
MEGHATALMAZÁS ÜGYINTÉZÉSRE 

 
Alulírott 
 
Név:   

Születési név:  

Születési hely és idő:  

Anyja neve:  
 

mint meghatalmazó - a továbbiakban: Meghatalmazó -, a jelen okirat aláírásával 
ezúton  
 

m e g h a t a l m a z o m  
 

Név:   

Születési név:  

Születési hely és idő:  

Anyja neve:  
 
hogy a Kecskemét város illetékes idősotthonába történő jelentkezés, illetve 
felvételi kérelem benyújtása kapcsán helyettem és nevemben teljeskörűen 
eljárjon az illetékes idősotthon előtt.  
 
A meghatalmazás kiterjed az idősotthonba történő jelentkezés benyújtására, 
illetve az ehhez kapcsolódó – meghatalmazó által aláírt, illetve beszerzett - iratok, 
igazolások beadására. 
 
Meghatalmazó és meghatalmazott nyilatkoznak, hogy meghatalmazó 
teljesen cselekvőképes, cselekvőképességét korlátozó vagy kizáró 
gondnokság alatt nem áll.  
 
Jelen meghatalmazás visszavonásig érvényes.  
 
Kecskemét, 2025. ____________________ 

 
 

__________________________ 
Meghatalmazó 

 
Előttük, mint tanúk előtt:  
 
Tanú1  Tanú2 

Név:  Név:  

Lakcím:  Lakcím: 

Aláírás:  Aláírás: 
 


