
3. sz. függelék   
Meghatalmazás 

    

Alulírott (Meghatalmazó neve) 

Lakcím:  

Születési hely és id :    

Anyja neve:  
 

meghatalmazom  (Meghatalmazott neve) 

Lakcím:  

Születési hely és id :   

Anyja neve: 
 
hogy a _______________________________ kötvényszámú/ajánlatszámú/kárszámú biztosításommal kapcsolatban nevemben  
és helyettem az UNIQA Biztosító Zrt. (továbbiakban: Biztosító) el tt eljárjon: 

 

 

 

 
 
Jelen meghatalmazás a panaszeljárás során valamennyi jognyilatkozat megtételére kiterjed/az alábbi korlátozásokkal terjed ki:* 

 

 

 
 
Jelen meghatalmazás alapján a Meghatalmazott pénzfelvételre jogosult/nem jogosult** 
 
Alulírott Meghatalmazó akként nyilatkozom, hogy jelen meghatalmazás aláírásával egyidej leg felmentem a Biztosítót a Megha-
talmazottal szembeni biztosítási titoktartás kötelezettsége alól a panaszeljárás tárgyát képez  adatok vonatkozásában. 
 
Jelen meghatalmazás visszavonásig/ _____________ év ____________________ hónap ____________ napig érvényes.*** 
 

Kelt __________________________, _____________ év ____________________ hónap ____________ nap 
 
 

 

 
El ttünk, mint tanúk el tt: 
1. tanú                                                                                      2. tanú  
Név: _____________________________________________________ Név: _________________________________________________  

Lakcím:   _________________________________________________ Lakcím: _______________________________________________  

_________________________________________________________ ______________________________________________________  

Aláírás: __________________________________________________ Aláírás: ______________________________________  

  
* Kérjük, hogy a megfelel  választ aláhúzni szíveskedjen. Aláhúzás (korlátozás megjelölése hiányában) a meghatalmazás valamennyi jognyi-

latkozat megtételére kiterjed. 
** Kérjük, hogy a megfelel  választ aláhúzni szíveskedjen. Aláhúzás hiányában a meghatalmazás pénzfelvételre nem jogosít. 

*** Kérjük, hogy a megfelel  választ aláhúzni, illetve a meghatalmazás érvényességének lejáratát megjelölni szíveskedjen.
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