyemben teljes 
jogkörrel eljárjon. 
A meghatalmazás érvényessége: (kérjük aláhúzással vagy dátum megjelöléssel kitölteni.) 

▪ egyszeri alkalomra szól; 
▪ ______________________________- ig határozott időre szól; 
▪ visszavonásig szól. 

 
Tájékoztatjuk, hogy a határozatlan vagy öt évnél hosszabb időre szóló általános meghatalmazás (ügyek 
egyedileg meg nem határozott körére adott meghatalmazás) a Polgári Törvénykönyv előírás szerint öt év 
elteltével hatályát veszti (PTK 2013. évi V. törvény 6.:16.§). Meghatalmazott csak a Meghatalmazó tudtával és 
hozzájárulásával hatalmazhat meg harmadik személyt arra, hogy a meghatalmazó nevében eljárjon. 
 

Kelt: …….………….………………………..  

 

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

   meghatalmazó              meghatalmazott 

 

Tanú:       Tanú: 

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

Cím: ………….………………………….………………..….  Cím: ………………………..…………………..….....….…… 

Szig. szám: …………………..………….………………...  Szig. szám: ……..……………..…...............…..….…… 

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

http://www.zoldvolgy.hu/


Kérjük olvashatóan, nyomtatott nagybetűkkel kitölteni! 

 

 
Adatkezelési nyilatkozat: 
Jelen nyilatkozat aláírásával tudomásul veszem, hogy a ZV Zöld Völgy Nonprofit Kft. (székhely: 3720 Sajókaza, 082/21. hrsz.) 
a hulladékgazdálkodási közszolgáltatással kapcsolatosan felmerült bejelentésem érdemi intézése érdekében - a hulladékról 
szóló 2012. évi CLXXXV. törvény 53 § (1)-(4) bekezdésben és a fogyasztóvédelemről szóló 1997. évi CLV törvény 17/B §-ban 
foglalt jogszabályi kötelezettsége alapján üzemeltetett ügyfélszolgálattal való kapcsolatfelvétel során a jelen bejelentő 
adatlapon megadott kapcsolattartási adataimat az Európai Parlament és a Tanács természetes személyeknek a személyes 
adatok kezelése tekintetében történő védelméről és az ilyen adatok szabad áramlásáról, valamint a 95/46/EK irányelv 
hatályon kívül helyezéséről szóló 2016/679(EU) rendeletében (általános adatvédelmi rendelet) foglalt adatvédelmi 
előírásoknak megfelelően, a bejelentésem érdemi intézése céljából nyilvántartsa és kezelje, illetve szükség esetén a MOHU 
MOL Hulladékgazdálkodási Zrt. részére továbbítsa, valamint a megadott elérhetőségeken velem kapcsolatba lépjen. 
Kijelentem, hogy a fenti tájékoztatást tudomásul vettem. 
A ZV Zöld Völgy Nonprofit Kft. (3720 Sajókaza, 082/21. hrsz.) adatkezeléséről szóló részletes tájékoztatóját megtekintheti 
a (www.zoldvolgy.hu/ugyfelszolgalat), weboldalon, illetve a 
https://mohu.hu/file/documents/0/0038/mohu_mol_adatvedelmi_tajekoztato_kozszolgaltatas.pdf  linken. 

 

Kelt: ………………………………………………… 

        …………….………………………… 
                Bejelentő aláírása 

Ügyintéző olvasható aláírása 

 

http://www.zoldvolgy.hu/ugyfelszolgalat
https://mohu.hu/file/documents/0/0038/mohu_mol_adatvedelmi_tajekoztato_kozszolgaltatas.pdf

