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MEGHATALMAZÁS
szakmai/képesítő vizsga bizonyítványainak átvételére

	
Kiadás dátuma:
 2022.09.19.



Alulírott …..............................................................................(név) .................................	 (szül.hely, idő)	…..................................................................(anyja neve) ...............................................(szem.ig.szám)	
	…..........................................................................(lakcím) 
meghatalmazom
…..............................................................................(név) ............	……………………… (szül.hely, idő)	…..................................................................(anyja neve) ...............................................(szem.ig.szám)	
	…..........................................................................(lakcím) szám alatti lakost, hogy a Nyíregyházi Vizsgaközponttól a  ......................... számú ….................................. megnevezésű szakma/szakképesítés[footnoteRef:1], szakmai/képesítő[footnoteRef:2] vizsga után a szakmai/képesítő[footnoteRef:3] bizonyítványomat átvegye ez ügyben, nevemben és helyettem eljárjon. [1:  a megfelelő aláhúzandó]  [2:  a megfelelő aláhúzandó]  [3:  a megfelelő aláhúzandó] 

Kelt: ….................................., ….......... (év) …............. (hónap) ….... (nap)

			
	Meghatalmazó 	Meghatalmazott
Előttünk mint tanúk előtt:
1. Név:		2. Név:	
Szül.hely, idő:		Szül.hely, idő: ………………………………..
Szem.ig. szám:		Szem.ig. szám:	………………………............
Lakcím		Lakcím:………	………………………………
Aláírás:........................................................		Aláírás:.............................................................
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